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Prestaciones por incapacidad del Régimen del Mutualismo Administrativo 13

SECCION I. INTRODUCCION
I.1.- INICIATIVA DE LA FISCALIZACION

El Tribunal de Cuentas, en el ejercicio de las funciones asignadas por la Ley Orgéanica 2/1982, de
12 de mayo, del Tribunal de Cuentas, y por Acuerdo del Pleno de fecha 28 de febrero de 2008
mediante el que se aprobd el “Programa de fiscalizaciones del Tribunal de Cuentas para el afio
2008” remitido a las Cortes Generales, ha realizado, a iniciativa propia, una “Fiscalizacién de las
prestaciones por incapacidad del Régimen del Mutualismo Administrativo gestionado por la
Mutualidad General de Funcionarios Civiles del Estado (MUFACE)".

Las prestaciones econdmicas por_incapacidad del Régimen del Mutualismo Administrativo
gestionado por MUFACE son las de:

e Incapacidad Temporal (en adelante, IT) derivada de enfermedad comun o profesional o de
accidente comun o en acto de servicio o0 como consecuencia de él.

e De riesgo durante el embarazo y de riesgo durante la lactancia natural.

e Remuneracion de la persona encargada de la asistencia del gran invélido, habitualmente
denominada prestacién de gran invalidez (en adelante, GI).

¢ Indemnizaciones debidas a lesiones, mutilaciones o deformidades permanentes no invalidantes
causadas por enfermedad profesional o por accidente en acto de servicio 0 como consecuencia
de él (en adelante, LPNI).

|.2.- CONSIDERACIONES GENERALES
[.2.1.- Introduccioén

La Ley 29/1975, de 27 de junio, establecioé por primera vez un Régimen especial de la Seguridad
Social de los Funcionarios Civiles del Estado, que se regiria por lo dispuesto en esta norma y en
sus normas de aplicacion y desarrollo. Las directrices en las que se fundamento la Ley 29/1975
respondieron a los mismos principios inspiradores de la Ley 193/1963, de 28 de diciembre, de
Bases de la Seguridad Social y en su Texto Articulado de 21 de abril de 1966.

El art. 4 de esta Ley establecié que “el sistema de Mutualismo Administrativo al que se refiere la
presente Ley se gestionara y prestara a través de la Mutualidad General de Funcionarios Civiles del
Estado dependiente de la Presidencia del Gobierno, a la que corresponde la vigilancia y tutela de la
misma”. De acuerdo con el citado articulo, se cred la Mutualidad General de Funcionarios Civiles
del Estado (MUFACE), como “una persona juridica de derecho publico, dotada de plena capacidad
juridica y patrimonio propio para el cumplimiento de sus fines y se regira por lo dispuesto en esta
Ley, en el Reglamento General del Mutualismo Administrativo y demas normas de aplicacion y
desarrollo”.

Posteriormente, el art. 10 del Texto Refundido de la Ley General de Seguridad Social, aprobado
mediante Real Decreto Legislativo 1/1994, de 20 de junio (en adelante, TRLGSS), determiné que:

“Se establecerdn Regimenes Especiales en aquellas actividades profesionales en las que, por su
naturaleza, sus peculiares condiciones de tiempo y lugar o por la indole de sus procesos



14 Tribunal de Cuentas

productivos, se hiciere preciso tal establecimiento para la adecuada aplicacion de los beneficios de
la Seguridad Social.

2. Se consideraran Regimenes Especiales los que encuadren a los grupos siguientes:
...d) Funcionarios publicos, civiles y militares...

3. Los Regimenes Especiales correspondientes al grupo d) del apartado anterior se regiran por la
Ley o Leyes especificas que se dicten al efecto”.

Tras la promulgacion del TRLGSS de 1994, se produjeron numerosas modificaciones legales en
materia de proteccion social de los funcionarios civiles del Estado y, determinados derechos, fueron
objeto de nuevas regularizaciones, aclaraciones y armonizaciones, especialmente respecto a la
proteccion social de las Clases Pasivas del Estado, cuyo Texto Refundido, anterior al TRLGSS,
habia sido aprobado mediante Real Decreto Legislativo 670/1987, de 30 de abril. Esta situacion
provocO una complejidad y dispersion normativa en el ambito de las disposiciones legales
aplicables a este Régimen especial.

Con la finalidad de ordenar adecuadamente la proteccion social de los funcionarios civiles, la Ley
50/1998, de 30 de diciembre, de Medidas Fiscales, Administrativas y del Orden Social (art. 62),
autoriz6 al Gobierno para que, en el plazo de un afio a partir de su entrada en vigor, procediera a la
elaboracion de un Texto Refundido que regularizase, aclarase y armonizase la Ley 29/1975, de 27
de junio, de Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado, y sus modificaciones legales
posteriores con las disposiciones que hubieran incidido en el &mbito del Mutualismo Administrativo
(que ya gestionaba MUFACE desde 1976), contenidas en normas con rango de Ley. La misma
prevision se extendio a las normas que en aquel momento regulaban los Regimenes de Seguridad
Social de los funcionarios de la Administracién de Justicia® y de las Fuerzas Armadas®.

La aprobacion de la Ley 39/1999, de 5 de noviembre, para promover la conciliacion de la vida
familiar y laboral de las personas trabajadoras, introdujo la situacion de riesgo durante el embarazo
como contingencia protegida por el Régimen especial de la Seguridad Social de los Funcionarios
Civiles del Estado todavia regulado por la Ley 29/1975. Asimismo, se produjeron modificaciones de
este Régimen especial mediante la Ley 55/1999, de 29 de diciembre, de Medidas Fiscales,
Administrativas y del Orden Social que, ademas, prorrogé hasta el 30 de junio del afio 2000 la
delegacion legislativa conferida al anterior Gobierno, con el fin de recoger las novedades
legislativas en un Texto Refundido (Disposicion adicional segunda). Finalmente, mediante el Real
Decreto Legislativo 4/2000, de 23 de junio, fue aprobado el vigente Texto Refundido de la Ley de
Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado (en adelante, TRLSSFCE), dentro del
nuevo plazo concedido.

La Disposicion final tercera del TRLSSFCE faculté al Ministro de Administraciones Publicas para
dictar o proponer al Gobierno, segun procediera, las hormas de aplicacion y desarrollo de este
Texto Refundido y, de acuerdo con ello, mediante el Real Decreto 375/2003, de 28 de marzo, fue
aprobado el vigente Reglamento General del Mutualismo Administrativo (en adelante, Reglamento).

'La Ley 29/1975, de 27 de junio, que establecio el Régimen Especial de la Seguridad Social de los Funcionarios Civiles
del Estado, determiné en su disposicion adicional segunda que “...la seguridad social del personal al servicio de la
Administracién de justicia se regulard en una Ley especial, adaptada a las directrices de la presente Ley y en régimen de
mutualismo, a través de una Mutualidad de funcionarios de la Administracion de justicia’. Este Régimen especial esta
regulado en la actualidad por el Real Decreto Legislativo 3/2000 y en su Reglamento aprobado por Real Decreto
1026/2011 y por las normas que lo desarrollan.

2 Mediante el Real Decreto Legislativo 1/2000, de 9 de junio, se aprohd el actual Texto Refundido de la Ley sobre
Seguridad Social de las Fuerzas Armadas, desarrollado por su Reglamento aprobado por Real Decreto 1726/2007.
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A la fecha en que el Anteproyecto de Informe se remitié a alegaciones, el marco normativo basico
del Mutualismo Administrativo, que conforma uno de los mecanismos de cobertura del Régimen
especial de Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado, se encuentra recogido en el
TRLSSFCE aprobado por Real Decreto Legislativo 4/2000, y en el Reglamento aprobado por el
Real Decreto 375/2003, de 28 de marzo que ha sido modificado en materia de incapacidad
temporal y de riesgo durante el embarazo y durante la lactancia natural por el Real Decreto 2/2010,
de 8 de enero.

Llegados a este punto, conviene recordar que son dos los mecanismos de cobertura del Régimen
especial de Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado y asi lo recoge el art. 2 del
TRLSSFCE, aprobado por Real Decreto Legislativo 4/2000, de 23 de junio®:

e EI Régimen del Mutualismo Administrativo, que estd regulado en el TRLSSFCE, en el
Reglamento y en las disposiciones que los desarrollan. Este mecanismo es gestionado a través
de MUFACE vy las prestaciones son abonadas con cargo a su propio presupuesto.

e Para los funcionarios que han ingresado al servicio de la Administracién Pablica antes del 1 de
enero de 2011, el Régimen de Clases Pasivas del Estado, que se rige por sus normas
especificas y cuyas prestaciones son reconocidas por los érganos de personal de la
correspondiente Administracion publica donde preste o haya prestado servicios el funcionario y
son abonadas con cargo a los presupuestos del Ministerio de Hacienda y Administraciones
Publicas.

No obstante lo anterior, para los funcionarios que han ingresado a partir del 1 de enero de 2011
este doble mecanismo de cobertura del Régimen especial de Seguridad Social para los
Funcionarios Civiles del Estado (Régimen de Clases Pasivas del Estado y Régimen del Mutualismo
Administrativo gestionado por MUFACE), ha sido modificado por el Real Decreto-Ley 13/2010, de 3
de diciembre, de actuaciones en el &mbito fiscal, laboral y liberalizadoras para fomentar la inversion
y la creacion de empleo.

Esta modificacion avanza en la linea de integracion de los regimenes de Seguridad Social
mediante la inclusion de los nuevos funcionarios en el ambito de aplicacién del Régimen
General de Seguridad Social, sustituyendo exclusivamente la proteccion del Régimen de
Clases Pasivas, manteniéndose con el mismo alcance la accion protectora del Mutualismo
Administrativo gestionado por MUFACE.

En consecuencia, este Real Decreto-Ley no ha afectado el &mbito subjetivo de proteccién social de
MUFACE vy, por tanto, las prestaciones reconocidas por esta Mutualidad siguen siendo aplicables a
todos los Funcionarios Civiles del Estado, con independencia de su fecha de ingreso en la
Administracion General del Estado (en adelante, AGE) y son abonadas con cargo a su
presupuesto.

Parece oportuno advertir que, a diferencia del Régimen General de la Seguridad Social y de otros
Regimenes especiales, y de acuerdo con lo previsto en el art. 18.2 del TRLSSFCE vy en el art. 88
del Reglamento, los permisos o licencias a los funcionarios por nacimiento de hijo, adopciéon o
acogimiento no tienen la consideracion de situaciones de IT, ni por lo tanto de contingencia
protegida por este Régimen especial. Por el contrario, estas situaciones estan reguladas
actualmente en la Ley 7/2007, de 12 de abril, del Estatuto Basico del Empleado Publico (EBEP)?,

% El Real Decreto Legislativo 13/2010 citado mas adelante no ha modificado el art. 2 del TRLSSFCE

* Antes, en la Ley 30/1984 para la Reforma de la funcién publica.
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gue en su art. 49 regula los “Permisos por motivos de conciliacion de la vida personal, familiar y
laboral y por razon de violencia de género”, que son retribuidos con cargo al presupuesto de la
Administracion en la que se esta prestando o se han prestado servicios, sin repercusion por lo tanto
en el presupuesto de MUFACE.

Tampoco forma parte del mecanismo de proteccion del mutualismo administrativo y no queda
incluida en esta Fiscalizacion la prestacion economica de jubilacién del funcionario por incapacidad
permanente pues esta incluida en el otro mecanismo de cobertura, esto es, en el Régimen de
Clases Pasivas del Estado gestionado por el Ministerio de Hacienda y Administraciones Publicas
para los funcionarios de ingreso anterior al 1 de enero de 2011 o en el Régimen General de la
Seguridad Social para los que han ingresado a partir de esta fecha.

Sin embargo, como se vera mas adelante, el mutualismo administrativo gestionado por MUFACE
prevé prestaciones econdémicas para la situacion de invalidez permanente en el grado de parcial
derivada de enfermedad profesional o de accidente en acto de servicio 0 como consecuencia de él
y también para la situacion de gran invalidez, ya sea simultdnea al momento de la jubilacion por
incapacidad permanente del funcionario o sobrevenida después de la jubilacion, y cualquiera que
sea la contingencia que la haya originado, siendo compatibles ambas prestaciones, la de jubilacién
y la correspondiente a la gran invalidez, denominada prestacion para la remuneracion de la
persona encargada de la asistencia del gran invalido (Gl en este Informe).

I.2.2. Naturaleza juridica 'y funciones de MUFACE.

De acuerdo con lo dispuesto en el art. 4 del TRLSSFCE, “el sistema de mutualismo
administrativo,... se gestionard y prestara a traves de la Mutualidad General de Funcionarios
Civiles del Estado, dependiente del Ministerio de Administraciones Publicas”.

Segun lo dispuesto en su art. 5, MUFACE tiene la consideracion de organismo publico de la AGE,
con personalidad juridica propia diferenciada, patrimonio y tesoreria propios y autonomia de
gestion, y se rige por las previsiones de la Ley 6/1997, de 14 de abril, de Organizacion y
Funcionamiento de la Administracion General del Estado (en adelante, LOFAGE), relativas a los
organismos autdbnomos, excepto en las materias relativas a su régimen econdmico-financiero,
patrimonial, presupuestario, contable y de intervencion y control financiero de las prestaciones, asi
como el régimen de conciertos para la prestacién de los servicios de asistencia sanitaria y
farmacéutica, que seran los establecidos por el propio TRLSSFCE y sus normas de desarrollo; por
la Ley General Presupuestaria en las materias en que sea de aplicacién y supletoriamente por la
LOFAGE.

Cuando en 1975 se cre6 MUFACE, la Mutualidad qued6 adscrita, como organismo auténomo, al
Ministerio de Presidencia, pasando después a depender del Ministerio de Administraciones
Publicas, de acuerdo con lo dispuesto en el Real Decreto 1320/2004, de 28 de mayo, al que
permanecié vinculada hasta el afio 2009 en que pas6 a depender de nuevo del Ministerio de la
Presidencia, en virtud de lo dispuesto en el Real Decreto 542/2009, de 7 de abril, que estableci6
una nueva estructura de los departamentos ministeriales, en el Real Decreto 640/2009, de 17 de
abril y en el Real Decreto 1039/2009, de 29 de junio, por el que se desarrollé la estructura organica
basica del Ministerio de la Presidencia. En virtud de lo dispuesto en el Real Decreto 1313/2010, de
20 de octubre, desarrollado por el Real Decreto 1366/2010, de 29 de octubre, MUFACE pasé a
depender del Ministerio de Politica Territorial y Administracién Publica, estando adscrito a la
Secretaria de Estado para la Funcién Publica, hasta que, finalmente, el Real Decreto 1823/2011,
de 21 de diciembre, desarrollado por el Real Decreto 1887/2011, de 30 de diciembre por el que se
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establece la estructura organica basica de los departamentos ministeriales, ha situado a MUFACE
en la Secretaria de Estado de Administraciones Pdudblicas del Ministerio de Hacienda y
Administraciones Publicas.

Como ya ha quedado indicado, MUFACE, entre otras funciones, gestiona las prestaciones del
Régimen del Mutualismo Administrativo a las que tienen derecho los funcionarios publicos incluidos
en su campo de aplicacion, en tanto que mutualistas, y sus beneficiarios. Las contingencias
protegidas y las prestaciones establecidas para ellas estan relacionadas en los arts. 11 y 12 del
TRLSSFCE y solo parcialmente en el Reglamento, el cual desde su aprobacion en 2003 ha
conservado su texto original hasta la aprobacion del Real Decreto 2/2010, de 8 de enero, que lo ha
modificado en materia de incapacidad temporal y de riesgo durante el embarazo y durante la
lactancia natural. Posteriormente, la Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio, ha regulado el
procedimiento de reconocimiento, control y seguimiento de estas situaciones.

De acuerdo con este marco normativo, y en lo que se refiere a las prestaciones objeto de esta
Fiscalizacion, MUFACE protege a los mutualistas ante las situaciones o contingencias de IT
derivada bien de enfermedad comun o profesional, bien de accidente comin o en acto de servicio o
como consecuencia de él e incapacidad permanente en los mismos supuestos del apartado
anterior, a través de las prestaciones de: a) Subsidios por IT, riesgo durante el embarazo o riesgo
durante la lactancia natural de hijo menor de nueve meses; b) Prestacion para la remuneracion de
la persona encargada de la asistencia del gran invalido (GIl) y c) Prestacion por incapacidad
permanente parcial o Indemnizaciones por lesiones, mutilaciones o deformidades cuando éstas son
causadas por enfermedad profesional o en accidente en acto de servicio 0 como consecuencia de
él.

1.2.3. La importancia econémica de las prestaciones objeto de esta Fiscalizacién en el
contexto del mecanismo de cobertura del mutualismo administrativo, gestionado por
MUFACE.

La importancia del gasto en estas prestaciones, recogido en el concepto 480 “Subsidios e
indemnizaciones”, sobre el gasto total del capitulo 4 en el periodo 2007 a 2010, se deduce de la
informacion recogida en el siguiente cuadro.

CUADRO N°1: GASTO POR PRESTACIONES FISCALIZADAS DURANTE EL PERIODO 2007-2010

ARO Gasto Capitulo 4. leigaciones Gasto prestaciones o_bjet_o dela Fiscaliz_aci(’)n. %
Reconocidas Concepto 480. Obligaciones reconocidas

2007 575.334.989,30 159.786.979,25 | 27,8%

2008 581.958.786,11 148.405.867,84 | 25,5%

2009 601.992.023,95 145.127.279,59 | 24,1%

2010 572.837.789,66 139.669.396,18 | 24,4%

Los importes desagregados en los Ultimos ejercicios de estas prestaciones son los que se recogen
en el siguiente grafico, en términos de Obligaciones reconocidas netas.
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GRAFICO N° 1: OBLIGACIONES RECONOCIDAS NETAS POR PRESTACIONES FISCALIZADAS
DURANTE EL PERIODO 2007-2010
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Rapidamente se observa la importancia de la prestacion por IT, cuyo importe incluye las
prestaciones debidas a riesgo durante el embarazo y durante la lactancia natural de hijo menor de
nueve meses.

Es interesante prestar atencion a que el techo del gasto en la prestacion de IT se produjo en el
ejercicio de 2007, afio a partir del cual ha tenido lugar una reduccién que tiene su explicacion en la
progresiva minoracion de la duracion maxima de la situacion de IT que ha pasado de llegar hasta el
mes 30 a llegar hasta el mes 27 para los procesos iniciados en 2007 y al mes 24 (730 dias) para
los procesos iniciados a partir de 2008, quedando asi asimilada la duracion maxima a la del
Régimen General de la Seguridad Social, si bien hay que tener en cuenta que MUFACE soélo
comienza a abonar esta prestacion a partir del primer dia del cuarto mes del inicio de la situacion
de IT, ya que durante los tres primeros meses el mutualista continla percibiendo todas sus
retribuciones del organismo publico en el que presta servicios.

La informacién recibida de MUFACE apunta al hecho de que el gasto de esta prestacion esta
siendo menor en 2011, aunque habra que esperar a que termine dicho ejercicio para identificar la
causa, que podria estar vinculada a la reduccién de las retribuciones complementarias como
medida para disminuir el déficit publico o al efecto de sus actuaciones de seguimiento de esta
prestacion, de las que se habla en el apartado 111.6.7 de este Informe®.

® MUFACE manifiesta en sus alegaciones, que la causa que explica este descenso en el gasto de esta prestacion ha sido
debida Unicamente al efecto de las actuaciones de seguimiento puestas en marcha a partir del segundo semestre de
2010. En opinidn de este Tribunal, la informacién facilitada por MUFACE no acredita documentalmente esta afirmacion de
modo suficiente.
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Mientras tanto, el importe de la prestacion de GI, se incrementa suave y progresivamente en el
periodo, debiendo tenerse en cuenta para la valoracion de este dato que el importe unitario de la
prestacién ha aumentado por el incremento de las retribuciones que sirven para su calculo inicial y
por las revalorizaciones de las ya reconocidas.

Las variaciones experimentadas por la prestacién de LPNI, con incrementos y decrementos, es
reflejo de que el importe de estas prestaciones no responde a unas variables previsibles al estar
desencadenadas por un accidente durante el servicio o una enfermedad profesional.

I.2.4. Estructura organica de MUFACE

De conformidad con lo dispuesto en el art. 5 del Reglamento, “Los érganos de gobierno,
administracion y representacion de la Mutualidad General de Funcionarios Civiles del Estado son
los que se establecen, en forma anéloga a las entidades gestoras de la Seguridad Social, por Real
Decreto, donde se determina su composicion, funcionamiento y atribuciones. Igualmente, y de
acuerdo con las normas sobre competencias y procedimientos en materia de organizacion, por
Real Decreto, a propuesta del Ministro de Administraciones Publicas, y por orden de dicho Ministro
se establecen, respectivamente, las estructuras propias de sus servicios centrales y de sus
servicios periféricos”.

En 1997, el Real Decreto 577/1997, de 18 de abril, que continla en vigor, establecio la estructura
de los 6rganos de gobierno, administracion y representacion de la Mutualidad General de
Funcionarios Civiles del Estado (MUFACE). La mutualidad dispone de:

1. Organos de participacion en el control y vigilancia de la gestién

Son el Consejo General y la Comision Permanente del Consejo General, que se reinen al menos
cada tres meses, y las Comisiones Provinciales y de Ceuta y Melilla.

La composicion de estos organos garantiza la representacion de la AGE, de los 6rganos de la
propia Mutualidad y de los funcionarios designados por los sindicatos presentes en el Consejo
Superior de la Funcién Publica.

Entre las competencias que corresponden al Consejo General de MUFACE, como drgano supremo,
presidido por el Ministro del Departamento del que depende y del que también forma parte su
Director General, destacan las siguientes: aprobar el Plan anual de actuacion de MUFACE,
informar el Anteproyecto de Presupuesto de la Mutualidad asi como el balance y las cuentas
anuales, aprobar su Memoria anual e informar los proyectos de disposiciones de caracter general
que establezcan o modifiquen prestaciones.

De las competencias de la Comision Permanente del Consejo General, presidida por el Director
General de MUFACE, cabe destacar la de velar por la aplicacion de los acuerdos del Consejo
General, asi como la de proponer cuantas medidas estime necesarias para el mejor cumplimiento
de los fines de la Mutualidad.

A las Comisiones Provinciales y de Ceuta y Melilla les corresponde velar por la aplicacién de los
acuerdos del Consejo General y de la Comision Permanente y se deben reunir, al menos,
bimestralmente.
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2. Organos de direccion y gestién

e La Direccion General esta estructurada en una Secretaria General y los Departamentos de
Gestién Econdmica y Financiera, de Prestaciones Sanitarias y de Prestaciones Sociales.

e En cada una de las provincias existe un Servicio Provincial (en adelante, SP), con un Director al
frente y un Servicio en las Ciudades Auténomas de Ceuta y Melilla. Ademas, dependiendo del
SP de Madrid existen seis Oficinas Delegadas (en adelante, OODD) y, dependiendo del SP de
Pontevedra, una Oficina Delegada (en adelante, OD) en Vigo, que realizan las funciones que
les asigna directamente el SP y las que ejercen por delegacion de la Direccion General que
estan recogidas en la Resolucion de 20 de julio de 2004, entre ellas las relacionadas con la
gestion de las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion.

1.2.5.- El colectivo de MUFACE. Especial referencia al protegido por las prestaciones objeto
de esta Fiscalizacion.

El art. 3 del Reglamento establece el campo de aplicacibn del mutualismo administrativo,
detallando los funcionarios que quedan obligatoriamente incluidos y los excluidos de este Régimen
indicando que, en determinados casos, algunos pueden incorporarse opcionalmente.

Mas adelante, el art. 6 indica que son mutualistas, los funcionarios incluidos en este Régimen
especial segun los criterios mencionados y el art. 9 especifica los funcionarios que estaran
obligatoriamente en alta. Este colectivo se agrupa en funcionarios en activo (y en las situaciones
asimiladas enunciadas en el punto 2 del mismo precepto) y funcionarios jubilados, también
denominados pasivos.

CUADRO N° 2: COLECTIVO DE MUTUALISTAS DE MUFACE A 31 DE DICIEMBRE DE 2007, 2008, 2009 Y 2010.

SITUACION DE LOS MUTUALISTAS® / A A A A
FECHA 31/12/2007 31/12/2008 31/12/2009 31/12/2010
Activos 686.382 705.842 721.809 726.116
Pasivos 162.856 176.318 189.120 203.016
Total 849.238 882.160 910.929 929.132

Se trata de una poblacion en aumento por la incorporacién de nuevos grupos de funcionarios que
superan las pruebas de ingreso al servicio de la AGE y que causan alta obligatoria en este
Régimen Especial, unida al progresivo incremento del grupo de funcionarios pasivos.

De las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion, las de IT, riesgo durante el embarazo, riesgo
durante la lactancia natural y las derivadas de LPNI son percibidas por funcionarios en activo,
mientras que la contingencia protegida de Gl y su prestacion es propia de quienes estan jubilados
por incapacidad permanente.

Resulta interesante conocer, a partir de la informacion facilitada por MUFACE, la distribucién de los
mutualistas en activo por Cuerpos y su situacién a 31 de diciembre de 2008, 2009 y 2010 e
identificar los mas numerosos, que se recogen en el siguiente cuadro.

6 Origen de los datos: MUFACE. Aplicacion informatica SIGMA.
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CUADRO Ne 3: DISTRIBUCION DE MUTUALISTAS EN ACTIVO, POR CUERPOS. DICIEMBRE DE 2008, 2009 Y 2010.

N° de N° de N° de
CODIGO CUERPO SUBGRUPO | mutualistas | mutualistas | mutualistas
2008 2009 2010
0597 | Maestros A2 232.432 243.215 239.704
0590 | Profesores de Ensefianza Secundaria Al 155.992 156.028 160.455
8347 | Nacional de Policia- Policias C1 66.054 69.709 72.508
1146 | General Auxiliar del Estado Cc2 32.567 33.448 33.251
0504 | Profesores Titulares Universidad Al 28.387 29.189 29.211
1135 | Cuerpo General Administrativo Estado C1 23.725 23.782 23.603
1441 AUXI|.I<’.:1I’eS. If’ostales y de Telecomunicacion. co 24 545 23063 22 377
Clasificacion.
0919 Ayudantes Ins’gltuglones. Penitenciarias. c1 14.235 3 3
Escala Masculina
0921 | Ayudantes Instituciones Penitenciarias C1 981 18.968 19.842
0591 | Profesores Técnicos Formacién Profesional A2 11.044 11.379 12.431
0500 | Catedraticos de Universidad Al 8.804 9.280 9.867
0506 Profesores Titulares de Escuelas Al 10.135 8.989 8.384

Universitarias

Se observa que el sector de la ensefianza es, con mucho, el mas importante pues al Cuerpo de
Maestros que conforman el cuerpo de mayor censo, hay que afiadir los integrantes de otros
cuerpos docentes de los que otros cinco aparecen también en esta tabla.

A una gran distancia del anterior sector, los funcionarios de la Policia Nacional constituyen el
segundo grupo en importancia, pues al que figura en esta tabla hay que afadir otros menos
numerosos. Siguen en importancia el Cuerpo General Auxiliar de la Administracion del Estado, el
Cuerpo de Auxiliares Postales y de Telecomunicacion-Clasificadores y el Cuerpo General
Administrativo del Estado.

[.3.- MARCO NORMATIVO

Ademas de las normas ya citadas (el TRLSSFCE, el Reglamento y el Real Decreto 577/1997, de
18 de abril), el marco normativo regulador de MUFACE y de las prestaciones que son objeto de
esta Fiscalizacion queda constituido por las siguientes disposiciones:

o Real Decreto Legislativo 670/1987, de 30 de abril, por el que se aprueba el Texto Refundido de
la Ley de Clases Pasivas del Estado.

e Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del
Procedimiento Administrativo Comun.

o Real Decreto Legislativo 1/1994, de 20 de junio, por el que se aprueba el Texto Refundido de la
Ley General de la Seguridad Social.

o Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevencion de riesgos laborales.

o Ley 6/1997, de 14 de abril, de Organizacion y Funcionamiento de la Administracién General del
Estado.

"El Cuerpo actual es el de Ayudantes de Instituciones Penitenciarias.
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Orden de 17 diciembre 1998. Normas sobre gastos, pagos, intervencién y contabilidad de
MUFACE.

Orden APU/2210/2003, de 17 de julio, por la que se regulaba el procedimiento de las
situaciones de Incapacidad Temporal y de riesgo durante el embarazo, en el Régimen especial
de la Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado, derogada y sustituida por la
Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio, citada mas abajo.

Ley 47/2003, de 26 de noviembre, General Presupuestaria.

Resolucion de 20 de julio de 2004 de MUFACE, sobre delegacion de atribuciones, modificada
por Resolucion de 4 febrero 2008.

Orden APU/3554/2005, de 7 de noviembre, por la que se regula el procedimiento para el
reconocimiento de los derechos derivados de enfermedad profesional y de accidente en acto de
servicio en el ambito del mutualismo administrativo gestionado por MUFACE.

Ley Organica 3/2007, de 22 de marzo, para la Ilgualdad efectiva de mujeres y hombres.
Ley 40/2007, de 4 de diciembre, de medidas en materia de Seguridad Social.
Ley 2/2008, de 23 de diciembre, de Presupuestos Generales del Estado para el afio 2009.

Real Decreto 2/2010, de 8 de enero, por el que se modifica el Reglamento General del
Mutualismo Administrativo, aprobado por Real Decreto 375/2003, de 28 de marzo, en materia
de Incapacidad Temporal y de riesgo durante el embarazo y durante la lactancia natural.

Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio, por la que se regula el procedimiento de
reconocimiento, control y seguimiento de las situaciones de Incapacidad Temporal, riesgo
durante el embarazo y riesgo durante la lactancia natural en el Régimen especial de la
Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado.

Real Decreto-Ley 13/2010, de 3 de diciembre, de actuaciones en el ambito fiscal, laboral y
liberalizadoras para fomentar la inversion y la creacién de empleo.

Ademas, MUFACE ha dictado Instrucciones internas para la gestién de las prestaciones objeto de
esta Fiscalizacion y otras de caracter general que también son de interés como la de “Régimen de
los gastos de prestaciones en los servicios provinciales”, de 8 de noviembre de 2002.
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SECCION Il.- OBJETIVOS, ALCANCE, TRAMITE DE ALEGACIONES, CONCLUSIONES
Y RECOMENDACIONES

I.1.- OBJETIVOS Y ALCANCE DE LA FISCALIZACION

De acuerdo con las Directrices Técnicas, el objetivo de este procedimiento fiscalizador ha sido
analizar las prestaciones econémicas del Régimen del Mutualismo Administrativo gestionadas por
MUFACE por Incapacidad Temporal (IT), por riesgo durante el embarazo, por riesgo durante la
lactancia natural, para la asistencia al gran invélido (Gl) y por lesiones permanentes no invalidantes
(LPNI), teniendo en cuenta los principios de eficiencia, eficacia, economia y legalidad.

Para analizar los procedimientos de gestion, se verificaron expedientes del ejercicio 2008, si bien,
en otros aspectos, que se irdn detallando a lo largo de este Informe, se ha realizado un analisis de
estas prestaciones actualizado a junio de 2011.

Para todo ello, han sido analizados:

e El marco normativo del Régimen del Mutualismo Administrativo gestionado por MUFACE vy, en
concreto, el de estas prestaciones econdmicas, incluyendo en este analisis el principio de
igualdad de género.

e La evolucion de la proteccion de los riesgos de la mujer funcionaria incluida en el Régimen
especial de Funcionarios Civiles del Estado durante el embarazo y durante la lactancia natural
de hijo menor de nueve meses.

e La planificacibn general de estas prestaciones dentro de la actividad de MUFACE. Los
programas de mejora de la calidad del servicio prestado y el acceso electrénico de los
mutualistas a los servicios de la Mutualidad.

e Los recursos humanos e informéticos dedicados a la gestion de estas prestaciones.
e Los Informes de control interno.

o La presupuestacién y el gasto de las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion con cargo al
concepto presupuestario 480 Subsidios e indemnizaciones y las eventuales modificaciones
presupuestarias.

o La gestibn por MUFACE de las prestaciones objeto de esta Fiscalizacién, dedicando especial
atencion a los procedimientos y medios utilizados y a las &reas que, en principio, se
consideraban de especial riesgo, entre otras: el célculo del importe de las prestaciones; la
compatibilidad con otras prestaciones del Sistema de Seguridad Social; su duracion maxima y
extincion y la deteccion y reintegro de pagos indebidos, deduciendo la posibilidad de eventuales
mejoras de la gestion.

e Los recursos planteados por los mutualistas.

Una vez realizados trabajos preliminares, el Tribunal comenzo6 en 2009 los trabajos de campo en la
sede de los SSCC y a continuacion en Servicios Provinciales (en adelante, SSPP) elegidos como
muestra: Madrid, Vizcaya y Sevilla.

Estos trabajos han proseguido, de forma que este Informe presenta los resultados actualizados de
la actividad de MUFACE en relacién con las prestaciones de incapacidad, teniendo en cuenta en
especial los cambios operados en el TRLSSFCE y en el Reglamento y la aprobacién de la Orden
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PRE/1744/2010, de 30 de junio en relacion con las prestaciones de IT y de riesgo durante el
embarazo y durante la lactancia.

Conviene recordar aqui que, de acuerdo con lo previsto en el Real Decreto 577/1997, de 18 de
abril, la resolucién de los expedientes de las prestaciones que gestiona la Mutualidad esté atribuida
a su Director General. Sin embargo, para determinadas prestaciones, entre ellas las que son objeto
de esta Fiscalizacién, esta competencia ha sido delegada (por Resolucion de 20 de julio de 2004,
de la Direccién General de MUFACE) en los Directores de los SSPP y de Ceuta y Melilla y, en su
caso en los Directores de las OODD de Madrid y Vigo. Esta delegacion alcanza ademas, en los
casos en que proceda, la declaracion y revision de los grados de incapacidad, la extincién o
anulacion del derecho a la percepcion de las prestaciones, la revision de su importe, y al pago. Es
de observar que no se hace referencia en esta Resolucién a los casos de subsidios por riesgo
durante la lactancia natural, y sin embargo se ha extendido esta delegacion a los pocos
expedientes de solicitud de esta prestacion.

[1.2.- TRATAMIENTO DE ALEGACIONES

En cumplimiento de lo dispuesto en el art. 44.1 de la Ley 7/1988, de 5 de abril, de Funcionamiento
del Tribunal de Cuentas, el Anteproyecto de Informe de esta Fiscalizacion fue remitido el 18 de
noviembre de 2011, por este Tribunal de Cuentas, al Vicepresidente del Gobierno de Politica
Territorial y Ministro de Politica Territorial y Administracion Publica, a la Secretaria de Estado de
Funcién Publica, al Director General de MUFACE, y al Director General del Instituto Nacional de la
Seguridad Social.

También se dio traslado del Anteproyecto de Informe a la anteriores Directores Generales de
MUFACE y del INSS que ejercieron sus respectivos cargos durante el periodo al que se refiere el
Informe.

Dentro del plazo legal fueron recibidas en este Tribunal de Cuentas las alegaciones formuladas por
el Director General de MUFACE, el Director General del Instituto Nacional de la Seguridad Social y
los anteriores Directores Generales de MUFACE y del INSS. El resto de destinatarios del
Anteproyecto de Informe no remitieron alegaciones.

A la vista de las alegaciones formuladas, este Tribunal de Cuentas ha efectuado las oportunas
modificaciones en el texto del Informe y, en los casos en que este Tribunal lo ha considerado
necesario, han sido reflejadas mediante notas a pie de pagina. En todo caso, se adjuntan a este
Informe de Fiscalizacion.

Asimismo, debe indicarse que no han sido objeto de tratamiento especifico aquellas alegaciones
gue constituyen meras explicaciones de los alegantes, en relaciébn con el contenido del
Anteproyecto de Informe y que, por tanto, no implican oposicién a su contenido.



Prestaciones por incapacidad del Régimen del Mutualismo Administrativo 25

[1.3.- CONCLUSIONES

[1.3.1. Conclusion referida a la aplicacion del principio de igualdad efectiva de hombres y
mujeres.

La proteccion del riesgo durante el embarazo y la lactancia materna en el &mbito del Mutualismo
Administrativo ha permitido eliminar progresivamente situaciones que, de otra forma, discriminarian
desfavorablemente a la mujer funcionaria incluida en este Régimen especial de Seguridad Social
en el desempefio de su trabajo y, en general, en su carrera profesional.

La proteccion de estas dos contingencias en este Régimen comenzo6 en noviembre de 1999 para el
riesgo durante el embarazo y en marzo de 2007 para el riesgo durante la lactancia natural, y ha
culminado para ambas con la Ley de Presupuestos para 2009. El alcance de la proteccion es
analogo al del Régimen General de la Seguridad si bien la forma de calculo del importe de la
prestacion es diferente, lo mismo que para la Incapacidad Temporal (epigrafe 11.2 del Informe).

I1.3.2. Conclusiones referidas a la consideracion de las prestaciones objeto de esta
Fiscalizacion dentro de la planificacion general, de la mejora de la calidad y de la
implantacion de la Administracion electrénica en MUFACE.

1. El grado de ejecucion de los proyectos relacionados con las prestaciones objeto de esta
Fiscalizacion, incluidos en los Planes de actuacion anuales aprobados por el Consejo General
de MUFACE, pone de manifiesto que no han resultado ser un instrumento de planificaciéon
eficaz pues no se cumplen todos los proyectos previstos. Es el caso del nuevo modelo de
gestién de las prestaciones de Incapacidad Temporal y por riesgo durante el embarazo y
durante la lactancia natural previsto para el afio 2006, que se comenzd a desarrollar en 2008,
aunque el Plan de ese afio no incluyé referencia alguna a estas actuaciones, y que ha
culminado en 2010 (epigrafe 111.3.1 del Informe).

2. La Inspeccion de Servicios de MUFACE es la encargada por su Direccion General de coordinar
y supervisar la gestion de todas las quejas planteadas. Para poder cumplir esta mision, la
Inspeccion carece de un sistema informatico de captura de datos en origen que le permita un
seguimiento de las quejas desde su planteamiento hasta su resolucion, por lo que so6lo conoce
y trata la informacion de la gestion que le hacen llegar las oficinas de MUFACE, que no siempre
es completa (epigrafe 111.3.2.2 del Informe).

3. Por otra parte, del analisis de los expedientes de quejas se deduce que:

e Su numero es muy reducido, llamando la atencion que no aparecen quejas relacionadas
con las demoras que sufren los mutualistas desde que presentan la solicitud de una
prestacién de Gl, cuando ésta es sobrevenida, o de Lesiones Permanentes no Invalidantes
hasta que MUFACE dicta la oportuna resolucién.

¢ No siempre han sido correctamente anotadas las quejas en el correspondiente Registro de
entrada y de salida.
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Los plazos de contestacion, teniendo en cuenta la informacion disponible, superaron en
algunos casos el maximo de 20 dias establecido en el Real Decreto 951/2005, de 29 de
julio.

Las quejas tuvieron como causas mas frecuentes: la demora en los pagos de expedientes
de Incapacidad Temporal, que en algunos casos ya habian sido abonados cuando el
Servicio Provincial contesto la queja; cuestiones derivadas de reclamaciones de reintegro
de prestaciones indebidas y los certificados de retencion del IRPF.

Cuando se trat6 de retrasos en los pagos, el Servicio Provincial justific6 en sus
contestaciones que no se debian a su gestion sino a la tardanza de los 6rganos de personal
en enviar la documentacién preceptiva para proceder a reconocer el derecho a la prestacion
y, por lo tanto, al pago. Este tipo de respuesta puede haber ayudado a que el nimero de
guejas no sea mas importante (epigrafe 111.3.2.2 de este Informe).

4. En relacion con la Carta de Servicios, que el Real Decreto 951/2005 define como aquel
documento a través del cual los 6rganos, organismos y entidades de la Administracion General
del Estado informan a los ciudadanos y usuarios sobre los servicios que tienen encomendados,
sobre los derechos que les asisten en relacion con aquéllos y sobre los compromisos de calidad
de su prestacion, se puede afirmar que no esta resultando ser un instrumento que influya
directamente en la mejora de la calidad de la gestidén en relacién con las prestaciones objeto de
esta Fiscalizacion, pues:

La ultima Carta, en vigor, es de 2007 y no ha sido renovada a los tres afios como prevé el
art.10 del Real Decreto 951/2005.

No recoge compromisos de calidad especificos para la tramitacion de los procedimientos
relacionados con estas prestaciones, tal y como prevé la norma citada.

Se indica que en las prestaciones sociales de pago unico, el plazo de resolucién de estos
expedientes no superara los siete dias de media, una vez completada la documentacion de
la solicitud. Sin embargo, el tiempo imputable a MUFACE en la gestion de los expedientes
de prestaciones por Lesiones Permanentes no Invalidantes se aleja de esta media e incluso
supera el plazo legal de hasta 2 meses para su resolucion previsto en la Orden
APU/3554/2005, de 7 noviembre, que regula estas prestaciones (epigrafe 111.3.2.3 de este
Informe).

5. En relacion con el grado de cumplimiento de lo dispuesto en la Ley 11/2007, de 22 de junio, de
acceso electronico de los ciudadanos a los servicios publicos interesa destacar que:

MUFACE ha creado y regulado su sede electronica por Resolucién de su Direccion General
de 3 de marzo de 2010 para que los ciudadanos puedan ejercer los derechos previstos en
la precitada Ley a través de esta sede, con la finalidad de aportar asi, a los mutualistas y
demd&s usuarios, garantias de plena certeza y seguridad juridica, garantias que sélo
alcanzaba parcialmente la existente “Oficina Virtual” que habia venido canalizando las
relaciones electronicas de MUFACE con los ciudadanos.
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La creacion de la sede es posterior a 31 de diciembre de 2009, fecha que la Ley 11/2007
estableci6 como limite, y su entrada en funcionamiento se ha producido en noviembre de
2010.

En el momento en que se redacta este Informe, MUFACE no ha adaptado a la Ley 11/2007,
y al Real Decreto 1671/2009 que la desarrolla, los procedimientos que han de seguir los
mutualistas 0 sus representantes para la solicitud y posterior tramitacion de las prestaciones
que son objeto de esta Fiscalizacion, y de hacerlo a través de su sede electronica (Ver
epigrafe 111.3.3 de este Informe).

11.3.3. Conclusiones relacionadas con los recursos que MUFACE dedica a la gestion de estas
prestaciones

1. En relacién con los recursos humanos, los tramitadores de estas prestaciones tienen asignado,
en general, un puesto de trabajo con Nivel de Complemento de Destino 17. Este Nivel y las
retribuciones abonadas por MUFACE inducen un cierto grado de movilidad de estos
funcionarios hacia otros 6rganos de las Administraciones Publicas, especialmente entre los de
menor antigiedad en la Mutualidad (epigrafe 111.4.1.2 de este Informe).

2. De la informacién sobre la formacion profesional recibida por las personas que gestionan las
prestaciones objeto de esta Fiscalizacion, facilitada por los Servicios Centrales de MUFACE y
por los Servicios Provinciales de la muestra, se deduce que:

La formacion recibida ha sido limitada y no siempre ha estado relacionada con los trabajos
desarrollados o con las herramientas informaticas necesarias.

La distribucion geografica limita que los funcionarios de los Servicios Provinciales asistan a
cursos de formacion cuando éstos se organizan fuera de su lugar de residencia y exigen
desplazamientos, pues el coste que normalmente les supondria no llega a estar cubierto por
las dietas que les serian abonadas teniendo en cuenta su grupo profesional.

Esta actividad de formacién limitada se esta4 produciendo en un contexto de cambios que
afectan a las prestaciones de Incapacidad Temporal, de riesgo durante el embarazo y de
riesgo durante la lactancia natural y de la implantacion de un sistema informatizado para el
seguimiento y control de las situaciones citadas, lo cual hace que los funcionarios
implicados en la gestion de estas prestaciones y en su seguimiento y control, tengan una
mayor necesidad de formacién adecuada (epigrafe 111.4.1.4 de este Informe).

3. En relacion con la aplicacién informética SIGMA 2 para la gestion de las prestaciones:

La aplicacién, que constituye un apoyo indudable para la gestion de estas prestaciones, adn tiene
limitaciones, y asi:

La introduccién de los datos, el examen de las solicitudes y del resto de la documentacion y
su tramitacion hasta que se reconoce el derecho o se deniega, no se realiza sobre
documentacion informatizada sino con documentacién en soporte papel. Incluso la carpeta
fisica original de cada prestacion debe ser adjuntada a las cuentas parciales trimestrales
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rendidas por cada Servicio Provincial a los Servicios Centrales como soporte justificativo del
gasto.

Esto quiere decir que en MUFACE no se ha producido el cambio material y cualitativo, que
si ha tenido lugar en otras entidades gestoras de otros Regimenes de Seguridad Social y
que ha derivado, a su vez, en otro efecto adicional inmediato y de gran valor, y es que la
informacién que contiene el expediente informatizado pueda ser verificable por los 6rganos
que deben hacer el seguimiento y el control de la gestién y de su calidad, en tiempo real
(epigrafe 111.4.2.2 de este Informe).

La asignacion de perfiles a los funcionarios para la tramitacién de expedientes en SIGMA 2
se ha establecido sin tener en cuenta las funciones concretas que debe realizar cada tipo de
funcionario-usuario de esta aplicacion (recibir y comprobar la solicitud presentada, realizar
su tramitacién, revisarla y resolverla).

El efecto de esta deficiencia se ve incrementado porque la diferenciacion de actuaciones a
realizar en SIGMA 2 por los distintos niveles establecidos para los Servicios Provinciales no
es significativa, lo que supone que un mismo funcionario puede gestionar todo el proceso de
tramitacion de un expediente en esta aplicacion, desde la introduccion de los datos de la
solicitud hasta su resolucion (epigrafe 111.4.2.2 de este Informe) 8.

A partir de los datos que existen en la aplicacion SIGMA 2, MUFACE genera informacion
estadistica para los directores provinciales y para los Servicios Centrales. Esta informacién
es adecuada para el control de actividad, pero no permite detectar irregularidades que
hayan podido producirse en la tramitacion o gestion de prestaciones (epigrafe 111.4.2.2 de
este Informe).

11.3.4. Conclusiones relacionadas con la presupuestacion y con la justificacién de los gastos
de estas prestaciones.

1.

Desde 2007 hasta 2010 se ha producido una reduccion progresiva de la ejecucién del concepto
presupuestario 480 Subsidios e Indemnizaciones, pasando del 94,8% en 2007 a un 66,5% en
2010 (epigrafe 111.5.2 de este Informe), debido a que el gasto de las prestaciones objeto de esta
Fiscalizacion ha seguido una tendencia decreciente, previsible, mientras que por el contrario las
dotaciones presupuestarias han aumentado de forma continua.

Las cuentas justificativas trimestrales de los pagos realizados por los Servicios Provinciales y
por las Oficinas Delegadas por estas prestaciones con cargo a los fondos librados por los

8 MUFACE sefiala en sus alegaciones que “la asignacion de perfiles de tramitacién en SIGMA responde a la necesidad,
detectada sobre todo en los Servicios Provinciales de plantilla mas reducida... esto permite que la tramitacion de las
solicitudes no sufra demoras en los periodos en que coincide menor nimero de empleados en las oficinas —sobre todo en
las pequefias-... Ello no impide que se efectlden los controles internos correspondientes de los niveles superiores sobre
los inferiores”.

Respecto de esta alegacién, debe indicarse que, incluso en los Servicios Provinciales mas pequefios, MUFACE deberia
establecer como minimo dos niveles diferentes de perfiles de acceso a SIGMA, el correspondiente al Director Provincial
(que estaria autorizado a aprobar informaticamente los expedientes tramitados), y el del resto de personal (que estaria
autorizado a tramitar informaticamente, pero no a aprobar, los expedientes presentados).
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Servicios Centrales son enviadas a éstos acompafiadas de los expedientes originales de cada
una de las prestaciones abonadas, sobre los que MUFACE no realiza ningun tipo de
supervision en los Servicios Centrales (epigrafe 111.5.3 de este Informe).

[1.3.5. Conclusiones relacionadas con la gestion de las prestaciones de Incapacidad
Temporal, por riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lactancia natural

1. El derecho a la prestacion economica que abona MUFACE por estas prestaciones nace al
comienzo del cuarto mes de una situacion de Incapacidad Temporal, de riesgo durante el
embarazo o de riesgo durante la lactancia natural, momento en que es necesario que el
mutualista solicite la prestacion ante la Mutualidad.

En este contexto, cabe resefar que:

Como se ha indicado, hasta la fecha en que se redacta este Informe, el acceso de los
mutualistas ante MUFACE para la solicitud inicial de una de estas prestaciones y el de los
o6rganos de personal para presentar los partes médicos y la licencia, en tanto que
documentacion necesaria para tramitar la concesion del subsidio de Incapacidad Temporal
0 por riesgo durante el embarazo o durante la lactancia natural, no puede hacerse a través
de su sede electrénica como prevé la Ley 11/2007, de 22 de junio, de Acceso electronico de
los Ciudadanos a los Servicios publicos (epigrafe 111.6.6.1 de este Informe).

No se anotan en el Registro de entrada las solicitudes de la prestacion presentadas por los
mutualistas ni la documentacion necesaria aportada por el érgano de personal. Esto mismo
se puede decir de la documentacion que el érgano de personal entrega a MUFACE con
posterioridad para que sean reconocidas y pagadas las mensualidades sucesivas de la
prestacion (el siguiente parte médico de confirmacion de la baja y la prorroga de la licencia
por incapacidad).

De esta forma, las Oficinas de Registro de MUFACE no cumplen en relacién con estas
prestaciones su funcién de naturaleza eminentemente juridica, prevista en el art. 38 de la
Ley de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento
Administrativo Comun, pues la anotacién de las solicitudes y otra documentacién constituye
el punto de referencia a partir del cual debe quedar garantizada la constancia juridica de la
presentacion del documento o la realizacibn de los tramites necesarios, con los
correspondientes efectos en cuanto al computo de los plazos y los subsiguientes efectos
juridicos que el transcurso de los mismos debe producir en cada caso (epigrafe 111.6.6.1 de
este Informe).

Si el mutualista presenta una solicitud de prestacion por Incapacidad Temporal derivada de
enfermedad comun o accidente que no sea en acto de servicio, y cumple la condicién de
haber cotizado en un Régimen publico de Seguridad Social durante un tiempo de al menos
seis meses mediante cotizaciones a otros Regimenes, MUFACE le pide que lo acredite
documentalmente en vez de solicitar esta informacion o consultarla en la Entidad en la que
se produjeron estas cotizaciones, atendiendo a lo previsto en el art 35.f) de la Ley de



30

Tribunal de Cuentas

Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo
Comun (epigrafe 111.6.6.1 de este Informe).

La incidencia del numero de procesos de Incapacidad Temporal anual de cada Servicio
Provincial, en relacién con el colectivo que cada uno tiene asignado, es muy variable, sin
gue MUFACE haya realizado un analisis de las causas de esta variacion entre los distintos
Servicios Provinciales (epigrafe 111.6.8.1 de este Informe).

La aplicaciéon SIGMA 2 carece de controles internos que permitan detectar eventuales
errores al introducir los datos para el célculo del importe de la prestacién cuando se utilizan
para ello las remuneraciones basicas y los complementos de destino, conceptos cuyas
cuantias estan previstas en las Leyes de Presupuestos. La solucion de posibles incidencias
gueda a expensas de la supervision por el Jefe de Seccién o por el Director Provincial o
Jefe de la Oficina, antes de la firma de la resolucion del expediente (epigrafe 111.6.6.2 de
este Informe).

En relacion con el pago, la aplicacion SIGMA 2 no permite la confeccion de la némina
mensual de estas prestaciones de forma directa, sino que resulta necesario grabar todos los
datos para obtenerla, con la consiguiente carga de trabajo y riesgo de errores (epigrafe
111.6.6.3 de este Informe).

El TRLSSFCE y el Reglamento prevén la posibilidad de que MUFACE pueda encomendar
al 6rgano para el que preste servicios el mutualista la gestiéon del pago del subsidio por
Incapacidad Temporal y de riesgo durante el embarazo y durante la lactancia, en régimen
de pago delegado. Hasta la fecha en que se redacta este Informe, no se habia producido
ninguna autorizacion de este tipo, que puede mejorar la eficiencia de este procedimiento en
lo que respecta a la Mutualidad y a los 6rganos de la Administracién, por lo que MUFACE
deberia promover la utilizacion de esta posibilidad entre los 6rganos de personal (epigrafe
111.6.6.3 de este Informe).

El derecho a la prestacion de Incapacidad Temporal y de riesgo durante el embarazo y
durante la lactancia se mantiene mientras quede acreditada mediante la baja médica que
impide la prestacion de servicios y la licencia inicial o sus prérrogas concedidas por el
organo de personal. La duracién de la prestacion esté vinculada, por tanto, a las causas de
extincién previstas en el Reglamento.

La anterior Orden de 2003 que regulaba los procesos de Incapacidad Temporal y riesgo
durante el embarazo precisaba que el 6érgano de personal debia enviar un ejemplar del
parte de alta médica, al término de la situacion de incapacidad, al Servicio Provincial de
MUFACE que viniera abonando el subsidio de Incapacidad Temporal o de riesgo durante el
embarazo, en un plazo maximo de diez dias, obligacién que no aparece asi detallada en la
vigente Orden, aunque entre los 3 ejemplares del parte médico de alta que establece la
Orden sigue apareciendo un ejemplar destinado a MUFACE (epigrafe 111.6.4.2 de este
Informe).

El art. 92.6 del Reglamento, en su actual redaccién de enero de 2010, prevé la aprobacion
de una futura Orden ministerial, para lo que no establece un plazo, que debera establecer
las normas especificas de coordinacion entre MUFACE, las Unidades Médicas de
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Seguimiento o las Unidades de Valoracién de Incapacidades del Instituto Nacional de la
Seguridad Social y los 6rganos de jubilacion para la realizacion de los correspondientes
reconocimientos médicos y la emision del consiguiente dictamen para determinar si existe o
no incapacidad permanente y, en su caso, fijacion del grado. Sin embargo, hasta la fecha en
que se redacto el Informe no se ha producido este desarrollo normativo (epigrafe 111.6.4.3 de
este Informe)

2. En relacién con el seguimiento y control por MUFACE de las situaciones de Incapacidad

Temporal y de riesgo durante el embarazo y durante la lactancia natural, se han obtenido las
siguientes conclusiones:

e Enla Encomienda de gestion firmada por MUFACE con el Instituto Nacional de la Seguridad
Social “para la realizacién de determinados reconocimientos médicos” y en la Adenda a esta
Encomienda firmada por MUFACE, el Instituto Nacional de la Seguridad Social y el Instituto
Cataldn de Evaluaciones Médicas, “...para realizar reconocimientos médicos a los
funcionarios incluidos en el Régimen especial de la Seguridad Social de los funcionarios
civiles del Estado” en el ambito de su competencia, la Mutualidad sobrevaloré el nUmero de
reconocimientos médicos a realizar en 2010. Este hecho tuvo como consecuencia el
sobredimensionamiento en la plantilla de facultativos médicos asignados y, en su caso
contratados, por la Entidad Gestora y el Instituto catalan para realizar dichos
reconocimientos y, por consiguiente, el incremento innecesario de la contraprestacion
econémica a pagar por MUFACE (epigrafe 111.6.7.1 de este Informe) °.

® MUFACE no comparte esta conclusién del Tribunal. Para justificar su discrepancia, comienza su alegacion exponiendo
la evolucion del nimero de 6rganos de personal conectados al actual sistema de seguimiento de control de Incapacidad
Temporal disefiado por la Mutualidad y a continuacion, indica que:

“Cualquier otra entidad (pUblica o privada) con el coste de s6lo 30 médicos tal y como los valora la encomienda no es
capaz de prestar este servicio de reconocimientos en todas las provincias espafiolas con los requisitos de
imparcialidad e independencia previsto, habida cuenta de que el nUmero de provincias y distribucidon geogréfica de
un colectivo tan disperso como el de MUFACE exige disponer de medios en todo el territorio”. “El Tribunal toma los
datos del primer semestre de funcionamiento del sistema de control y seguimiento... que es cuando se inicia el
proyecto. y por lo tanto. donde los datos de nimero de situaciones introducidas y reconocimientos solicitados son
mas bajos”.

“Los célculos realizados por el Tribunal no tienen en cuenta, en primer lugar, el denominado "coste de oportunidad”
del proyecto, inherente al sistema previsto en el propio Acuerdo de Encomienda”. A este respecto, MUFACE indica,
en primer lugar, que “la implantacion de este nuevo sistema de reconocimientos médicos de control de incapacidad a
realizar en cualquier parte de Espafia, y desde esta perspectiva, 30 médicos es una prevision mas bien conservadora
de las necesidades del INSS para asumir el nimero de reconocimientos probables”.

En segundo lugar, MUFACE sefiala que antes de julio de 2010, no contaba con datos sobre el niUmero de situaciones
de Incapacidad Temporal durante los tres primeros meses, por lo que acord6 una cifra orientativa, que se ajusté a la
mitad en 2011. A continuacién, MUFACE facilita datos sobre la evolucion de situaciones de Incapacidad Temporal
comunicadas y de reconocimientos médicos realizados, que a 31.10.2011 ascienden a 23.761 reconocimientos
solicitados, y la prevision de éstos para 2012: alrededor de 30.000.

Respecto de esta alegacion, este Tribunal debe sefialar lo siguiente:

A efectos aclaratorios, que el Instituto Nacional de la Seguridad Social no tiene capacidad para prestar el servicio
objeto de esta Encomienda en todo el territorio nacional, porque carece de inspectores médicos en las cuatro
provincias de la Comunidad Auténoma de Catalufia.

Que, para efectuar el analisis recogido en el Proyecto de Informe, el Tribunal tomé los datos facilitados por MUFACE
referidos a todo el ejercicio 2010 por ser el Unico que habia concluido y en el que, por tanto, podia analizarse
perfectamente los datos relativos a las actividades de control y seguimiento médico de la Incapacidad Temporal
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No se ha constituido la Comisién Paritaria Nacional de Seguimiento de la Encomienda de
Gestion precitada, encargada, entre otras funciones, de elaborar el plan de trabajo para
cada afo de vigencia del Acuerdo de Encomienda, en el que se detallen “...los objetivos,
namero, frecuencia, y distribucién territorial estimada de los reconocimientos a efectuar...”.
Este Tribunal considera prioritaria su constituciéon y la elaboracion del citado Plan, a fin de
que las Encomiendas de Gestion que se formalicen en el futuro estén adecuadamente
soportadas (epigrafe 111.6.7.1 de este Informe).

MUFACE carece de un control que le permita detectar la existencia de mutualistas que han
solicitado y perciben una prestacion de Incapacidad Temporal -tramitadas a través de la
aplicacion informatica SIGMA 2-, para los que la Mutualidad no ha solicitado su
reconocimiento médico a través de las aplicaciones CEPIT y SIGMA-IT. Este hecho ha
originado que existan mutualistas que percibiendo prestaciones de Incapacidad Temporal,
no hayan sido objeto del oportuno seguimiento y reconocimiento médico por parte de
MUFACE, en los casos en que éste era necesario (epigrafe 111.6.7.2 de este Informe).

Existe un elevado porcentaje de anulaciones de los reconocimientos médicos solicitados al
Instituto Nacional de la Seguridad Social e Instituto Catalan de Evaluaciones Médicas para
aquellos mutualistas que se encuentran en Incapacidad Temporal (el 34,1% del total en el
ejercicio 2011). Esta anulacion se produce, con elevada frecuencia, por la falta de
incorporacion de los datos de alta médica de mutualistas que estaban en la situacion de
Incapacidad Temporal en la base de datos de Procesos de Incapacidad Temporal,
incorporacion de datos que debian realizar los érganos de personal a través de la aplicacion
CEPIT. Este hecho trae consigo un incremento innecesario de la carga de trabajo de las
unidades médicas del Instituto Nacional de la Seguridad Social y del Instituto Catalan de
Evaluaciones Médicas, y del coste real por reconocimiento médico realizado (epigrafe
[11.6.7.3 de este Informe).

La informacién recogida en la base de datos de Procesos de Incapacidad Temporal no
permite identificar las causas por las que se produce la anulacion o la incomparecencia de
los mutualistas a los reconocimientos médicos a los que han sido citados, lo que impide que
MUFACE pueda realizar su valoracion (epigrafe 111.6.7.3 de este Informe).

Los casos en los que las unidades médicas del Instituto Nacional de la Seguridad Social o
del Instituto Catalan de Evaluaciones Médicas consideran que debe mantenerse la situacion
de baja laboral tras los reconocimientos médicos realizados han sido muy elevados (un

contemplados en la Encomienda de gestion, no pudiendo ser imputable a este Tribunal que, en 2010, Gnicamente se
realizaran reconocimientos médicos durante el segundo semestre de este afio.

Que todos los datos de los que disponia MUFACE, que figuran recogidos en este Proyecto de Informe, indicaban un

promedio anual de procesos de IT en torno a 22.000 y no los 48.000 que figuraron en la Encomienda inicial. La
prueba mas evidente del error en las previsiones de MUFACE la constituye el hecho de que, en la prérroga de la
Encomienda de Gestion para el gjercicio 2011, se ha reducido a 24.000 reconocimientos médicos (la mitad de las
previsiones iniciales). A pesar de esta reduccion en la prevision de reconocimientos médicos a realizar, MUFACE no
redujo el n°® de médicos necesarios para su desarrollar esta actividad, lo cual no parece razonable.

Que todos los datos facilitados por MUFACE, incluidos los recogidos en sus alegaciones (23.761 reconocimientos

solicitados a 31.10.2011), corroboran lo excesivo de la prevision inicial de 48.000 reconocimientos médicos a realizar
en 2010 y, en consecuencia, del n° de médicos necesarios para su realizacion.
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58,3%), por lo que, en opinion del Tribunal, MUFACE deberia analizar los tipos de proceso
de dolencia/enfermedad que dan lugar a Incapacidad Temporal y, de acuerdo con las
conclusiones de este analisis, posponer el reconocimiento médico en aquellos casos que
resulte mas conveniente (epigrafe 111.6.7.3 de este Informe).

e El art. 92 del Reglamento, en la regulacion introducida por el Real Decreto 2/2010, de 8 de
enero, prevé como causa de extincion de la situacion de Incapacidad Temporal la
incomparecencia injustificada del mutualista a los reconocimientos médicos.

A este respecto, el art. 91.3 de este Reglamento establece que, en los casos de
incomparecencia injustificada, “...se producird la finalizacion de la licencia o de sus
prorrogas y de todos sus efectos econdmicos debiendo el mutualista reincorporarse al
servicio con independencia de continuar recibiendo la asistencia sanitaria que precise”, todo
ello con independencia de que, mientras el érgano de personal decida la finalizacién o no de
la situacion de Incapacidad Temporal, MUFACE pueda suspender cautelarmente el pago de
la prestacion (art. 51 del Reglamento).

Este Tribunal considera que la redaccion transcrita es imprecisa en relacion con la actuacion
gue debe desarrollar MUFACE, pues al utilizar la conjunciéon “y”, no queda claro si el
legislador quiso decir “en consecuencia” o no. Esta imprecision terminologica no permite
determinar con exactitud el procedimiento que debe seguir la Mutualidad en estos casos: si
debe dictar una resolucibn de extincion de la prestacion econdmica, auténoma e
independiente de la actuacién del 6rgano de personal, o si, por el contrario, debe esperar a
recibir una copia de la resolucion de denegacion de la correspondiente prérroga de la
licencia del 6rgano de personal, para dejar de pagar de modo definitivo la prestacion de
Incapacidad Temporal, produciéndose asi “los efectos econOmicos” de esta
incomparecencia (epigrafe 111.6.7.4 de este Informe).

e El alta médica propuesta por las Unidades Médicas de Seguimiento en sus informes, no
esta incluida en el art. 92.4 del Reglamento como una de las causas de extincion de la
situacion de Incapacidad Temporal, cuando, l6gicamente, deberia serlo y también de su
correspondiente prestacion. En estos casos, MUFACE esta suspendiendo el pago de la
prestacion, en espera de la decision del érgano de personal que, en algunos casos, adopta
la decision de finalizar la licencia pero en otros, a pesar del caracter vinculante de la
propuesta de alta médica, siguen emitiendo nuevas licencias. En estos casos, MUFACE
restablece el pago de la prestacion.

No obstante lo anterior, debe sefalarse que el art. 91.3 de este Reglamento establece que
“Si el resultado del reconocimiento no confirma la existencia de un proceso patoldgico
susceptible de generar incapacidad...se producird la finalizacién de la licencia o de sus
prérrogas y de todos sus efectos econdémicos debiendo el mutualista reincorporarse al
servicio con independencia de continuar recibiendo la asistencia sanitaria que precise”.

Al igual que en el caso anterior —la incomparecencia injustificada a un reconocimiento
meédico-, la redaccion transcrita es imprecisa en relacion con la actuaciébn que debe
desarrollar MUFACE, pues al utilizar la conjuncion “y”, tampoco queda claro si el legislador
quiso decir “en consecuencia’ o no. Esta imprecision terminolégica no permite determinar
con exactitud el procedimiento que debe seguir la Mutualidad en estos casos: si debe dictar
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una resolucién de extincién de la prestacion econdémica autbnoma e independiente de la
actuacion del 6rgano de personal, o si, por el contrario, debe esperar a recibir una copia de
la resolucion de denegacién de la correspondiente prérroga de la licencia del 6rgano de
personal, para dejar de pagar de modo definitivo la prestacion de Incapacidad Temporal.

En estos casos, MUFACE estd suspendiendo el pago de la prestacion, en espera de la
decision del correspondiente 6rgano de personal que, en algunos casos, adopta la decision
de finalizar la licencia, lo que conlleva la extincion de la prestacion, pero en otros no y, a
pesar del caracter vinculante de la propuesta de alta médica, siguen emitiendo nuevas
licencias. En estos casos, MUFACE esta restableciendo el pago de la prestacion.

Pero, el efecto econémico de esta imprecision es mayor en este caso que en el de la
incomparecencia injustificada a un reconocimiento médico, pues el art. 51 del Reglamento
no contempla la posibilidad de que MUFACE pueda suspender cautelarmente el pago de la
prestacion de Incapacidad Temporal mientras que el 6rgano de personal resuelve la
extincion de la situacion de Incapacidad Temporal (epigrafe 111.6.7.4 de este Informe).

11.3.6. Conclusiones relacionadas con la gestion de la prestacion para la remuneracion de la
persona encargada de la asistencia del gran invalido (Gran Invalidez).

1.

La actual regulacién de la prestacién por Gran Invalidez en este Régimen especial presenta
diferencias con el Régimen General de la Seguridad Social.

Asi, el procedimiento para el reconocimiento del derecho o su denegacion y, en su caso, el
pago de la prestacion por Gran Invalidez es llevado a cabo por MUFACE y con cargo a su
propio presupuesto, por lo que esta separado de la prestacion de jubilacion por incapacidad que
reconoce y abona el Régimen de Clases Pasivas que gestiona el Ministerio de Hacienda y
Administraciones Publicas (y desde el 1 de enero de 2011 el Instituto Nacional de la Seguridad
Social para los funcionarios de nuevo ingreso). Por el contrario, en el Régimen General la
prestacion de incapacidad permanente en este grado es Unica.

También son diferentes los porcentajes aplicados para la determinacion de la cuantia de esta
prestacion en ambos Regimenes: el 50% de la pension de jubilacion por incapacidad que le
corresponde al beneficiario de esta prestacion en el caso de MUFACE, y el 45% de la base
minima de cotizacion vigente en el Régimen General en el momento del hecho causante, mas
el 30% de la dltima base de cotizacién del trabajador correspondiente a la contingencia de la
que derive la situacion de incapacidad permanente, en el caso del Régimen General (epigrafe
I11.7 de este Informe).

El mutualista jubilado adn no puede formular la solicitud de esta prestacion ante MUFACE ni
realizar gestiones directamente a través de la sede electrénica de la Mutualidad (epigrafe
[11.7.2.1 de este Informe).

MUFACE exige al mutualista acreditar el cumplimiento de algunos requisitos, que podria
verificar por si misma mediante conexiones electrénicas en tiempo real a los diferentes 6rganos
gue disponen la informacion oportuna, ajustdndose de esta forma a lo previsto en el art. 35.f) de
la Ley de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo
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Comun. Es el caso de los érganos de personal de las Administraciones Publicas, pues son los
gue reconocen la situacion de jubilacién; de la Subdireccién de Gestion de Clases Pasivas del
Ministerio de Hacienda y Administraciones Publicas que reconoce los derechos econémicos y
abona las pensiones; del Instituto Nacional de la Seguridad Social; de la Tesoreria General de
la Seguridad Social en materia de cotizaciones y de otras Mutualidades de funcionarios
(epigrafe 111.7.2.1 de este Informe).

4. Cuando la situacién de gran invalidez es sobrevenida, esto es, cuando se presenta después de
la fecha de jubilacién por incapacidad del mutualista, MUFACE solicita, para poder resolver,
una valoracion sobre la discapacidad al Instituto Nacional de la Seguridad Social en virtud de
una Encomienda de gestion celebrada entre ambas entidades el 6 de mayo de 1997,
denominada Acuerdo de cooperacidn, en relacion con la cual conviene sefialar:

e Ni el TRLSSFCE ni el Reglamento, ni ninguna otra norma establecen el caracter Unico y
exclusivo de estos dictamenes, ni que sean vinculantes para MUFACE, aunque, de hecho
los Servicios Provinciales siguen el criterio del informe de valoracion emitido por el Equipo
de Valoracion de Incapacidades de cada provincia a la hora de estimar o desestimar las
solicitudes.

e La Encomienda, de mayo de 1997, deberia haber sido publicada en el Boletin Oficial del
Estado (art. 15.3 de la Ley de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del
Procedimiento Administrativo Comun), publicacién que, a la fecha en que se redacta este
Informe, alin no se ha producido (epigrafe 111.7.2.1 de este Informe).

5. MUFACE carece de un procedimiento centralizado para el calculo de la revalorizacion anual de
los importes de la prestaciones de Gran Invalidez y el pago de los atrasos debidos a
desviaciones del IPC, por lo que es cada Servicio Provincial, o cada Oficina Delegada -en el
caso del Servicio Provincial de Madrid-, el que se provee de la informacién necesaria y, con
ella, procede a la elaboracion de la nbmina y al pago de los atrasos (epigrafe 111.7.4.2 de este
Informe).

6. A través del andlisis de una muestra de expedientes se ha comprobado que:

e Las solicitudes no se anotan en el Registro de entrada, por lo que cualquier valoracion
sobre los tiempos de gestion estd sujeta a esta incertidumbre, o mismo que ya se ha
indicado en el caso de las prestaciones de Incapacidad Temporal (epigrafe 111.7.4.2 de este
Informe).

e En algunos casos, el informe del 6rgano de valoracion del Instituto Nacional de la Seguridad
Social indica que podra revisarse la invalidez en una fecha en la que el interesado, ya
jubilado, seria mayor de la edad establecida para su jubilacién forzosa (0o se habria
terminado la prérroga de servicio activo que, en su caso, le hubiese sido concedida), lo que
es contrario a lo previsto en el art. 105.2 del Reglamento. Esta incidencia la reproducen los
Servicios Provinciales en sus Resoluciones denegatorias, e incluso el Departamento
Ministerial cuando resuelve recursos de alzada (epigrafe 111.7.4.2 de este Informe).
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¢ No todas las resoluciones desestimatorias indican el plazo de revision, cuando ésta es
posible, en contra de lo previsto en el art. 105.3 del Reglamento (epigrafe 111.7.4.2 de este
Informe).

e Los Servicios Provinciales de MUFACE no siempre ponen de manifiesto las actuaciones a
los interesados antes de dictar resolucién ni en caso estimatorio ni en caso denegatorio tal y
como pide el art. 84 de la Ley de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del
Procedimiento Administrativo Comun. Sélo ponen de manifiesto a los interesados los plazos
de resolucion y los efectos del silencio administrativo, cuando se produce una suspension
del plazo como es el caso de peticion del informe de valoracion al Instituto Nacional de la
Seguridad Social (epigrafe 111.7.4.2 de este Informe).

[1.3.7. Conclusiones relacionadas con la gestion de las prestaciones econdmicas por
lesiones permanentes no invalidantes.

1.

3.

La actual regulacién de estas prestaciones en este Régimen especial presenta diferencias con
la del Régimen General en el caso de la prestacion a tanto alzado por incapacidad permanente
parcial que en éste Ultimo se puede derivar de contingencias comunes y no solo profesionales y
es una prestacion de invalidez, no asimilada a una lesiébn permanente no invalidante (epigrafe
111.8.1 de este Informe).

Estas prestaciones econdmicas se sustentan en dos actuaciones previas de los 6rganos de
personal: el envio a MUFACE del parte de accidente y la resolucion del expediente de
averiguacion de causas, que establece el nexo causal entre el accidente o la enfermedad
profesional y las lesiones o la incapacidad permanente parcial que han producido. Sin embargo,
se ha comprobado que en algunos casos se llega a reconocer el derecho a estas prestaciones
economicas sin que exista la resolucion del correspondiente érgano de personal del expediente
de averiguacion de causas que éste debe notificar a las partes interesadas (mutualista y
MUFACE), pues constituye el antecedente necesario para la tramitacion del procedimiento de
reconocimiento de los derechos derivados de un accidente en acto de servicio o de enfermedad
profesional, todo ello de acuerdo con lo previsto en el art. 61.2 del Reglamento y en el art. 4.4
de la Orden APU/3554/2005 de 7 de noviembre (epigrafe 111.8.4.2 de este Informe).

A través del analisis de una muestra de expedientes se ha comprobado que:

¢ No se anotan las solicitudes en el Registro de entrada (epigrafe 111.8.4.2 de este Informe).

o Los expedientes carecen del acuse de recibo dirigido al solicitante de que su solicitud ha
sido recibida, con informacién sobre plazos para resolver y efectos del silencio de acuerdo
con el art. 42.4 de la Ley de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del
Procedimiento Administrativo Comun (epigrafe 111.8.4.2 de este Informe).

e Antes de resolver, no siempre hay una puesta de manifiesto del expediente al interesado,
en aplicacion del art. 84 de la Ley de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y
del Procedimiento Administrativo Comun (epigrafe 111.8.4.2 de este Informe).
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e El plazo de resoluciéon de estos expedientes es de dos meses contados a partir de la fecha
de presentacion. En general este plazo se cumple, pero las suspensiones del
procedimiento, y por lo tanto del cobmputo de plazos, prolongan la duracion real de estos
procedimientos en, al menos dos meses mas.

Esta prolongacién del tiempo real de tramitacion de estos expedientes viene provocada,
fundamentalmente, por la tardanza del Instituto Nacional de la Seguridad Social en emitir su
informe de valoracion. En consecuencia, este Tribunal considera que MUFACE deberia
analizar con el Instituto Nacional de la Seguridad Social las causas por las que se produce
esta demora y las posibilidades de agilizar su elaboracion (epigrafe 111.8.4.2 de este
Informe).

e El tiempo transcurrido entre la fecha de la solicitud al Instituto Nacional de la Seguridad
Social, como ¢érgano de valoracion, del informe sobre el alcance de las lesiones y su
recepcion llegd a ser de siete meses, sin que las unidades provinciales de MUFACE hayan
llevado un control y seguimiento de estos tiempos, que superan el plazo previsto en la Ley
de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo
Comun (epigrafe 111.8.4.2 de este Informe).

11.3.8. Conclusiones relacionadas con los pagos indebidos de prestaciones de IT, Gl 'y LPNI.
Los mecanismos para su reintegro: reclamaciones de reintegro y compensaciones.

1. MUFACE carece de un procedimiento global que regule el reintegro de deudas en via voluntaria
de forma completa y que esté recogido en norma de rango adecuado, por lo que resulta
necesario que MUFACE subsane esta limitacién. A juicio de este Tribunal de Cuentas, en la
escueta regulacion de las reclamaciones de reintegro contenida en el art. 55 del Reglamento,
se echa en falta, al menos, lo siguiente:

¢ Ladeterminacién expresa del érgano competente para iniciarlo y si cabe o no delegacién en
Su ejercicio.

e La determinacion del plazo para iniciar el procedimiento de reintegro desde que se haya
declarado o revisado la situacion o el importe de la prestacién, de cuya revision o
declaracion se derive dicho reintegro.

e El establecimiento por via normativa del plazo méximo para efectuar el pago en periodo
voluntario (epigrafe 111.9.1 de este Informe).

2. El Reglamento no establece un procedimiento para llevar a cabo las compensaciones de
deudas por pagos indebidos de prestaciones, ni hace una remision a otra norma de aplicacion
como, por ejemplo, al Reglamento General de Recaudacion de Tributos, lo que si hace para el
procedimiento de recaudacion en via ejecutiva de las reclamaciones de reintegro o para el
aplazamiento y fraccionamiento del pago por deudas con el Mutualismo (epigrafe 111.9.1 de este
Informe).

3. En la Resolucion de MUFACE sobre delegacion de atribuciones no esta expresamente prevista
la delegacién en los Directores provinciales ni en los Jefes de Oficinas Delegadas de la
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competencia para la reclamacion de reintegros de prestaciones indebidamente pagadas, ni
para practicar compensaciones.

La competencia para llevar a efecto estas reclamaciones de reintegros tiene una naturaleza
distinta a la competencia que tienen delegada los Directores de los Servicios Provinciales o de
las Oficinas Delegadas para reconocer y gestionar las prestaciones, pues la primera lleva
aparejado el ejercicio de potestades publicas de naturaleza recaudatoria, de las que no
participa la segunda. Por ello, parece necesario que, en el caso de que MUFACE considere que
el ejercicio de estas competencias deba ser llevado a cabo por los drganos provinciales y
delegados, estas competencias sean, por seguridad juridica, expresamente incluidas entre las
competencias delegadas (epigrafe 111.9.2 de este Informe).

MUFACE no esta registrando en contabilidad patrimonial las reclamaciones de deuda por
pagos indebidos de prestaciones hasta que su cobro pasa a ser reclamado en via ejecutiva.

El Tribunal considera que los derechos de cobro recogidos en las resoluciones dictadas por
MUFACE reclamando el reintegro de las prestaciones indebidas cumplen todos los requisitos
para su contabilizacion y, por tanto, MUFACE no debe esperar a que estos derechos pasen a
ser reclamados en via de apremio (epigrafe 111.9.3 de este Informe).

En relacién con las reclamaciones de reintegro por pagos indebidos de estas prestaciones y
teniendo en cuenta los expedientes analizados, hay que sefialar que:

o EIl proceso seguido tiene dos fases sucesivas: comienza en los Servicios Provinciales y
termina en los Servicios Centrales de MUFACE.

Los dos segmentos o fases se desarrollan de manera independiente, es decir, el
Departamento de Gestién Econdémico Financiera de los Servicios Centrales de MUFACE no
tienen noticia alguna de la actividad desarrollada por los Servicios Provinciales sobre
reclamaciones de reintegros, hasta que éstos le comunican que el deudor ha ingresado la
cantidad reclamada, o hasta que le comunican que no lo ha hecho y que por lo tanto debe
comenzar la reclamacion que desemboca en la via de apremio (epigrafe 111.9.4.1 de este
Informe).

o Precisamente, MUFACE ha acometido un proceso de puesta al dia de su conocimiento de
resoluciones de reclamaciones de reintegro pendientes de ingreso que se han localizado en
22 Servicios Provinciales de las que los Servicios Centrales no tenian informacion, a pesar
de haberse producido incluso en marzo de 2008.

El hecho de que hayan existido resoluciones de reclamacion de reintegro no conocidas por
los Servicios Centrales de MUFACE, y para las que ya habia transcurrido un tiempo de
varios meses desde que las dictaron los Servicios Provinciales, confirma la falta de
coordinaciéon que existe en el actual procedimiento dividido en dos segmentos sucesivos,
gue no estan relacionados entre si (epigrafe 111.9.4.2 de este Informe).

e La Mutualidad no ha elaborado instrucciones o pautas que ayuden a los Servicios
Provinciales y Oficinas Delegadas a la reclamacion de reintegros: no existen para la
deteccién de los pagos indebidos, que queda confiada a los modos de trabajo de cada uno
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de ellos y a la experiencia de quienes los realizan; tampoco existen sobre el contenido y
estructura de las resoluciones de reclamacion de los reintegros, que cambian de un Servicio
Provincial a otro y que en ocasiones no estan suficientemente motivadas.

Una vez dictadas las reclamaciones, no hay instrucciones para establecer un sistema para
Su registro y control, por lo que no queda garantizada su integridad. Ante la falta de plazos
concretos, tampoco existen pautas para que las unidades provinciales envien la
documentacién e informacion a la Direccion General, por lo que lo hacen en plazos
variables de unos a otros expedientes y entre los diferentes Servicios Provinciales (epigrafe
[11.9.4.1 de este Informe).

e El procedimiento total se desarrolla sin una aplicacion informética coman, compartida, que:
a) incluya todos los tramites, desde que se detecta el pago indebido en los Servicios
Provinciales hasta su cobro o anulacion ya sea en via voluntaria o en via ejecutiva por los
Servicios Centrales; b) pueda ser consultada por los involucrados en el proceso y en su
control; ¢) permita hacer un seguimiento, e incluso facilitar una compensacion de la deudas
y d) que refleje esta informacidn en la aplicacion SIGMA 2, pues hasta la fecha no queda
constancia de ninguna informacion en ella.

Una aplicacién con estas caracteristicas garantizaria que ningun procedimiento quedara
paralizado sin causa justificada, simplificaria estos procesos y facilitaria su seguimiento
(epigrafe 111.9.4.1 de este Informe).

¢ Antes de dictar una reclamacién de reintegro, los Servicios Provinciales de MUFACE en los
que se han analizado expedientes no revisan el acto que dio lugar al pago indebido,
incumpliendo asi lo dispuesto en el art. 55 del Reglamento (epigrafe 111.9.4.3 de este
Informe).

¢ La mayor parte de las reclamaciones de reintegro estan relacionadas con pagos indebidos
de prestaciones de Incapacidad Temporal, porque son las mas numerosas. La causa mas
frecuente es que se produzca un alta médica de fecha anterior a la del Ultimo dia del
periodo cubierto por la correspondiente licencia y que el Servicio Provincial haya pagado la
prestacion correspondiente al periodo completo, bien porque no recibe esta informacién o
porque, en el mejor de los casos, la recibe con retraso y ya no puede detener el pago
(epigrafe 111.9.4.3 de este Informe).

e Son pocos los casos de pagos indebidos de la prestacion de Gran Invalidez debido a que el
namero de personas que perciben esta prestacion es reducido, y las escasas reclamaciones
de reintegro se producen, en general, porque la Mutualidad conoce con retraso el
fallecimiento del mutualista. El Tribunal ha comprobado que, una vez detectado un pago
indebido, no existe tampoco un procedimiento interno que garantice que el Servicio
Provincial lo reclame, ni que, si lo ha reclamado, se sigan los trAdmites ulteriores hasta su
cobro o anulacién, es decir, que no se detenga el procedimiento (epigrafe 111.9.4.3 de este
Informe).

¢ El nimero de reclamaciones efectuadas por cada Servicio Provincial u Oficina Delegada de
MUFACE guarda, en algunos casos, correlacion con el nimero de expedientes de
Incapacidad Temporal gestionados, mientras que en otros no. Esto puede deberse bien a
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6.

qgue el Servicio Provincial aplique criterios 0 modos de gestion que eviten pagos indebidos
en los expedientes de Incapacidad Temporal, o bien a que el Servicio Provincial no efectie
un seguimiento adecuado de los expedientes tramitados, 0 no solicite informacién a los
organos de personal encaminada a identificar la posible existencia de pagos indebidos,
cuestion que la Mutualidad deberia analizar (epigrafe 111.9.4.2 de este Informe).

Se ha producido un aumento progresivo en el numero de reclamaciones de reintegro desde
1.091 en 2007 a 1.963 en 2010, lo que supone un aumento del 80% que puede ser indice
de un mayor interés de los Servicios Provinciales por detectar y reclamar los importes de las
prestaciones indebidamente pagadas o puede estar ligado a un mero aumento de los casos
de pagos indebidos, cuestion que MUFACE también deberia analizar (epigrafe 111.9.4.2 de
este Informe).

En relacion con las reclamaciones de reintegros se observa que los deudores ingresan
generalmente las cantidades que les son reclamadas en periodo voluntario y en un plazo
breve. Efectivamente, la mayor parte de los ingresos efectuados cada afio por
reclamaciones de reintegro de prestaciones de Incapacidad Temporal se refieren a pagos
indebidos producidos y reclamados en el mismo afio, entre un 85% en 2007 y un 78% en
2010, seguidos de ingresos por pagos indebidos en el afio anterior. Se producen, sin
embargo, algunos casos de reintegros ligados a pagos indebidos de ejercicios anteriores,
cuyas causas deberian ser verificadas y valoradas por MUFACE (epigrafe 111.9.4.2 de este
Informe).

En relacién con la compensacién de deudas como mecanismo de reintegro de pagos indebidos

de prestaciones y teniendo en cuenta los expedientes analizados, conviene sefialar que:

El nimero de compensaciones practicadas es muy bajo, y mas si se compara con el de
reintegros, y fueron aplicadas por un reducido niamero de Servicios Provinciales. Han
pasado de ser 78 en 2007 a 105 en 2010. Solo la Oficina Delegada Especializada de Pagos
Periddicos del Servicio Provincial de Madrid viene efectuandolas habitualmente (epigrafe
111.9.5.1 de este Informe).

Al igual que en las reclamaciones de reintegro, la préctica totalidad de las compensaciones
se han aplicado por pagos indebidos de prestaciones de Incapacidad Temporal y sus
cuantias son reducidas (epigrafe 111.9.5.1 de este Informe).

En 2009, los pagos indebidos en prestaciones de Incapacidad Temporal se compensaron
no solo con los pagos de nuevos expedientes de Incapacidad Temporal, sino también con
pagos de otras prestaciones, lo que es compatible con un mayor interés de MUFACE en la
deteccion y resolucion de estos casos, interconectando los datos de gestidn de prestaciones
diferentes. Esto no sucedié en 2010, en que las compensaciones de expedientes de
Incapacidad Temporal se aplicaron fundamentalmente a expedientes de la misma
naturaleza, cuestion que deberia ser tenida en cuenta por MUFACE al realizar el
seguimiento y valoracion de la gestién de las compensaciones (epigrafe 111.9.5.2 de este
Informe).

El caso mas frecuente para una compensacion se ha producido cuando un mutualista sufre
una recaida en un proceso de enfermedad o cuando inicia un nuevo expediente de solicitud
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de nueva prestacion de Incapacidad Temporal. En estos casos, si el Servicio Provincial o la
Oficina Delegada realizan comprobaciones como parte de la rutina de su procedimiento de
gestion, pueden llegar a identificar la deuda y compensarla con cargo a un nuevo pago de
prestacion.

Si no forma parte de su rutina, el Servicio Provincial no identificard la deuda objeto de
posible compensacién y ésta no se producird. Esta ultima situacion viene favorecida por el
hecho de que si hubiera habido una reclamacién previa de reintegro, esta actuacion no ha
guedado registrada en la aplicacion SIGMA 2 de gestion de prestaciones, que no sirve como
fuente de informacion.

Queda asi de manifiesto la necesidad de homogeneizar el procedimiento de actuacion de
los Servicios Provinciales mediante unas instrucciones de la Direcciébn General (epigrafe
111.9.5.1 de este Informe).

e Los Servicios Provinciales actian de manera no homogénea, aunque al dictar las
resoluciones hacen referencia a si antes ya han reclamado el reintegro de la deuda o no.

En el primer caso, es decir cuando existe una previa reclamacion del reintegro, se ha
comprobado que se puede producir la compensacién, indebidamente, antes de que la
reclamacion de reintegro sea firme en via administrativa. Esta discordancia entre el
procedimiento de compensacion llevado a cabo por MUFACE, vy la regla general propia de
procedimientos recaudatorios, como el tributario y el de la Seguridad Social, genera
inseguridad juridica tanto al mutualista como a los propios 6rganos provinciales de gestion
de MUFACE que ademas no cuentan con una habilitacién normativa clara y suficiente a la
hora de afrontar posibles compensaciones (epigrafe 111.9.5.1 de este Informe).

e Las resoluciones de compensacion presentan una dificultad afiadida en los casos en que,
habiendo existido una reclamacion previa de reintegro, el 6rgano provincial desconoce que
la deuda ya ha sido satisfecha por los obligados a ello, mediante ingreso en el Banco de
Espafia, y éstos no lo han comunicado. En estos casos, el mutualista o sus
derechohabientes se ven abocados a recurrir la resolucion de compensacion, y asi se
comprob6 al analizar los recursos de alzada, lo que podria evitarse si las unidades
provinciales pudieran consultar esta informacion bancaria (epigrafe 111.9.5.1 de este
Informe).

11.3.9. Conclusiones relacionadas con el aplazamiento y fraccionamiento de la deuda por
prestaciones indebidamente pagadas.

1. La deuda con aplazamiento o fraccionamiento para su reintegro, que afecta a muy pocos
deudores, no queda reflejada en la aplicacion SIGMA 2 y MUFACE no la recoge en contabilidad
patrimonial a pesar de que ya es deuda firme, reconocida como tal por los obligados al pago,
incumpliéndose el principio de registro recogido en la Ley General Presupuestaria (epigrafe
[11.10.2 de este Informe).
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2. En los escasos expedientes de este tipo, MUFACE no ha hecho uso de la posibilidad de la
domiciliacion bancaria que prevé el Art 46.2.f del Reglamento General de Recaudacion, que
razonablemente seria mas eficaz para el cobro de la deuda. (epigrafe 111.10.2 de este Informe).

11.3.10. Conclusiones relacionadas con los recursos interpuestos contra las resoluciones de
las prestaciones de Incapacidad Temporal, Gran Invalidez y Lesiones Permanentes no
Invalidantes.

1. No existe una aplicacién informética que recoja las sucesivas fases desde la presentacion del
recurso hasta su resolucion por el Departamento ministerial o por la jurisdiccion contencioso
administrativa, a la que pudieran acceder también los interesados en su consulta o seguimiento.

Por esta razén los Servicios Provinciales no pueden ofrecer informacién en tiempo real a
quienes han planteado un recurso sobre el estado de su tramitacion a pesar de que deben
soportar largos plazos hasta su resolucion (epigrafe 111.11.3.3 de este Informe).

2. A partir de los datos de los recursos planteados desde 2007 a 2010, con la excepcién de un
namero muy reducido de recursos en cada afio, se observa que los tiempos hasta su resolucién
son elevados y han llegado a ser de hasta mas de 13 meses para los relacionados con
prestaciones de Incapacidad Temporal, 8 meses para las de Gran Invalidez y de 1 afio para las
de Lesiones Permanentes no Invalidantes, cuando el plazo previsto en la Ley de Régimen
Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun es de 3
meses (epigrafe 111.11.2 de este Informe).

3. A partir del analisis de una muestra de expedientes, se ha comprobado que, con caracter
general, cualquiera que sea la prestacion a la que se refiera el recurso: a) MUFACE mantiene
en sus informes al Departamento ministerial el sentido de sus resoluciones y éste acepta las
propuestas de la Mutualidad, y b) existen retrasos muy significativos, imputables a MUFACE en
su mayor parte, hasta que se produce la resolucion de los recursos de alzada por el Ministerio
(epigrafe 111.11.2 de este Informe).

4. El analisis de una muestra de recursos relacionados con expedientes de prestaciones de Gran
Invalidez ha permitido establecer que:

e Los informes elaborados por MUFACE para el Ministerio proponiendo la desestimacion de
estos recursos se fundamentaron, en el informe negativo del Instituto Nacional de la
Seguridad Social, actuando como 6rgano de valoracién en virtud del convenio suscrito el 6
de mayo de 1997 por ambas entidades. MUFACE argumenta en sus informes al Ministerio,
que es “...el Unico informe a tener en cuenta...sin que puedan tenerse en cuenta las
alegaciones del recurrente frente al dictamen evaluador”. EI Ministerio, a su vez, ha venido
aceptando este argumento y recogiéndolo en sus fallos.

Sin embargo, en estos casos MUFACE ha debido: a) tener en cuenta y valorar las pruebas
gue adjunta el recurrente en este trAmite y solicitar, si era necesario, una ampliacién de
pericia, y b) recordar que la valoracion del Instituto Nacional de la Seguridad Social es una
entre varias posibilidades, pues ni el TRLSSFCE ni el Reglamento establecen el caracter
vinculante de estos informes y, a mayor abundamiento, el acuerdo sigue sin haber sido
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publicado como pide el art. 15.3 de la Ley de Régimen Juridico de las Administraciones
Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun, lo que afecta a su eficacia.

Incluso las Instrucciones internas de MUFACE para la gestidén de esta prestacion recogen la
posibilidad de que la valoracién de la incapacidad del solicitante de la prestacion pueda ser
realizada por éste y por otros organos de valoracion diferentes (epigrafes 111.11.2.2 y
[11.11.2.3 de este Informe).

¢ En algunos informes de MUFACE y en algunos fallos del Ministerio se indica expresamente
una fecha para la revision y nueva valoracion de la incapacidad, en la que el recurrente
seria mayor de la edad establecida para su jubilacion forzosa o bien habria sobrepasado el
periodo que le faltase para completar la prérroga en el servicio activo, que le hubiere sido
concedida, por lo que no podria plantear una nueva solicitud, de acuerdo con lo previsto en
el art. 105.2 del Reglamento (epigrafe 111.11.2.2 de este Informe).

[l.4.- RECOMENDACIONES

I1.4.1. Recomendaciones dirigidas al Departamento Ministerial del que depende MUFACE, en
relacion con las prestaciones de incapacidad objeto de esta Fiscalizacién.

1.

El Departamento Ministerial debe adaptar los créditos presupuestarios de estas prestaciones
teniendo en cuenta el decreciente grado de ejecucién de los ultimos ejercicios del concepto 480
Subsidios e Indemnizaciones, con cargo al cual son abonadas (epigrafe 111.5.2 de este Informe).

En relacién con los recursos de alzada, MUFACE y el Departamento ministerial deben ajustar
los tiempos de su tramitacién a los plazos previstos en la Ley de Régimen Juridico de las
Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun, evitando las importantes
demoras actuales (epigrafe 11l.11 de este Informe).

En los casos de recursos relacionados con prestaciones de Gran Invalidez, debe tener en
cuenta la edad del mutualista cuando se haga referencia en las resoluciones a futuras
revisiones del grado de incapacidad (epigrafe 111.11.2.2 de este Informe).

I1.4.2. Recomendaciones dirigidas a MUFACE

1.

MUFACE debe considerar la posibilidad de iniciar los tramites oportunos para modificar los
Niveles de Complemento de Destino de los puestos de trabajo de las personas involucradas en
la gestibon de estas prestaciones, teniendo en cuenta los contenidos de trabajo que
desempenfian y para evitar su movilidad (epigrafe 111.4.1 de este Informe).

MUFACE debe adecuar su oferta de formacion profesional ajustandola a las novedades
normativas y a los entornos de tipo informatico en el que desarrollan sus tareas las personas
gue gestionan las prestaciones objeto de esta Fiscalizacién, teniendo en cuenta su distribucion
geografica (epigrafe 111.4.1 de este Informe).

Este Tribunal recomienda la modificacion del actual sistema de asignacion de niveles y de
funciones autorizadas por los Servicios Provinciales en SIGMA 2, ya que no existe una
adecuada separacion de funciones que garantice la apropiada tramitacion informéatica de las
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prestaciones solicitadas y su sustitucion por otro en el que se contemplen los siguientes
criterios:

— Funciones a realizar por cada tipo de puesto de trabajo existente en los distintos Servicios
Provinciales y Oficinas Delegadas, considerando las de captura de datos de la solicitud
presentada, su tramitacion, la revisidn y propuesta de resolucion, y su resolucion.

— Las plantillas reales con las que cuenta cada uno de estos Servicios Provinciales y Oficinas
Delegadas y las actividades que éstos deben realizar (epigrafe 111.4.2.2 de este Informe).

Este Tribunal considera que la informacién que, a través de SIGMA 2, se facilita a los
responsables de los Servicios Provinciales y Servicios Centrales de MUFACE es adecuada
para el control de la actividad realizada, pero no permite detectar irregularidades que hayan
podido producirse en la tramitacion o gestién de prestaciones. En consecuencia, este Tribunal
recomienda la ampliacion del actual sistema de informacion a variables tales como importes de
prestaciones a partir de un minimo, prestaciones calculadas sobre retribuciones superiores a
determinados importes, modificaciones en las prestaciones, en sus datos de pago o de sus
beneficiarios, etc., todo ello con la finalidad de que exista un mayor control (epigrafe 111.4.2.2 de
este Informe).

MUFACE debe impulsar la aprobacién de una nueva norma que sustituya a Orden ministerial
de 17 diciembre 1998 sobre gastos, pagos, intervencion y contabilidad de MUFACE, en
cumplimiento de lo previsto en el art. 145.2 del Reglamento. En esta nueva regulacion deben
abordarse, entre otras cuestiones, cambios en el procedimiento de elaboracion de las cuentas
parciales trimestrales de los Servicios Provinciales y Oficinas Delegadas justificativas de los
pagos realizados en régimen delegado de estas prestaciones, y de la cuenta justificativa
trimestral global que elabora y aprueba la Direccion General que, ademas, podria realizarse en
soporte informético (epigrafe 111.5.3 de este Informe).

MUFACE debe adaptar los procedimientos que han de seguir los mutualistas o sus
representantes para la solicitud y posterior tramitacion de estas prestaciones a lo previsto en la
Ley 11/2007, de 22 de junio, de acceso electrénico de los ciudadanos a los servicios publicos y
en el Real Decreto 1671/2009 que la desarrolla, de forma que puedan hacerlo a través de su
sede electronica (epigrafe 111.3.3 de este Informe).

MUFACE debe introducir modificaciones en la aplicacion SIGMA 2, que superen las actuales
limitaciones que se mencionan en este Informe. También debe considerar la posibilidad de
relacionarla con otras que se deberian implantar en el futuro, para la gestion de las
reclamaciones y compensaciones para el reintegro de prestaciones indebidas y de recursos,
por ejemplo, y con las que ya estan siendo utilizadas, especialmente con las de control y
seguimiento de las situaciones de incapacidad (epigrafe 111.4.2. 2 de este Informe).

MUFACE debe promover las medidas adecuadas para la aplicacién de lo previsto en el art.
35.f) de la Ley de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento
Administrativo Comuan, de forma que a los mutualistas 0 a sus representantes no les sea
requerida mas que la informacién o documentacion que la Mutualidad no pueda obtener por si
misma en los procedimientos relacionados con estas prestaciones. Para ello, debe impulsar
sistemas que le permitan el acceso y consulta a los datos de los organismos publicos cuya
informacién sea necesaria (epigrafe 111.6.6.2 y 111.7.2 de este Informe).

MUFACE debe promover la modificacion de la vigente Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio,
gue regula el procedimiento de reconocimiento, control y seguimiento de las situaciones de
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10.

11.

12.

13.

Incapacidad Temporal, riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lactancia natural en el
Régimen especial de la Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado, en el sentido
de que se detalle el procedimiento de gestion a seguir por los érganos de personal con el
ejemplar del parte de alta médica que debe ser enviado a MUFACE, ya sea en soporte papel o
por medios informaticos, y que se establezca un plazo para ello, de forma que se eviten asi
pagos indebidos y actuaciones innecesarias de seguimiento y control (epigrafe 111.6.4 de este
Informe).

La Mutualidad debe impulsar la aprobacién de la Orden ministerial, prevista en el art. 92.6 del
Reglamento, que regule las normas especificas de coordinacion entre MUFACE, las Unidades
Médicas de Seguimiento o las Unidades de Valoracion de Incapacidades del Instituto Nacional
de la Seguridad Social y los érganos de jubilacion (epigrafe 111.6.4.2 de este Informe).

MUFACE debe elaborar con rigor la prevision de reconocimientos médicos para el seguimiento
y control de los procesos de Incapacidad Temporal a realizar por las Unidades Médicas de
Seguimiento, a fin de dimensionar correctamente la carga de trabajo que deben soportar el
Instituto Nacional de la Seguridad Social y el Instituto Catalan de Evaluaciones Médicas por
esta causa, y estimar asi adecuadamente la contraprestacion que la Mutualidad debe abonarles
para compensar la carga de trabajo que supone la realizacion de estos reconocimientos.

En el texto de esta Encomienda no existe una referencia expresa a las situaciones de riesgo
durante el embarazo y durante la lactancia natural como situaciones de incapacidad que deben
ser objeto de control médico por el Instituto Nacional de la Seguridad Social y el Instituto
Catalan de Evaluaciones Médicas, por lo que MUFACE deberia incorporarla para evitar
problemas en la interpretacion de su alcance (epigrafe 111.6.7.1 de este Informe) *°.

Mientras la aplicacion informética CEPIT no sea utilizada por todos los 6rganos de gestion de
personal, el Tribunal considera que MUFACE deberia utilizar la informacion que figura en su
aplicacion SIGMA 2, de gestion de prestaciones, para completar la determinacion de los
mutualistas que deben ser reconocidos por las Unidades Médicas de Seguimiento de estas dos
entidades. La aplicacion del criterio de actuacion propuesto por el Tribunal permitiria que
MUFACE controlara el seguimiento médico de los mutualistas a los que se estan pagando
prestaciones.

Sin perjuicio de lo anterior, este Tribunal considera necesario que MUFACE establezca
procedimientos de comunicacién y aprovechamiento de la informacién contenida en las
diferentes aplicaciones informéticas utilizadas por esta Mutualidad para el seguimiento, control
y gestién de las situaciones y procesos de Incapacidad Temporal: CEPIT, SIGMA IT, Base de
datos de Procesos de IT y SIGMA 2 (epigrafe 111.6.7.3 de este Informe).

MUFACE deberia incorporar en la Base de datos de Procesos de IT los campos de informacion
necesarios para poder registrar las causas por las que se produce la anulacion de los
reconocimientos solicitados o la incomparecencia de los mutualistas. Al disponer de esta
informacién, MUFACE podria efectuar un analisis y seguimiento de estas situaciones y adoptar
las medidas necesarias para reducir estas incidencias (epigrafe 111.6.7.3 de este Informe).

1 En el tramite de alegaciones, el INSS indica que esta Encomienda s6lo incluye el reconocimiento médico de los
procesos de IT y no los de riesgo durante el embarazo y la lactancia natural, siendo asi que la Encomienda en su
clausula primera hace referencia al art. 19 del RD-Leg. 4/2000, que menciona como contingencia protegida la situacion
de IT, pero mas adelante el art. 22 asimila a la situacién de IT las de riesgo durante el embarazo y la lactancia natural, por
lo que, en opinidn de este Tribunal, ambas situaciones se deben tener por incluidas.
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

Este Tribunal considera que MUFACE deberia promover una modificacion de los arts. 91.3 y
92.4 del Reglamento y, en su caso del art. 51, que eliminara la regulacion imprecisa actual de
las consecuencias y medidas que debe adoptar la Mutualidad en relacién con la
correspondiente prestacion econdmica, en los casos de incomparecencia injustificada del
mutualista a un reconocimiento médico pedido por ella y en los casos en que los informes de
las Unidades de Seguimiento Médico proponen su alta médica. La nueva regulacion deberia
delimitar estas medidas diferencidndolas claramente de las que deben adoptar los érganos de
personal en relacién con las prorrogas de las licencias.

En el caso del art. 92.4 del Reglamento, la propuesta de reforma que, en opinidon de este
Tribunal, debe abordar MUFACE consistiria en la incorporaciéon de la propuesta de alta médica
efectuada por las Unidades de Seguimiento Médico de MUFACE como una causa mas de
extincion de la situacion de Incapacidad Temporal (epigrafe 111.6.7.4 de este Informe) *.

Este Tribunal considera que los Servicios Centrales de MUFACE deben crear un procedimiento
informatizado que permita efectuar el célculo de la revalorizacion anual de estas prestaciones y
de los atrasos derivados de las desviaciones del indice de Precios al Consumo de modo
centralizado y automatico. A estos efectos, MUFACE podria contar con la colaboracion del
Instituto Nacional de la Seguridad Social, entidad en la que estos procesos estan
informatizados (epigrafe I11.7.4.2 de este Informe).

MUFACE debe promover que se establezca un procedimiento reglado que regule el reintegro
de deudas por pagos indebidos en via voluntaria de forma completa y que esté recogido en
norma de rango adecuado. Esta regulacién debe extenderse a la compensacion de deudas
como mecanismo de reintegro. Mientras tanto, MUFACE debe, al menos, dar cumplimiento a lo
previsto en el art. 55 del Reglamento y revisar el acto que dio lugar al pago indebido antes de
reclamar el reintegro de la deuda (epigrafe 111.9.1 de este Informe).

MUFACE debe valorar si los Directores provinciales y los Jefes de Oficinas Delegadas deben
reclamar el reintegro de deudas (y practicar compensaciones), en cuyo caso debe atribuirles
expresamente la delegacion de estas competencias (epigrafe 111.9.2 de este Informe).

MUFACE debe reflejar en contabilidad patrimonial las deudas por prestaciones indebidamente
pagadas desde su reclamacion en via voluntaria y también las deudas para las que ha sido
concedido un aplazamiento o fraccionamiento de pago (epigrafe 111.9.3. y 5 de este Informe).

En relacion con las reclamaciones de reintegro por pagos indebidos, MUFACE debe establecer
un procedimiento de gestion interno que permita, a las unidades provinciales y a los Servicios
Centrales involucrados en su gestién, compartir la informacién durante todo el proceso.
También deben ser eliminadas otras limitaciones que se ponen de manifiesto en el Informe,
como la falta de criterios e instrucciones para la identificacién de las deudas, los contenidos y
motivacion de las resoluciones y su registro y control, entre otras.

A este respecto, MUFACE indica en sus alegaciones que la modificacion normativa propuesta por este Tribunal
también habria de afectar al TRLSSFCE. En relaciéon con esta alegacion, este Tribunal debe sefialar que no resulta
necesaria la modificacion del TRLSSFCE, toda vez que el art. 19.5 de esta Ley establece literalmente que “Los
reconocimientos médicos mencionados en el apartado anterior <en el que se faculta a MUFACE para efectuar estos
reconocimientos médicos desde el inicio de la IT> seran potestativos, pero sus resultados vincularan para la concesion o
denegacion de las licencias y sus sucesivas prérrogas. Reglamentariamente se determinaran las situaciones, periodos y

formas en los que se llevaran a cabo los seguimientos de los distintos procesos patolégicos, salvaguardando, en todo
caso, el derecho a la intimidad y la dignidad de la persona y la autonomia del paciente...”.
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20.

21.

Para ello MUFACE debe establecer una aplicacion informatica compartida por las unidades
citadas que incluya todos los trAmites, desde que se detecta el pago indebido en los Servicios
Provinciales hasta su cobro o anulacién ya sea en via voluntaria o en via ejecutiva; que pueda
ser consultada por los involucrados en la gestién del proceso y en su control; que permita hacer
un seguimiento, e incluso facilitar una compensacion de la deudas, y que conecte esta
informacién con la aplicacion para la gestion de prestaciones (epigrafe 111.9.4 de este Informe).

En relacién con las compensaciones de deuda como mecanismo de reintegro, MUFACE debe
facilitar instrucciones a los Servicios Provinciales y Oficinas Delegadas para que actuen de
forma homogénea, desde la deteccion de las deudas hasta su aplicacion, evitando ademas
practicar compensaciones indebidas y aplicando un procedimiento informético para su gestion,
control y seguimiento (epigrafe 111.9.5 de este Informe).

MUFACE deberia establecer una aplicacion informética para la gestion de los recursos que
recoja las sucesivas fases desde su presentacion hasta su resolucion por el Departamento
ministerial o por la jurisdiccibn contencioso administrativa, compartida con el Departamento
Ministerial, y a la que pudieran acceder también los Servicios Provinciales tanto para introducir
datos como para atender consultas de los interesados en su consulta o seguimiento (epigrafe
[11.11.3 de este Informe).
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SECCION lIl.- RESULTADOS DEL TRABAJO REALIZADO
l1I.1.- ANALISIS DEL COLECTIVO DE FUNCIONARIOS PROTEGIDOS POR MUFACE

No es la primera vez que el Tribunal analiza esta cuestién. En el “Informe*? de la Fiscalizacion
especial sobre el proceso de afiliacion del personal adscrito a la Mutualidad de Funcionarios de la
Administraciéon Civil del Estado (MUFACE) y su repercusion en el pago de prestaciones otorgadas
por esa entidad”, aprobado por su Pleno con fecha 22 de septiembre de 2005, quedaron recogidos
resultados y conclusiones relacionados con las bases de datos del colectivo protegido.

En concreto: se decia: “Conclusién 11.3.2. Incidencia de las Bases de Datos en la gestién del
colectivo: p.8. Como resultado del analisis efectuado en la Base de Datos del colectivo de titulares
y beneficiarios que, a 31.12.2003, utilizaba MUFACE para la gestién y control del mismo, el
Tribunal de Cuentas ha comprobado la existencia de irregularidades y errores en la grabacion de
datos que denotaban la ausencia de controles informaticos internos suficientes que asegurasen su
adecuado tratamiento.”,

Estas irregularidades consistian en la falta de datos del DNI o documentacién equivalente, la falta
de tratamiento homogéneo de los nombres y apellidos y otras situaciones que, en principio, eran
incongruentes (como funcionarios “en practicas” con mas de dos afos en dicha situacion
administrativa o funcionarios en activo mayores de setenta afos, por ejemplo).

En el epigrafe de las Recomendaciones dirigidas a MUFACE, el Tribunal proponia que: “3.
MUFACE debe regular detalladamente los requisitos y la documentacién preceptiva que deben
aportar los mutualistas, en funcion de su casuistica, e incluir entre la misma, como imprescindible,
una copia del Documento Nacional de Identidad,... dada la repercusion que esta informacion tiene
para el adecuado mantenimiento de la Base de Datos del colectivo...”.

El origen de estos datos estd en la aplicacion informatica més importante para los trabajos
desarrollados por los SSPP, denominada SIGMA 2, actualmente en su version SIGMA 2, que tiene
dos areas que interactian: una que sirve para los actos de gestion relacionados con el colectivo
protegido por MUFACE y otra para la gestién de las prestaciones, a la que se hara continua
referencia en este Informe.

La informacion contenida en la primera de estas areas apoya la gestion de las prestaciones, de
forma que si existe algun dato incompatible, o no existe o no esta reflejado, el gestor de
prestaciones debe recibir informacion de la aplicacién que le alerta de una posible incidencia que
debe resolver antes de continuar.

Del andlisis de la base de datos entregada por MUFACE se deduce que, teniendo en cuenta la
recomendacion dada por el Tribunal de Cuentas, la situacion ha mejorado sustancialmente.

El Tribunal ha comprobado que MUFACE ha introducido modificaciones en sus procedimientos y
en la aplicacion informética SIGMA 2, que permiten un avance en el control de su colectivo. En
particular:

2 |os Informes aprobados por el Pleno del Tribunal de Cuentas pueden ser consultados a través de www.tcu.es.

13 Hay que recordar que en esa Fiscalizacién los datos no sélo se referian a mutualistas activos y pasivos sino también a
los beneficiarios (conyuge, hijos, padres, etc.).


http://www.tcu.es/
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e Mensualmente, MUFACE realiza cruces de su base de datos de colectivo con las del Registro
Civil, de la Tesoreria General de la Seguridad Social, del Instituto Social de las Fuerzas
Armadas y de la Mutualidad General Judicial, lo que dificulta inclusiones indebidas.

e La aplicacion informética SIGMA, ahora SIGMA 2, actia de forma que cualquier persona que
formule una solicitud debe estar incluida previamente en la base de datos del colectivo, para
que aquélla pueda ser tratada y finalmente resuelta; y si se trata de sus derechohabientes, los
datos del funcionario sirven como base para ello.

Finalmente, con ocasion de este procedimiento fiscalizador, el Tribunal ha comprobado la
informacién de un grupo de mutualistas de mayor edad y los resultados han confirmado la fiabilidad
de sus datos.

l1l.2.- ESPECIAL CONSIDERACION DEL PRINCIPIO DE IGUALDAD EFECTIVA DE HOMBRES
Y MUJERES. LA PROTECCION DEL RIESGO DURANTE EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA
MATERNA EN EL AMBITO DEL MUTUALISMO ADMINISTRATIVO DE MUFACE.

En las Directrices Técnicas aprobadas por el Pleno del Tribunal se planteé como objetivo de esta
Fiscalizacion el andlisis de “La aplicacion de la Ley Orgénica 3/2007, de 22 de marzo, para la
igualdad efectiva de mujeres y hombres, que ha operado las modificaciones legales que regulan la
prestacion por riesgo durante la lactancia natural en el Régimen especial de Funcionarios Civiles
del Estado, con efectos de 24 de marzo de 2007, que han sido recogidas en el articulo 22 de la
LSSFCE...".

El propésito de este andlisis es verificar la proteccion de las mujeres funcionarias establecida en
este Régimen especial, con la finalidad de eliminar barreras y promover la igualdad en el
desempefio de sus funciones, en los casos en que durante su embarazo o durante el periodo de
lactancia natural se encuentran con que agentes, procedimientos o condiciones de trabajo pueden
influir negativamente y poner en riesgo su salud o la de sus hijos, y no resulta posible que la
Administracion en la que preste servicios pueda proceder a cambiarla a un puesto compatible con
su situacion.

Cabe adelantar que estas situaciones han sido asimiladas, desde su implantacién, a la de IT por lo
gue tienen perfecta cabida en este procedimiento fiscalizador y que, ademds, el subconcepto
presupuestario al que se imputa el gasto es el mismo.

Habiéndose producido modificaciones posteriores a la fecha de aprobaciéon de la Directrices
Técnicas en la regulacion de ambas situaciones y en las correspondientes prestaciones, se ha
considerado conveniente realizar un tratamiento que alcance toda la evolucién normativa relativa a
la introduccién, definicion y proteccion de ambos riesgos en este Régimen de Seguridad Social a
través del mecanismo de proteccién del Mutualismo Administrativo.

La proteccion del riesgo durante el embarazo tiene su origen en la proteccién de la maternidad
regulada en la Ley 31/1995 de Prevencion de Riesgos Laborales, de 8 de noviembre, (en adelante,
LPRL) en su art. 26, que ha sido objeto de varias modificaciones y que, desde 1999, establece que
cuando los agentes, procedimientos o condiciones de trabajo puedan influir negativamente en la
salud de la mujer embarazada (en este caso la funcionaria) o del feto, y no sea posible un cambio
de puesto o no resultara técnica u objetivamente posible, o no pudiera razonablemente exigirse por
motivos justificados, podra obtener una licencia a causa del riesgo existente para el embarazo,
durante el periodo necesario para la proteccién de su seguridad o de su salud y mientras persista la
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imposibilidad de reincorporarse a su puesto anterior o a otro puesto compatible con su estado. En
los mismos términos protege esta norma, desde 2007, el periodo de lactancia natural, si las
condiciones de trabajo pudieran influir negativamente en la salud de la mujer o del hijo, mientras
éste sea menor de nueve meses y asi lo certifiquen los Servicios Médicos oportunos.

La evolucién de la regulacion de la proteccion de estas dos situaciones de riesgo como
contingencias protegidas en este Régimen especial gestionado por MUFACE ha sido la siguiente:

El vigente TRLSSFCE, aprobado por el Real Decreto Legislativo 4/2000, de 23 junio, en su
redaccion inicial (arts. 12 y 22) ya incorpor6 como contingencia protegida el riesgo durante el
embarazo y la prestacion correspondiente en este Régimen especial, estableciendo que esta
situacion tendria la misma consideracion y efectos que la de Incapacidad Temporal derivada de
enfermedad comudn para la mujer funcionaria que hubiera obtenido licencia por este riesgo en los
términos previstos en el apartado 3 del art. 69, entonces vigente, del texto articulado de la Ley de
Funcionarios Civiles del Estado, aprobado por Decreto 315/1964, de 7 de febrero.

Resulta conveniente recordar, como antecedentes de la regulacion contenida en el TRLSSFCE,
que:

o La Ley 39/1999, de 5 de noviembre, para promover la conciliacion de la vida familiar y laboral
de las personas trabajadoras (art. vigésimo primero), habia afiadido al art. 69 de la Ley de
Funcionarios Civiles del Estado, el parrafo 3 que quedaba redactado como sigue: "3. Cuando la
circunstancia a que se refiere el nimero 3 del articulo 26 de la Ley 31/1995, de 8 de noviembre,
de Prevencién de Riesgos Laborales, afectase a una funcionaria incluida en el dmbito de
aplicacion del mutualismo administrativo, podrd concederse licencia por riesgo durante el
embarazo en los mismos términos y condiciones que las previstas en los nUmeros anteriores".
La circunstancia a que se referia el nimero 3 del art. 26 de la LPRL era la de declarar la
suspension del contrato de trabajo de la trabajadora embarazada, si ésta no pudiera continuar
desempefiando su puesto de trabajo al existir riesgo para el embarazo y tampoco fuera posible
asignarle otro puesto compatible con su estado.

e Al mismo tiempo, esta misma Ley 39/1999 introdujo la necesaria modificacibn en la Ley
29/1975 que entonces regulaba la Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado, en
el sentido de que tendria la misma consideracion y efectos que la situacién de Incapacidad
Temporal (IT) la situacion de la funcionaria que hubiera obtenido licencia por riesgo durante el
embarazo en los términos previstos en el citado art. 69.3 de la Ley de Funcionarios Civiles
aprobada por Decreto 315/1964, de 7 de febrero. Cuando entr6 en vigor el vigente TRLSSFCE,
de 2000, continué estando protegida la contingencia del riesgo por embarazo teniendo la misma
consideracion que la IT derivada de enfermedad comdn.

La regulacion de la proteccién del riesgo durante el embarazo no se reflejé en el Reglamento pero
la OM APU/2210/2003, de 17 de julio, regul6 el procedimiento para el reconocimiento de las
situaciones de IT y de riesgo durante el embarazo y, aunque no las mencionaba, también se aplicd
a los expedientes de prestacion por riesgo durante la lactancia natural, si bien esta omisién ha
tenido una incidencia minima pues, teniendo en cuenta la informacion que facilitan las bases de
datos de MUFACE, en 2008, por ejemplo, s6lo aparecen tres casos. Esta Orden ha estado en vigor
hasta la aprobacion de la actual en vigor desde el 1 de julio de 2010.

Mas adelante, la Ley Organica 3/2007, de 22 de marzo, para la Igualdad efectiva de mujeres y
hombres, modifico la regulacion de la proteccion de la situacion de riesgo durante el embarazo, e
introdujo la proteccion de la situacion de riesgo durante la lactancia natural del hijo menor de nueve
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meses como nueva contingencia protegida dentro del mutualismo administrativo gestionado por
MUFACE:

Efectivamente, en su Capitulo Il “Medidas de Igualdad en el empleo para la Administracion
General del Estado y para los organismos publicos vinculados o dependientes de ella” establecio
en su art. 58 que “Cuando las condiciones del puesto de trabajo de una funcionaria incluida en el
ambito de aplicacion del mutualismo administrativo pudieran influir negativamente en la salud de la
mujer, del hijo e hija, podra concederse licencia por riesgo durante el embarazo, en los mismos
términos y condiciones previstas en la normativa aplicable. En_estos casos, se garantizard la
plenitud de los derechos econdmicos de la funcionaria durante toda la duracién de la licencia, de
acuerdo con lo establecido en la legislacion especifica. Lo dispuesto en el parrafo anterior sera
también de aplicacion durante el periodo de lactancia natural”.

Como puede observarse, este precepto de la Ley Organica 3/2007 trajo una doble novedad: por un
lado, introdujo la proteccion cuando existe riesgo durante el periodo de lactancia natural y, en
segundo lugar, estableci6 que en esta situacion y en la de riesgo durante el embarazo, se
garantizara a la funcionaria la plenitud de derechos economicos.

Estas novedades exigian a su vez la necesaria modificacion de otras normas, que se operaron
también a través de esta Ley Orgéanica de la siguiente manera:

e A través de su Disposicidn adicional duodécima, quedd modificada la redaccion del art. 26 de la
LPRL, ampliando la existente proteccion de los casos de riesgo durante el embarazo a los
casos de riesgo durante el periodo de lactancia natural, precisando que el hijo debia ser menor
de nueve meses.

e A través de la Disposicion adicional vigésimo primera se produjo la modificacién del apartado 3
del art. 69. de la Ley de Funcionarios Civiles del Estado de 1964, ampliando a la situacion de
riesgo durante el periodo de lactancia la posibilidad de que pudiera concederse una licencia en
los mismos términos y condiciones que las de enfermedad y accidente.

e Por dltimo, a través de la Disposicidén adicional vigésimo tercera quedaron modificados los arts.
12 b) y 22 del TRLSSFCE en vigor, al afladir como contingencia protegida la situacién de riesgo
durante la lactancia natural de los hijos menores de 9 meses y establecer una prestacién en
forma de subsidio con la misma consideracion y efectos que la IT.

Pero, a diferencia de lo que sucedi6é para las trabajadoras incluidas en el Régimen General de
Seguridad Social*, la Ley Organica 3/2007 no detall6 cual seria la prestacion econdémica para las
funcionarias incluidas en este Régimen especial que se encontraran en situacion de riesgo durante
el embarazo o de riesgo durante la lactancia natural de hijo menor de nueve meses, pues solo hizo
referencia a “la plenitud de los derechos econdémicos de la funcionaria durante toda la duracion de
la licencia”.

Ante esta situaciéon, MUFACE formulé una consulta a la Abogacia del Estado y, teniendo en cuenta
la respuesta recibida, que comunicé a la Intervencion Delegada y a sus SSPP y OODD, comenz0 a
aplicar la plenitud de derechos econdmicos con efectos retroactivos desde el 24 de marzo de 2007,
fecha de entrada en vigor de la Ley Orgénica 3/2007, abonando las prestaciones por un importe
equivalente al 100% de las retribuciones complementarias que sirven para establecer la base
reguladora de esta prestacion.

“la Disposicién adicional decimoctava modificé los arts. 135y 135.bis y ter. de la Ley General de Seguridad Social.
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Esta medida evitd6 posteriores recalculos y abonos por diferencias en los importes de las
prestaciones (subsidios) ya pagadas, ya que la Ley 40/2007, de 4 de diciembre, de medidas en
materia de Seguridad Social, abordd y solucioné esta cuestion pendiente e introdujo cambios en el
TRLSSFCE (art. 22), incrementando el importe del subsidio a cargo de MUFACE hasta el 100% de
las retribuciones complementarias devengadas en el primer mes de licencia por riesgo durante el
embarazo o por riesgo durante la lactancia natural del hijo menor de nueve meses, retrotrayendo
los efectos al 24 de marzo, fecha de entrada en vigor de la Ley Orgéanica 3/2007, de 22 de marzo
(Disposicion adicional décimo séptima. Tres y Disposicion final tercera).

Pero no acab0 aqui la regulacion de estos riesgos y de sus correspondientes prestaciones para las
funcionarias pues, al afio siguiente, la Disposicion final séptima de la Ley 2/2008, de 23 de
diciembre, de Presupuestos Generales del Estado para el afio 2009, introdujo modificaciones en los
arts 18 a 22 del TRLSSFCE:

e En lo que se refiere a la redaccion del art. 22, que regula la Situacién de riesqo durante el
embarazo o riesgo durante la lactancia natural, se produjo un cambio general en su redaccién
con interesantes novedades:

> En primer lugar, estas dos situaciones pasan a tener la misma consideracion que la
situacion de IT derivada de enfermedad profesional, por lo que no ser& necesario periodo de
cotizacion previo y, ademas, sus contenidos asistenciales son los previstos para esta
situacion.

> Introduce, en segundo lugar, una referencia a los érganos administrativos con competencia
en materias de gestion de personal a los que correspondera la concesion de las licencias
por riesgo durante el embarazo o durante la lactancia natural y sus posibles prérrogas, lo
mismo que las licencias por IT, y deroga el art. 69 del texto articulado de la Ley de
Funcionarios Civiles del Estado, de 7 de febrero de 1964.

> Remite a un futuro desarrollo reglamentario, la forma y contenidos de la evaluacion médica
del riesgo para la salud de la madre, hija o hijo, y de la acreditacion de que estos riesgos
derivan de las funciones habituales del puesto de trabajo, asi como que el riesgo no es
evitable mediante la modificaciébn temporal de funciones o puesto o el traslado de la
funcionaria a otro puesto de trabajo provisional de conformidad con lo establecido en el art.
26 de la LPRL.

> .Por ultimo, la nueva redaccion de este precepto, reitera que el importe de la prestacion a
cargo de MUFACE en toda la duracion de la licencia por estos riesgos continuara siendo del
100% de las retribuciones complementarias, pero cambia las retribuciones
complementarias a tomar en cuenta para el calculo del importe que pasan a ser las
devengadas en el tercer mes de licencia para las licencias concedidas con efectos a partir
del 1 de enero de 2009, en lugar de las retribuciones complementarias devengadas en el
primer mes, como estaba establecido hasta ese momento. Esta modificacibn mejora sin
duda la prestacion pues tiene en cuenta para su calculo el importe mas reciente de las
retribuciones que abona de forma completa la Administracion en la que presta servicios la
funcionaria durante los tres primeros meses de la IT.

En relacién con el Reglamento, que desarrolla el TRLSSFCE, conviene retener que hasta la
aprobacién del citado Real Decreto 2/2010 no se habian producido cambios progresivos en su
redaccion que reflejaran las sucesivas modificaciones y novedades operadas en el régimen de
proteccion de estos dos riesgos, que han quedado expuestas en los parrafos anteriores y que,
ahora si, ya estan recogidas en la redaccion de los actuales arts. 99, 100 y 101.
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De esta nueva regulacion, resulta de especial interés el actual art. 99 pues precisa cudles son las
situaciones protegidas durante el embarazo y la lactancia natural, indicando que son aquéllas en
las que se encuentra la mujer funcionaria incluida en este Régimen especial, en los supuestos en
que debiendo cambiar de puesto de trabajo por otro compatible con su estado, en los términos
previstos en los apartados 3 y 4, respectivamente, del art. 26 de la LPRL, dicho cambio de puesto
no resulte reglamentaria, técnica u objetivamente posible o no pueda razonablemente exigirse por
motivos justificados®®.

Este mismo precepto prevé que la Orden ministerial que desarrolle el Reglamento en esta materia
determinard los medios de acreditacion de estas situaciones de riesgo, lo que no hace sino
abundar en la correcta idea de que el eventual riesgo para la funcionaria durante el embarazo o
durante la lactancia natural debe estar relacionado con agentes, procedimientos o condiciones de
trabajo del puesto o actividad desempefiados, y que adaptara el procedimiento de gestién a la
especificidad de estos riesgos, lo que se ha producido a través de la Orden PRE/1744/2010, de 30
de junio. Especial mencion merece el art.15 que regula el procedimiento para acreditar estas
situaciones de riesgo ante el 6rgano de personal, que ahora se basa en un informe médico y un
informe del Servicio de Prevencién del centro de trabajo donde desempefie sus tareas la
mutualista.

En los trabajos de Fiscalizacion que se han realizado sobre expedientes iniciados en 2008 se
comprobé que el pago por MUFACE de estas prestaciones se derivé como siempre de las licencias
concedidas por los 6rganos de personal de la Administracion correspondiente, teniendo como
antecedente los partes de baja médica extendidos por los facultativos quienes, en estos casos, han
hecho constar, sin mas, que la baja era debida a uno de estos dos riesgos*®, sin acreditarlo. como
pedia el apartado Tercero de la Orden APU/2210/2003, de 17 de julio entonces en vigor.

En consecuencia, a partir de marzo de 2007, cuando MUFACE ha satisfecho prestaciones por
riesgo durante el embarazo o durante la lactancia, han podido producirse pagos en exceso, por la
diferencia econdmica con el importe de una prestacion de IT, aunque hay que precisar que en esos
eventuales casos los importes pagados por MUFACE se han basado en licencias concedidas por
los érganos de personal a partir de partes médicos de baja en los que no se han reflejado las
condiciones del puesto de trabajo.

Finalmente, puede resultar interesante comparar la proteccion de estos dos riesgos en el Régimen
especial de la Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado y en el Régimen General de
la Seguridad Social. Se puede afirmar que el nivel de proteccién’ es analogo, aunque su desarrollo
en este Régimen especial ha sido mas lento, tal y como ya se ha indicado a lo largo de este
epigrafe, y asi:

- La consideracion de las situaciones de riesgo durante el embarazo o durante la lactancia
natural de hijos menores de 9 meses como derivadas de enfermedad profesional, y el nuevo
célculo de su importe hasta alcanzar el 100% de la base reguladora ya fueron incorporados a la

5 La redaccion del siguiente apartado del mismo art. 26 de la LPRL aclara, oportunamente, que no se consideraran
situaciones protegidas las derivadas de riesgos o patologias que puedan influir negativamente en la salud de la
mutualista embarazada o en la del feto, o en la salud de la mutualista o del hijo o hija lactante, cuando no estén
relacionadas con agentes, procedimientos o condiciones de trabajo del puesto o actividad desempefiados.

' En el modelo de parte de baja aprobado por MUFACE, adjunto a la Orden APU/2210/2003, de 17 de julio.

" Debe sefialarse que, mientras que en el Régimen General de la Seguridad Social estas contingencias han quedado
totalmente desvinculadas de la de IT, tal desvinculacién no se ha producido en este Régimen Especial
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Ley General de Seguridad Social en marzo de 2007 a través de la propia Ley Organica 3/2007,
de 22 de marzo, mientras que,

- Para las funcionarias, estas modificaciones se produjeron mas tarde

A través de la de la Ley 40/2007, de 4 de diciembre, de medidas en materia de Seguridad
Social, que modificé el TRLSSFCE para que el célculo de la prestacion se hiciera aplicando el
100% a la nueva base reguladora,

Y en lo relativo a la consideracién de estas situaciones de riesgo como IT derivada de
enfermedad profesional, sin necesidad de cotizacién previa, la modificacion del TRLSSFCE
sOlo tuvo lugar a partir de la entrada en vigor de la Ley 2/2008, de 23 de diciembre, de
Presupuestos Generales del Estado para el afio 2009.

l1.3.- LA CONSIDERACION DE LAS PRESTACIONES OBJETO DE ESTA FISCALIZACION
DENTRO DE LA PLANIFICACION GENERAL, DE LA MEJORA DE LA CALIDAD DE LOS
SERVICIOS Y DE LA IMPLANTACION DE LA ADMINISTRACION ELECTRONICA EN MUFACE.

En este epigrafe del Informe se aborda el interés que las prestaciones econémicas de IT, Gl y LPNI
han tenido y tienen para MUFACE, a través de la atencion que han merecido en su actividad
planificadora, en la mejora de la calidad de los servicios y en la implantacion de la administracion
electronica.

l11.3.1. Las prestaciones econdémicas de incapacidad en el contexto de la actividad
planificadora de MUFACE.

Para valorar la importancia que las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion tienen para MUFACE,
se ha analizado su reflejo en los Planes de actuacién anual de MUFACE en tanto que instrumento
de planificacién y su repercusion en la actividad del Consejo General y de la Comision Permanente
del Consejo como o6rganos de control y direccion, a través de las actas de sus reuniones. Cabe
adelantar que no se han encontrado referencias a las prestaciones de Gl y de LPNI, quiza porque
el nimero anual de expedientes resueltos es reducido, mientras que la de IT si ha sido objeto de
atencion.

111.3.1.1. PLANES ANUALES DE ACTUACION

De acuerdo con lo previsto en el art. 3.1y 2 del Real Decreto 577/1997, de 18 de abril, por el que
se establece la estructura de los 6rganos de gobierno, administracién y representacion de
MUFACE, es competencia de su Consejo General aprobar el Plan de actuacion de la Mutualidad,
gue viene teniendo caracter anual. Esta norma no precisa las caracteristicas y contenidos de estos
planes y sélo indica que deberd ajustarse a la legislaciéon vigente, a las competencias de MUFACE
y al presupuesto aprobado para el ejercicio. Queda atribuido a la Comision permanente del Consejo
velar por la aplicacion de los acuerdos del Consejo, asi como proponer cuantas medidas estime
necesarias para el mejor cumplimiento de los fines de la Mutualidad.

- Resulta de especial interés el seguimiento a través de los Planes de actuacion del nuevo modelo
de gestién de la IT que se incluyé como proyecto en el Plan para 2006 y deberia haber estado
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terminado en diciembre de ese afio. Sin embargo, el desarrollo de este proyecto no comenzd hasta
2008, de forma que la nueva regulacién de esta prestacion, extensible a las prestaciones por riesgo
durante el embarazo y durante la lactancia natural, se inici6 el 1 de enero de 2009 con la
modificacion del TRLSSFCE, seguida de la necesaria modificacion del Reglamento que se ha
producido en enero de 2010 a través del Real Decreto 2/2010, y ha culminado con la aprobacion de
la Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio, que regula el procedimiento de reconocimiento, control y
seguimiento de las situaciones de IT, riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lactancia
natural en este Régimen especial.

- En el Plan de 2009 quedd incluido un proyecto para el desarrollo reglamentario de las
modificaciones operadas en el TRLSSFCE por la Disposicion final sexta de la Ley de Presupuestos
Generales del Estado para 2009 referidas a la prestacion de IT y a las prestaciones por riesgo
durante el embarazo y durante la lactancia natural y para el que la Ley daba un plazo de seis
meses. Tampoco se cumplié en plazo este proyecto pues la modificacion del Reglamento se
produjo a través del Real Decreto 2/2010, de 8 de enero, una vez superado el plazo de seis meses
legalmente previsto que terminaba el 30 de junio de 2009, y se completé la regulacion de estas
situaciones en 2010 a través de la Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio.

Otro proyecto, era el de adecuacién de los procedimientos de MUFACE a la Ley 11/2007, de 22
junio, de Acceso Electrénico de los Ciudadanos a los Servicios Publicos, que deberia haber estado
concluido el 31 de diciembre de 2009, tal y como prevé esta norma. En los Planes de 2010 y 2011
se han introducido proyectos sobre esta materia, a cuya situacion actual se hace también
referencia en el subepigrafe sobre implantacién de la Administracién Electrénica.

- En el Plan de actuacién de 2010 se introdujo un proyecto para la implantacion efectiva del nuevo
sistema de control de la IT, que conllevaba la aprobacién de una Orden ministerial que se ha
concretado en la Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio.

- En cuanto al Plan de actuacién de 2011, se observa que esta elaborado de una forma mas
estructurada y pormenorizada que los anteriores. En lo que afecta a las prestaciones objeto de esta
Fiscalizacién, merece interés mencionar el proyecto que se refiere a la difusion e implantacion,
interna y entre los érganos de personal, de la nueva normativa y del sistema informético en materia
de IT, riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lactancia natural.

111.3.1.2. LOS PLANES DE ACTUACION Y LA ACTIVIDAD DE LA COMISION PERMANENTE DEL
CONSEJO Y DEL CONSEJO GENERAL DE MUFACE

El Real Decreto 577/1997, de 18 abril que regula la estructura de los érganos de gobierno,
administracion y representacion de MUFACE establece los érganos de participacion en el control y
vigilancia de la gestién de MUFACE vy entre ellos el Consejo General y la Comision Permanente del
Consejo General y las Comisiones Provinciales y detalla su composicion y competencias.

De entre sus competencias, conviene indicar que aprueba los Planes de actuacion, si bien del
examen de las actas no se deduce que haga un seguimiento de su grado ejecucion.
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[11.3.2. La mejora de la calidad de los servicios
111.3.2.1. INTRODUCCION.

Se aborda en este epigrafe el andlisis de las politicas de mejora de la calidad en la gestion de la
Mutualidad que han podido incidir en las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion, de acuerdo con
lo previsto en el Real Decreto 951/2005, de 29 de julio, por el que se establece el marco general
para la mejora de la calidad en la AGE.

El marco general de mejora de la calidad esta integrado por seis programas que se enuncian en el
art. 3.1 del Real Decreto 951/2005 cuyo disefio y objetivos han estado orientados a proporcionar a
los poderes publicos informacion consolidada para la toma de decisiones y para fomentar la
transparencia mediante la informacion y difusion publica del nivel de calidad ofrecido a los
ciudadanos.

MUFACE, en su condicion de organismo autbnomo de la AGE, es responsable en su ambito de
actuacion de la implantacion, gestion y seguimiento interno de sus propios programas de calidad,
de los que el Tribunal ha analizado el de Quejas y Sugerencias y el de Cartas de servicios por
considerar que son los que, de forma mas directa podrian, eventualmente, ayudar a mejorar la
gestion de las prestaciones de incapacidad a que se refiere esta Fiscalizacion.

Ademas, durante sus actuaciones de 2009 verific6 si MUFACE habia dado cumplimiento a la
obligacion prevista en el art. 3.4 de remitir al Departamento Ministerial del que en cada momento ha
dependido, dentro del primer semestre de cada afio, un informe conjunto de seguimiento de todos
los programas de calidad, y comprob6 que la Mutualidad no habia elaborado ni enviado en 2007 ni
en 2008 este informe en el plazo establecido, antes del 30 de junio del afio siguiente.

En junio de 2011, MUFACE ha facilitado al Tribunal los informes conjuntos de los afios 2008, 2009
y 2010. De los dos ultimos ha podido confirmar su envio al Departamento Ministerial en febrero de
2010.

En el epigrafe sobre Quejas y Sugerencias de estos informes, MUFACE facilita datos sobre tipos y
ndimero aunque no hace una valoracion de la efectividad de este programa. En cuanto al de la
Carta de Servicios, los informes remiten a una Comisién para actualizarla y no se hace una
valoracién sobre la utilidad y eficacia de este instrumento.

11.3.2.2. ANALISIS DEL PROGRAMA DE QUEJAS Y SUGERENCIAS. COMPROBACION DE
EXPEDIENTES.

1. Introduccién.

El Programa tiene como objetivo mejorar la calidad de los servicios prestados por los organismos
de la AGE canalizando las quejas y sugerencias planteadas por los ciudadanos y por los
mutualistas en particular y realizando los tramites oportunos hasta su contestacién que
eventualmente puede conllevar su solucion.

Un andlisis posterior por parte de cada organismo de estas actuaciones, deberia permitir la toma de
decisiones para la mejora de los procesos administrativos. En este subepigrafe se exponen los
resultados obtenidos en relacién con este programa.
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Conviene anticipar que MUFACE practicamente no recibe sugerencias, por lo que el analisis
posterior viene hecho sobre las quejas formuladas por mutualistas o beneficiarios.

El Real Decreto 951/2005, de 29 de julio, que establece el marco general para la mejora de la
calidad en la AGE prevé como instrumento para su formulacién que en cada 6rgano u organismo
exista una unidad responsable que luego ha de ofrecer a los ciudadanos respuesta a sus quejas o
sugerencias e informarles de las actuaciones realizadas y, en su caso, de las medidas adoptadas.
Resulta necesario indicar que en los SSCC de MUFACE no existe una Unica unidad, mientras que
en los SSPP visitados se ha comprobado que los ciudadanos si la pueden identificar facilimente.
Caso particular era la OD Especializada de Pagos Periddicos del SP de Madrid en la que ha sido
muy dificil poder formular de forma presencial una queja o una sugerencia porque su localizacién
estaba sin sefializar'® en el edificio de oficinas en el que esta ubicado y porque no ha aparecido
informacion sobre esta OD en la pagina de MUFACE en Internet hasta julio de 2009, coincidiendo
esta decision del SP de Madrid con la visita del Tribunal.

El ciudadano puede plantear su queja de cualquiera de las formas previstas en la LRIPAC a las
que también se refiere el art. 15.2 del Real Decreto 951/2005, esto es, de forma presencial
utilizando un formulario numerado disefiado por MUFACE para quejas y sugerencias, del que el
interesado recibe copia; por correo postal y por medios teleméticos a través de las direcciones de
correo electréonico de MUFACE previstas para ello, debiendo en este caso estar suscritas con la
firma electrénica del interesado de acuerdo con lo previsto en este precepto y en las instrucciones
del Departamento Ministerial (AEVAL). En la préctica, los Servicios Provinciales habian atendido
casos de quejas que no habian llegado acompafadas de firma electronica aunque en otros casos
sugerian al interesado presentar de nuevo la queja por cualquiera de los otros medios.

Para los casos planteados por medios electrénicos, debe tenerse en cuenta que la implantacion de
la administracién electronica exigiria la adaptaciébn de sus procedimientos antes del 31 de
diciembre de 2009 (Disposicion final tercera de la Ley 11/2007), cuestion a la que se hace
referencia en este mismo epigrafe cuando se habla de la Carta de Servicios electrénicos y de la
Administracion electrénica. Precisamente la Resolucién de 3 de marzo de 2010 de MUFACE, por la
que se crea y regula su sede electrénica, prevé entre sus contenidos el “Buzén general de
sugerencias y quejas” a través del cual, los ciudadanos podran formular las quejas y sugerencias
por via telematica (Internet). En el momento en que se redacta este Informe, el Buzdén ya esta
operativo en la sede electronica de MUFACE" desde noviembre de 2010 y también a través de la
direccion “info@muface.es”.

2. Las quejas y la Inspeccién de Servicios de MUFACE.

La Inspecciébn de Servicios de MUFACE ha sido la encargada por su Direccibn General de
coordinar y supervisar la gestiéon de todas las quejas y, asimismo, de remitir a la Inspeccion
General de Servicios del Departamento Ministerial del que depende, en el mes de enero de cada
afo, un informe global de las quejas recibidas en el afio anterior, en cumplimiento de lo previsto en
el art. 17.3 del Real Decreto 951/2005 que prevé que este informe se envie acompafado de una
copia de las contestaciones dadas a las quejas y sugerencias y que esté estructurado de forma que
permita identificar los motivos y suministrar informacién relevante sobre la prestacion y mejora del
servicio.

18 Actualmente, ya existe una placa en el acceso a la finca que advierte de la ubicacion de esta OD en el edificio.

19 https://sede.muface.gob.es/sedeWeb/faces/sede.jsp
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La Inspeccion carece de un sistema de captura de datos en origen y con su aplicacion informética
sélo conoce y trata la informacién que le hacen llegar las oficinas de MUFACE?, que no es
completa como se pudo comprobar en los SSPP de la muestra, a pesar de que la Instruccion
interna de octubre de 1998, que aun es de aplicacion y que esta practicamente obsoleta, prevé en
su apartado 11.1 que las unidades deben enviar en un plazo muy breve de 48 horas a la Inspeccion
de Servicios del organismo una copia del documento en que haya quedado recogida la queja
(obligacion que se ha comprobado que es generalmente incumplida) y, mas adelante, la
informacion documentada de las actuaciones realizadas en cada caso, especialmente de la
contestacion.

Esta aplicacion presenta limitaciones pues los datos no estaban convenientemente depurados ni
actualizados y la explotacion de la informacién era reducida.

Con la informacion recibida de las quejas de los afios 2007 y 2008, la Inspeccién habia elaborado
sendos informes breves y sucintos que fueron enviados a la Inspeccién de Servicios del
Departamento Ministerial. En cuanto a los afios 2009 y 2010, MUFACE ha facilitado unos
Resumenes de quejas y sugerencias de estos afios pero no ha quedado acreditado que se
hubieran enviado los correspondientes informes al Departamento. Por otra parte, la Mutualidad ha
indicado que esté procediendo a elaborar una nueva Instruccion sobre esta materia.

De la informacion global elaborada por MUFACE se obtienen los datos anuales de las quejas
registradas de las que los SSCC tienen conocimiento y su distribucion, que se recogen en el
siguiente cuadro. Rapidamente se constata que su nimero total es muy bajo y que el nimero de
las relacionadas con las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion es muy reducido, mas aun si se
considera el numero de expedientes resueltos en cada afio.

CUADRO N° 4: QUEJAS Y SUGERENCIAS REGISTRADAS DURANTE EL PERIODO 2007-2011

Afos
QUEJAS ¥ SUGERENCIAS 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011*
SSPP 259 | 297 | 274 | 256 81
Direccién General 111 44 37 35 29
Total 370 | 341 | 311 | 291 110
Quejas relacionadas con las prestaciones de IT (no hay relacionadas
) 6 7 2 6 14
con prestaciones de Gl y LPNI)

Estos datos por si mismos ya sugieren que este Programa, aun siendo necesario, ho es en
absoluto relevante como instrumento para mejorar la calidad de los servicios, opinién de general
aceptacion en las oficinas de MUFACE visitadas.

Durante los trabajos de campo, la Inspeccion de Servicios expreso su opinion de que las unidades
encargadas de atender las quejas intentan solucionarlas en los casos en que atienden
directamente al interesado, lo que puede resultar ser eficaz para el ciudadano.

2 En alegaciones MUFACE argumenta que “El hecho de que la aplicacién informatica de quejas y sugerencias de la
Inspeccién de Servicios de MUFACE no capture, hasta el momento, los datos en origen, no empece de ninguna manera
su seguimiento desde que se plantean hasta su contestacion, ya que si dispone de una muy completa aplicacion
informatica basada en un sistema de gestiéon de base de datos Access que le permite realizar esta funciéon con probada
funcionalidad y eficacia”.Esta afirmacién no puede ser totalmente compartida por el Tribunal en la medida en que, como
se dice en el Informe, la Inspeccién de Servicios sélo conoce las quejas de las que recibe notificacion y el Tribunal ha
comprobado en los SSPP de la muestra que esta informacion no es completa.

% Datos hasta 31 de mayo de 2011.
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A estas quejas registradas como tales habria que afiadir las comunicaciones de los mutualistas que
llegan diariamente a los SSPP a través del llamado Buzén Oficial, cuyos contenidos estan en
ocasiones muy proximos a los de una queja pero que se contestan por esa via sin ser consideradas
formalmente como tales.

De los trabajos realizados por el Tribunal cabe resefiar que:

e Las quejas se refirieron a expedientes de prestacion de IT y, casi en su totalidad, estuvieron
relacionadas: a) con el tiempo transcurrido desde que se presenté la solicitud de la prestacion
de IT hasta que se produjo el primer pago, retrasos que en general son atribuidos en las
contestaciones de los directores de los SSPP a la tardanza de los 6rganos de personal en
enviar la documentacion a la que estan obligados; b) con los certificados extendidos por
MUFACE sobre retenciones del IRPF en los pagos efectuados por estas prestaciones.

e Llama la atencién que ninguna queja esté relacionada con las prestaciones de Gl ni con LPNI, a
pesar de que los tiempos totales de tramitacion soportados por los solicitantes pueden ser muy
largos cuando el SP tiene que interrumpir el plazo de gestion para pedir un informe médico de
valoracion de la incapacidad o de la lesion.

e Las relaciones de quejas facilitadas por cada uno de los SSPP visitados no coincidieron
siempre con la facilitada previamente por los SSCC de MUFACE.

¢ En la informacion facilitada por la Inspeccién no habia ninguna queja o sugerencia relacionada
con las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion, formulada y gestionada en los SSCC. Sin
embargo, con ocasion de los trabajos realizados en la Subdireccion Adjunta de la Secretaria
General, se comprobé la presentacion a través de correo electrénico de una sugerencia para
gue las prestaciones de IT pudieran ser formuladas con firma electrénica.

e Los plazos de contestacion superan en ocasiones el maximo de 20 dias habiles previsto en el
art. 16 del Real Decreto 951/20053 y en todo caso hay que tener en cuenta que no siempre el
problema planteado esta ya resuelto cuando se produce la contestacion al interesado.

Para verificar como ha gestionado la Mutualidad estas quejas, se realizd un trabajo previo de
andlisis en los SSCC, a partir de la documentacion facilitada por la Inspeccion de Servicios de las
siete quejas formuladas en 2008 y después se verificd la gestion de las quejas que los SSPP de
Madrid, Sevilla y Vizcaya habian recibido tanto en 2007 como en 2008.

[11.3.2.3. EL PROGRAMA DE CARTAS DE SERVICIOS

La Carta de Servicios, que esta regulada en los arts. 8 a 13 del Real Decreto 951/2005 que
concretan su contenido, estructura y actualizacion cada tres afios, se define como aquel documento
a través del cual los 6rganos, organismos y entidades de la AGE, informan a los ciudadanos y
usuarios sobre los servicios que tienen encomendados, sobre los derechos que les asisten en
relacion con aquéllos y sobre los compromisos de calidad de su prestacion.

Prevé esta norma, que es anterior a la Ley 11/2007, de 22 junio, de Acceso electronico de los
ciudadanos a los Servicios Publicos, que los departamentos y organismos que cuenten con
servicios electrénicos operativos deben publicar, ademas, una carta de este tipo de servicios, en las
que se informard a los ciudadanos sobre aquéllos a los que pueden acceder electronicamente.
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En lo que se refiere a MUFACE ambas Cartas de Servicios cumplen la necesaria condicion de
accesibilidad y pueden consultarse en soporte escrito y a través de Internet en la direccion del
organismo www.muface.es y en la direccion www.060.es, del Ministerio de Politica Territorial y
Administracion Publica.

Pues bien, la Carta de Servicios (no electrénicos) de MUFACE disponible, que es de 2007 y que a
junio de 2011 no ha sido actualizada, recoge con caracter general el contenido anterior si bien tiene
limitaciones tales como no cuantificar los indicadores que serviran de base para el control de la
calidad ni las medidas de subsanacién a adoptar en caso de incumplimiento de los compromisos
declarados. En el Informe conjunto de sequimiento de los programas de calidad de 2010, MUFACE
indica que estd constituido un grupo de trabajo encargado de la elaboracion de una nueva
estructuracion de la Carta de Servicios y de la definicion de compromisos de calidad.

En relacion con las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion, es necesario resefiar que la actual
Carta de Servicios prevé que el plazo de resolucion de los expedientes de las prestaciones sociales
de pago unico, no superara los siete dias de media, a partir de la presentacion de la solicitud
acompafada de la documentacion completa que corresponda. Sin embargo, el tiempo imputable a
MUFACE en la gestiéon de los expedientes de prestaciones de LPNI se aleja significativamente de
esta media e incluso supera el plazo legal de hasta 2 meses para su resolucién previsto en la
Orden APU/3554/2005, de 7 noviembre, que regula estas prestaciones, segun ha podido
comprobar el Tribunal a través de la verificacion de expedientes gestionados por los tres SSPP de
la muestra.

En cuanto a las prestaciones objeto de esta Fiscalizacibn, MUFACE solo indica en su carta de
servicios electronicos que se pueden descargar los impresos con la posibilidad de utilizar un
asistente para su cumplimentacion®.

111.3.3.- IMPLANTACION DE LA ADMINISTRACION ELECTRONICA.

En esta seccion del Informe se analiza en qué medida se aplica la administracidn electrénica a las
relaciones de los mutualistas con MUFACE en_la gestion de las prestaciones economicas de
incapacidad gue son objeto de esta Fiscalizacion, desde su solicitud hasta su resolucion y pago y
en las incidencias que se puedan presentar durante la vida de las prestaciones.

La Ley 11/2007, de 22 de junio, de acceso electronico de los ciudadanos a los servicios publicos,
desarrollada parcialmente por el Real Decreto 1671/2009, de 6 noviembre, reconoce su derecho a
relacionarse con las Administraciones Publicas por medios electronicos y regula los aspectos
basicos de la utilizacién de las tecnologias de la informacion tanto en la actividad administrativa
como en las relaciones entre las Administraciones Publicas (en adelante, AAPP) y, en lo que aqui
interesa, en las relaciones de los ciudadanos con ellas con la finalidad de garantizar sus derechos,
un tratamiento comuan ante ellas y la validez y eficacia de la actividad administrativa en condiciones
de seguridad juridica. Estas normas son aplicables a MUFACE, dada su naturaleza de organismo
autonomo.

El art. 3 de la Ley 11/2007 detalla los objetivos de esta norma y en su art. 6 quedan establecidos
los derechos de los ciudadanos cuando se relacionen con las AAPP utilizando medios electrénicos:

2 En 111.3.1.2, se ha indicado qgue se puede realizar la solicitud a través de la pagina 060.es, del Ministerio de Politica
Territorial y Administracion Publica.
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Se reconoce, en primer lugar, a los ciudadanos el derecho a relacionarse con ellas para el ejercicio
de los derechos previstos en el art. 35 de la LRJPAC, asi como para obtener informaciones,
realizar consultas y alegaciones, formular solicitudes, manifestar consentimiento, entablar
pretensiones, efectuar pagos, realizar transacciones y oponerse a las resoluciones y actos
administrativos. A continuacion, este mismo precepto detalla otros derechos como consecuencia de
la utilizacion de los medios electronicos en la actividad administrativa.

Precisamente un elemento clave para el desarrollo de la administracion electronica y, en particular,
para la comunicacién con seguridad juridica de las AAPP con los ciudadanos en soporte
electronico, es la sede electronica que esta Ley 11/2007 define en su art. 10 como la direccion
electronica disponible para los ciudadanos a través de redes de telecomunicaciones cuya
titularidad, gestion y administracion corresponde a una Administracion Puablica, 6rgano o entidad
administrativa en el ejercicio de sus competencias, en este caso de MUFACE.

Transcurridos mas de 2 afios, se publico el Real Decreto 1671/2009, de 6 noviembre, ya citado,
que ha desarrollado parcialmente la Ley (en lo relativo a la transmision de datos, sedes electrénicas
y punto de acceso general, identificacién y autenticacién, registros electrénicos, comunicaciones y
notificaciones y documentos electrénicos y copias) y regula esta sede como el vehiculo para que
los ciudadanos puedan establecer sus relaciones con las AA PP y detalla su contenido minimo.

En aplicacion de esta norma, MUFACE ha creado y regulado su sede® por Resolucién de su
Direccion General de 3 de marzo de 2010 con la finalidad de aportar asi a los mutualistas y demés
usuarios garantias de plena certeza y seguridad juridica, garantias que soélo alcanzaba
parcialmente la existente “Oficina Virtual” que habia venido canalizando las relaciones electronicas
de MUFACE con los ciudadanos. La fecha de creacion de la sede es posterior a la de 31 de
diciembre de 2009, fecha en la que MUFACE ya deberia haber adaptado todos sus procedimientos
y actuaciones a lo previsto en la Ley 11/2007 para gue los ciudadanos pudieran ejercer los
derechos previstos en el art. 6 ante la Mutualidad por medios electrénicos y poder hacerlo a través
de la sede electrénica como establece el art. 35.1%.

Efectivamente, la Disposicion final tercera de la Ley 11/2007 se refiere a la adaptacion de las
Administraciones para que los ciudadanos puedan ejercer sus derechos por medios electrénicos y
en concreto en su apartado 2 establece que en el ambito de la AGE y los organismos publicos
vinculados o dependientes, de ésta (como es el caso de MUFACE) los derechos reconocidos en el
art. 6 de la Ley podran ser ejercidos en relacion con |a totalidad de los procedimientos vy
actuaciones de su competencia a partir del 31 de diciembre de 2009, limite temporal que no ha sido
ampliado.

En el momento en que se redacté este Informe, MUFACE no habia cumplido en relacién con las
prestaciones objeto de esta Fiscalizacion su obligacion de adaptar a la Ley 11/2007 y al Real
Decreto 1671/2009 los procedimientos que han de seguir los mutualistas o sus representantes para
su solicitud y posterior tramitacion y de hacerlo a través de su sede electrénica. A través de ésta,
los mutualistas so6lo pueden obtener una reducida ayuda. La situacion es la siguiente:

23 LLa direccion es: https://sede.muface.gob.es.
2 Ley 11/2007. Art 35. Iniciacion del procedimiento por medios electrénicos

1. La iniciacion de un procedimiento administrativo a solicitud de interesado por medios electronicos requerira la puesta a
disposicién de los interesados de los correspondientes modelos o sistemas electronicos de solicitud en la sede
electrénica
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e Acceso a la pagina de su sede electronica directamente o a través de la web habitual de
MUFACE (www.muface.es), donde sélo pueden obtener los impresos/modelos de solicitud de
las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion y como mucho rellenarlos introduciendo los datos
e informacion necesarios para luego utilizarlos pero una vez imprimidos en soporte papel.

e Ajunio de 2011, la sede electronica no ha introducido avances en relacion con las prestaciones
objeto de esta Fiscalizacion para que los mutualistas o terceros legalmente interesados puedan
solicitar y tramitar las prestaciones a través de medios electrénicos ya que estan en la misma
situacion anterior a su creacion y puesta en funcionamiento.

e Coincidiendo con los trabajos desarrollados por el Tribunal en junio de 2011?°, MUFACE ha
introducido informacion en su sede electronica y en la pagina web y avisa de que se “Puede
presentar cualquier solicitud a MUFACE a través del siguiente enlace: Registro Electrénico
Comun” (REC) de la AGE que, como ya se ha indicado esta ubicado en el Ministerio de Politica
Territorial y Administracion Publica®®, a través de la pagina www.060.es.

e Se ha solicitado a la Mutualidad informacion sobre los casos en que los mutualistas han
realizado tramites relacionados con las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion y ésta ha
facilitado un listado de 27 registros entre el 13 de octubre de 2010 y el 19 de julio de 2011. De
ellos, 26 relacionados con 24 expedientes de subsidio de IT y uno con una solicitud de
reconocimiento médico contradictorio, relacionado con una prestacion de IT.

Este resultado, tan limitado, es coherente con el entorno informativo y de disponibilidad y apoyo
del que han carecido hasta ahora los mutualistas.

En todo caso, en junio de 2011, MUFACE ha manifestado al Tribunal que, a través de la
planificacion que tiene prevista para su sede electronica, pretende poner a disposicion del
mutualista de forma completa los procedimientos de las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion,
pero que para ello requiere la interconexion con las fuentes de datos del INSS y de la Subdireccion
de Gestidn de Clases Pasivas y la posibilidad de que el solicitante pueda firmar electronicamente el
formulario para que MUFACE aplique la retencién del impuesto de la renta de las personas
fisicas®’. Este formulario es necesario para aplicar las retenciones en los casos de prestaciones de
IT por enfermedad comun y accidente comudn, que en la actualidad plantea problemas para ser
incorporado a la solicitud si se presenta a través del Registro Electrénico Comun de la AGE.

Mientras no esté disponible esta conexion, continda informando MUFACE, se debe asegurar, entre
otras cosas, la posibilidad prevista en el art. 35.2 de la Ley 11/2007 que ampara que los
ciudadanos presenten, como justificantes de su solicitud, copias electronicas realizadas por ellos
mismos de los documentos obligatorios, con el Unico respaldo de su firma electronica, y que los

% Pprecisamente, por la cercania de la fecha de implantacién, no se puede compartir la afirmacion de MUFACE en el
sentido de que “Si bien es cierto que la Sede Electrénica no recogia hasta mediados de 2011 mas que los procedimientos
gestionados integramente por via electrénica, los procedimientos objeto de esta Fiscalizacion disponian de unas
instrucciones claras en la pagina web de MUFACE para la presentacion de las solicitudes, y de cualquier otra
documentacion, a través del Registro Electronico Comun, especificas para cada uno de ellos. La escasa utilizacion
(pagina 57) de este servicio, no es consecuencia, por lo tanto, de la falta de informacién en medios electronicos”.

% La presentacién de una solicitud o la peticién de realizacién de un tramite en el Registro Electrénico Comun, es
adecuada a la prevision del art. 38 de la Ley 30/1992. A través de este Registro los ciudadanos se pueden dirigir a
cualquier 6érgano de las Administraciones Publicas los cuales, una vez recibida la comunicacién, (en este caso la solicitud
de un mutualista de una prestacion) la debe reconducir sin dilacién al organismo o unidad administrativa oportuna, en
este caso a MUFACE.

2" Modelo 145 de la AEAT
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documentos asi incorporados al expediente surtan los mismos efectos que el original, en particular
en cuanto a la justificacion de pagos al interesado. A juicio de la Mutualidad, esta falta de conexion
produce una falta de seguridad juridica que se convierte en un freno a la apertura de canales
electrénicos de solicitud de prestaciones.

Existe otra cuestidn interesante que puede ser ya comentada aqui y es que teniendo en cuenta,
como mas adelante se indicard, la ausencia generalizada de la anotacion en el registro de entrada
de MUFACE de las solicitudes de las prestaciones y de la documentacién que deben facilitar los
organos de personal en el caso de las de IT, adquiere especial importancia que en el futuro puedan
presentarse las solicitudes a través de la sede electrénica, ya que la documentacion asi presentada
guedara debidamente registrada.

l11.4.- LOS RECURSOS QUE MUFACE DEDICA A LA GESTION DE ESTAS PRESTACIONES

Teniendo en cuenta que, en virtud de lo dispuesto en el Apartado Quinto de la Resolucién de 20 de
julio de 2004 de la Direccion General de MUFACE sobre delegacion de atribuciones, los SSPP y en
su caso las OODD gestionan las prestaciones objeto de esta Fiscalizacion desde su solicitud hasta
Su pago, sea éste Unico o periédico, se ha procedido a un breve analisis de: a) los recursos
humanos que la Mutualidad aplica a la gestion de estas prestaciones en los SSPP desde su
solicitud hasta su resolucién y pago; b) de la aplicacién informatica para el desarrollo de esta
actividad y c) de sus instalaciones.

[11.4.1.- Los Recursos Humanos de MUFACE y la gestién de las prestaciones de IT, Gl y LPNI.
111.4.1.1.- INTRODUCCION.

Para realizar este andlisis, se ha considerado oportuno comenzar por una breve descripcion de los
datos de la Mutualidad en su conjunto para luego centrar la atencion en los SSPP vy, en ellos,
analizar los perfiles profesionales de los funcionarios que gestionan estas prestaciones y las
posibilidades de formacion continua que se ponen a su disposicion.

[11.4.1.2. DATOS GLOBALES RELACIONADOS CON LA ESTRUCTURA DE MUFACE.

La Direccion General de la Mutualidad ha facilitado los siguientes datos de las Relaciones de
Puestos de Trabajo de funcionarios y de laborales a 31 de diciembre de los afios indicados:

CUADRO N° 5: COBERTURA DE LA PLANTILLA DE MUFACE DURANTE EL PERIODO 2008-2010

TIPO DE ANO 2008 _ ANO 2009 _ ANO 2010 _
PERSONAL y , % y . % g . %
Dotacién | Efectivos | Cobertura | Dotaciéon | Efectivos | Cobertura | Dotacion | Efectivos | Cobertura
Funcionarios 988 890 90% 988 908 91% 989 892 90%
Laborales 166 158 95% 161 121 75% 160 118 73%

La plantilla real de funcionarios y de personal laboral de MUFACE habia presentado una
disminucion progresiva desde 2000 hasta 2007, tendencia que se sigue cumpliendo para el
segundo grupo en el periodo 2008 a 2010, mientras que ya no se cumple para los funcionarios, lo
gue segun MUFACE se debe a la incorporacion de funcionarios del Cuerpo de Servicios Postales y
telegraficos, que antes estaban excluidos.
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Los cuerpos de funcionarios mas numerosos estan integrados en los subgrupos C1y C2, quienes a
su vez estan fundamentalmente ubicados en los SSPP, siendo el Nivel de Complemento de
Destino 17 el méas frecuente (en adelante, NCD). En 2009, de 454 personas con este NCD, 452
estaban ubicados en los SSPP y, como se verd mas adelante, los tramitadores de las prestaciones
de IT forman parte de este grupo. Los funcionarios de los subgrupos Al y A2, muy inferiores en
namero si se compara con los dos anteriores, estan distribuidos en un 40%-60% entre los SSCC y
los SSPP.

La plantilla fijada y la estructura de los SSPP varia de acuerdo con una calificacion segun la
importancia asignada por la Mutualidad, y en cada uno de ellos, y en los Servicios de las ciudades
de Ceuta y Melilla, el Director asume la direccion, coordinacion, programacion, ejecucion y control
de la actividad administrativa y técnica de la Mutualidad, en su ambito territorial, y asume también
la ejecucion de las competencias delegadas, entre las que estan la gestion de los expedientes de
las prestaciones hasta su pago y su eventual revision.

En los SSPP, existe un Secretario que suple al Director, en caso de ausencia, vacante o
enfermedad, y en los Servicios de Ceuta y Melilla esta suplencia corresponde al Jefe de Seccion.
Todos los SSPP, excepto siete, cuentan con al menos un jefe de seccion NCD 22, calificado por la
Relacion de Puestos de Trabajo como Jefe de Colectivo/Prestaciones a quien, en tanto que
responsable del &rea de prestaciones, le corresponde la revision y firma de las propuestas de
resolucion de las solicitudes de prestaciones de IT, Gl y LPNI que preparan sus equipos de trabajo,
antes de que sean firmadas por el Director Provincial. En Madrid existen seis OODD y en Vigo una
con un Jefe de Oficina que ejerce, por delegacioén, algunas competencias atribuidas a la Direccion
General que estan recogidas en la Resolucion de 20 de julio de 2004.

En el SP de Madrid, las competencias estan distribuidas de la siguiente forma: la OD Especializada
de Pagos Periddicos (que ha formado parte de la muestra de unidades visitadas) gestiona las
prestaciones de IT, de riesgo durante el embarazo, de riesgo durante la lactancia natural y de Gl de
los mutualistas adscritos al SP de Madrid; la situada en el Ministerio de Asuntos Exteriores y de
Cooperacion (denominada “Oficina de Exteriores”) gestiona los expedientes de IT de los
funcionarios que trabajan en el exterior. Las prestaciones de LPNI se gestionaban y se contindan
gestionando en cinco OODD (no esta incluida la Especializada de Pagos Periédicos).

En lo que se refiere a los responsables en los SSPP de MUFACE, en 2009 se observaba una
movilidad importante en puestos de Director y de Secretarios. El caso del SP de Sevilla ha sido
singular, pues desde noviembre de 2004 hasta noviembre de 2009 habian desempefiado este
puesto cuatro responsables, el Ultimo de los cuales sigue desempefiandolo. En lo que se refiere a
los demas puestos de trabajo de los SSPP visitados, se percibié una mayor movilidad en el SP de
Sevilla, donde los niveles retributivos de la Administracién autondémica resultan al parecer mas
atractivos.

En general las personas que prestan servicios en MUFACE se podrian dividir en dos grupos, un
primer grupo vinculado a la Mutualidad casi desde su creacibn con una gran experiencia
acumulada y un segundo, mas joven, que esta cubriendo las vacantes que se estan produciendo.

Merece todavia interés la figura del Asesor Médico de los SSPP, en ocasiones contratado pero en
general adscrito por el Servicio de Salud de la Comunidad Autbnoma respectiva. En los SSPP de la
muestra no han prestado asesoramiento en las prestaciones de IT, de riesgo durante el embarazo y
durante la lactancia natural ni, salvo en algun caso concreto, en relacion con las prestaciones de Gl
y LPNI debido a la actuacién de érganos de valoracién, en general los Equipos de Evaluacién de
Incapacidades del INSS. Actualmente esta figura tiene menor interés al haber entrado en
funcionamiento, desde el 1 de julio de 2010, las Unidades Médicas de Seguimiento de las



Prestaciones por incapacidad del Régimen del Mutualismo Administrativo 65

situaciones de IT, de riesgo durante el embarazo y de riesgo durante la lactancia natural, de cuyas
actuaciones se habla mas adelante en este Informe.

En 2009, el SP de Madrid, contaba con un Asesor Médico que realizaba actividades relacionadas
con las prestaciones sanitarias. El Asesor Médico del SP de Sevilla, que prestaba servicios en la
Consejeria de la Comunidad Auténoma, informd al Tribunal, en la pequefia entrevista mantenida
con él, que resolvia algunas dudas puntuales, precisando que sus funciones se referian
especialmente a las prestaciones sanitarias®®. En el caso del SP de Vizcaya, se trataba de un
facultativo vinculado a la Consejeria de Sanidad del Gobierno Vasco que asesoraba al SP en virtud
de un Convenio de colaboracion suscrito en su dia con el INSALUD, algunas de cuyas
competencias fueron asumidas por la citada Consejeria. No ha sido posible conocer ni por lo tanto
verificar este convenio, situacion que MUFACE debe resolver®.

[11.4.1.3. LOS GRUPOS DE TRABAJO EN LOS SSPP Y SU PERFIL PROFESIONAL.

Se expone aqui informacion sobre el perfil profesional de las personas que de manera directa
gestionan estas prestaciones en los SSPP de la muestra.

1. SP de Madrid: la OD Especializada de Pagos Periodicos.

El interés se centr6 fundamentalmente en el grupo de varias personas que atienden de forma
directa la gestion de los expedientes de prestaciones de IT y de riesgo durante el embarazo y
durante la lactancia, por ser estas las mas numerosas, y que prestan también informacion
telefénica sobre la situacion de los expedientes, actividad que absorbi6 una parte importante de su
trabajo en los dias en que el Tribunal se desplazé a esta Oficina®. No existe la posibilidad de que
el solicitante pueda conocer a través de la sede electronica la fase en la que se encuentra la
tramitacion de su solicitud.

Este grupo estaba formado por cinco funcionarias tramitadoras de cuerpos de grupos C1 y C2 con
categoria de jefes de negociado, con NCD 17 y con NCD 18, y por un jefe de seccién de
Prestaciones, del Grupo C1, con NCD 22, que supervisa los procedimientos y realiza las
propuestas de resolucién que luego debe revisar y firmar el Jefe de la Oficina quien verifica y
controla la gestion y dicta las resoluciones de estos expedientes. Este grupo se habia incorporado
a esta OD entre 2005 y 2007, aunque su antigiiedad en MUFACE es mayor en todos los casos.

Los expedientes de Gl de todo el colectivo adscrito al SP de Madrid, eran gestionados por una
funcionaria del grupo C1, con categoria de Jefe de unidad de gestion de NCD 22, incorporada a

%8 Este asesoramiento es consecuencia del Convenio de colaboracion para el afio 2001 entre el Ministerio de

Administraciones Publicas, a través de la Mutualidad General de Funcionarios Civiles del Estado, y la Junta de Andalucia,
a través de la Consejeria de Salud, para la prestacion por esta Ultima de funciones de asesoramiento e informe (BOE de
2 de marzo de 2001). Este Convenio se fue prorrogando anualmente mediante los preceptivos acuerdos al efecto,
publicados en el BOE. Con posterioridad, el 16 de septiembre de 2010, MUFACE ha suscrito un Convenio de
Colaboracién por el que formaliza una encomienda de gestion a la Consejeria de Salud de la Junta de Andalucia, para la
prestacion de funciones de asesoramiento técnico sanitario (BOE de 18 de diciembre de 2010) que, con fecha 30 de
diciembre de 2010, se ha acordado prorrogar para el afio 2011 (BOE de 18 de abril de 2011). PEND de llevar algo a un
pie de pagina.

2 En el tramite de alegaciones MUFACE confirma esta situacion, y aunque afade que el convenio firmado con el
INSALUD es de fecha 30 de mayo de 1985, no ha aportado copia del documento.

%0 E| sistema telefonico en las fechas de la visita no gestionaba las llamadas en espera, por lo que se producia una
presion mayor derivada del cansancio de los usuarios.
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MUFACE en 1977 y a esta OD en 2005. Ademas atiende los pagos iniciales y sucesivos tanto de
las prestaciones de IT como de las de Gl, y otros cometidos como la reclamacion de reintegro de
pagos indebidos, actualizacion de importes de las prestaciones de Gl, etc., todo ello con el apoyo
del Jefe de la OD.

2. En los SSPP.

En el SP de Sevilla, existia un grupo de seis funcionarios que tramitaban indistintamente los
expedientes de los tres tipos de prestaciones, si bien algunos de ellos se ocupan de manera
preferente de los de Gl y otro de los de LPNI. Pertenecen a los grupos C1 y C2 y eran jefes de
negociado, de NCD 17. Una jefe de seccién del Grupo C1 y NCD 22 supervisaba los
procedimientos y realizaba las propuestas de resolucion para la firma del Director Provincial. Las
fechas de su incorporacion a este SP variaban desde el afio 1976 a 2008, lo que ratifica la
existencia de movilidad en este SP.

En el SP de Vizcaya, dos funcionarias de grupo C1 y C2 tramitaban los expedientes de IT. Ambas
eran jefes de negociado de NCD 17 y se incorporaron en 1979 y 1985, respectivamente. Una jefe
de seccion del grupo C1 y NCD 22 supervisaba los procedimientos y realizaba las propuestas de
resolucion para la firma del Director Provincial.

Los expedientes de Gl eran gestionados por un jefe de negociado con NCD 17 que se incorporé a
este SP en 1983. Su trabajo era apoyado por una jefe de seccién de grupo C1 y NCD 22 que se
incorpor6 en 1985, que supervisaba los procedimientos hasta su pago y realizaba las propuestas
de resolucion que presenta a la consideracion y firma del Director Provincial.

Los expedientes de LPNI eran tramitados por una jefe de negociado con NCD 17 que se incorporé
a este SP en 1979. Su trabajo era supervisado por la misma Jefe de seccion que se ocupa de los
expedientes de Gl.

Como se puede observar, el perfil profesional de los tramitadores®' de los expedientes de estas
prestaciones es parecido en los distintos SSPP y los NCD 17 asignado a sus puestos de trabajo
puede considerarse insuficiente, pues en los trabajos de campo se ha comprobado que inician la
gestion de los expedientes y la continlan hasta su propuesta de resolucién, en especial en la
prestacion de IT, teniendo en cuenta desde luego las instrucciones recibidas para la gestion de los
procedimientos y su propia experiencia.

Su trabajo se ve completado a través de la supervision de los jefes de seccidn que resulta ser un
eficaz apoyo para los casos en los que se plantean dudas y afiade calidad y seguridad a las
propuestas de resolucién de los expedientes.

En cuanto a la antigiedad en MUFACE, se confirma que entre estos funcionarios existen
claramente dos grupos, quienes se incorporaron a los SSPP de MUFACE hace bastantes afios
(Madrid y Vizcaya), incluso casi desde su creaciéon en 1976, y los que se han incorporado
recientemente (parte del grupo de Sevilla).

3L En el tramite de alegaciones, MUFACE identifica los puestos de NCD 17 con los de atencion al publico. El informe se
refiere a los tramitadores de los expedientes, con NCD 17, quienes también pueden atender consultas de los usuarios
formuladas bien por teléfono (OD de Madrid, especialmente) o personalmente.
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111.4.1.4. LA FORMACION CONTINUA RECIBIDA POR LOS FUNCIONARIOS DE LOS SSPP QUE
TRAMITAN ESTAS PRESTACIONES.

El Tribunal ha solicitado a MUFACE informacién sobre los fondos aplicados a esta actividad y sobre
los cursos de formacién a los que hubieran asistido estos funcionarios (de los SSPP que
conformaron la muestra), como referentes para conocer el apoyo de la Mutualidad al trabajo que
desarrollan.

CUADRO N° 6: PRESUPUESTO DE MUFACE: FONDOS PARA LA FORMACION. ANOS 2009-2011.

TIPO DE FORMACION ANO 2009 ANO 2010 ANO 2011
Formacion Continua 159.311,33 159.311,33 143.380,65
Otros 73.100,00 73,100,00 71.040,00
TOTAL 232.411,33 232.411,33 214.420,65

Como se puede observar se ha producido una reduccion en el afio 2011, que es coherente con los
criterios de austeridad aplicados para la elaboracién de los Presupuestos.

Por otra parte, y en lo que se refiere a la formacién de los funcionarios que gestionan las
prestaciones objeto de esta Fiscalizacion, de la informacion facilitada se puede deducir que ha sido
limitada y no siempre ha estado relacionada con los trabajos desarrollados o con las herramientas
informaticas®.

De acuerdo con la informacion facilitada por los funcionarios entrevistados en la OD de Madrid, y
en los SSPP de Sevilla y Vizcaya, la distribucion geografica es un factor que limita a los

%2 En el tramite de alegaciones MUFACE indica que “En cualquier caso, en materia formativa MUFACE esta sujeta a lo
que establecen las convocatorias anuales del INAP para recibir las subvenciones destinadas a la financiacién de los
planes de formacion en el marco del Acuerdo de Formacion para el Empleo en las Administraciones Publicas, que
determinan, ademas, lineas prioritarias de actuacién. A modo de ejemplo, cabe citar la convocatoria para 2011, que se
publicé en el BOE de 7 de enero de 2011 por Resolucién de 29 de diciembre de 2010, del Instituto Nacional de
Administracion Publica, por la que se convocan para el ejercicio 2011 subvenciones destinadas a la financiacion de
planes de formacién en el marco del Acuerdo de Formacion para el Empleo de las Administraciones Publicas. En ella se
establecen, dentro de las directrices y criterios de valoracion de los planes de formacién presentados en el ambito de la
Administracion General del Estado, la inclusion de acciones formativas vinculadas a las areas de Evaluacion del
Desempefio, Politicas de Igualdad, Prevencién de Riesgos Laborales y Responsabilidad Social y
Medioambiental”.

Sin embargo, el art. 11.1 de esta Resolucion, que recoge las directrices y criterios para la valoracién de los planes
presentados por la AGE, establece en su apartado c) los criterios a valorar en el disefio de los planes, entre los que se
menciona “la integracion del plan de formacién en la planificacion estratégica de la entidad promotora y la adecuacién de
su contenido a los objetivos de la misma”. Ademas en el siguiente apartado d) se mencionan los criterios de valoracién de
los contenidos de estos planes: “Inclusiéon de acciones formativas vinculadas a la promocion profesional y a la carrera
administrativa. Incorporacion de actividades formativas que sean instrumento de motivacion y compromiso de los
empleados publicos. Acciones formativas tendentes a mejorar la cualificacion y adquisicion de competencias de los
empleados publicos. Inclusion de acciones formativas relativas a la Administracién Electrénica. En el caso de los planes
de la Administracion General del Estado, ademas de los criterios anteriores, se tendra en cuenta la inclusion de
acciones formativas vinculadas a las siguientes areas: Evaluacion del desempefio. Politicas de Igualdad. Prevencién de
Riesgos Laborales. Responsabilidad social y medioambiental”.

En definitiva, los criterios mencionados por MUFACE en sus alegaciones ni son los Unicos ni son los determinantes pues
la Resolucion menciona con caracter previo otros criterios de valoracion que vinculan positivamente las acciones de
formacion y entre ellos que las actividades formativas tiendan a mejorar la cualificacién y adquisicién de
competencias de los empleados publicos y también la inclusion de acciones formativas relativas a la
Administracién Electrdnica.
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funcionarios que prestan servicios en los SSPP para solicitar cursos de formacién cuando éstos se
organizan fuera de su lugar de residencia y exigen desplazamientos, pues hay que tener en cuenta
gue las dietas por alojamiento y manutencion aprobadas por la AGE que les serian abonadas no
serian suficientes para cubrir el coste real, dados los grupos, C1 y C2 a los que mayoritariamente
pertenecen.

De hecho, los cursos programados por la Mutualidad en 2009, 2010 y 2011 dentro de sus Planes
de Formacion fueron impartidos en la ciudad de Madrid, si bien algunos de caracter informatico
pueden realizarse a través de Internet. A modo de ejemplo, cabe resaltar que, de acuerdo con la
informacion facilitada por la Mutualidad, en 2010 se celebr6 un curso sobre Gestion de la
Incapacidad Temporal y que en mayo de 2011 se ha celebrado un curso sobre “Procedimiento de
Control y Seguimiento de las Situaciones de Incapacidad Temporal en el Régimen especial de la
Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado” de gran interés para los gestores situados
en los SSPP, en los que no aparecen incluidos ninguno de los funcionarios de la OD Especializada
de Pagos Periddicos de Madrid ni de los SSPP de Sevilla y Vizcaya, lo que llama la atencion.

Algunos cursos de tipo basico, de contenidos informéticos o no, o de idiomas, organizados por
MUFACE son impartidos localmente evitando desplazamientos o también a través de Internet.

Por todo ello, no resulta extrafio que los funcionarios entrevistados hayan manifestado que intentan
suplir las carencias de la formacion continua programada por MUFACE intentando asistir a cursos
organizados por las Administraciones de sus Comunidades Autbnomas, si bien en el SP de Vizcaya
ponen de manifiesto que les resulta dificil acceder a ellos.

La informacién detallada de la asistencia de los funcionarios de la OD de Madrid y los SSPP de
Sevilla y Vizcaya a acciones formativas organizadas por MUFACE pone de manifiesto que esta
siendo limitada y ello en un contexto de cambios producidos en las prestaciones de IT, de riesgo
durante el embarazo y de riesgo durante la lactancia natural y en un momento en que se ha
implantado un sistema informatizado precisamente para el seguimiento y control de estas
situaciones protegidas.

La Mutualidad debe efectuar un analisis de los contenidos de formacién necesarios y de la formay
el lugar en que debe impatrtirla, por ejemplo: con formacién de formadores, presencial, contratando
in situ con centros de formacion, a través de la Red, etc.

I11.4.2.-Los recursos informéticos dedicados a estas prestaciones

Se exponen aqui los resultados del andlisis de los recursos informaticos, especialmente de las
aplicaciones informaticas de MUFACE que sirven para la tramitacion de los expedientes de las
prestaciones objeto de esta Fiscalizacion.

Debe comenzarse por indicar que MUFACE cuenta en sus SSCC con una Unidad de Informética
en la que trabajan personas al servicio de MUFACE y de empresas contratadas que desempefian
su trabajo bajo la supervision de personal de la Mutualidad.

Esta unidad, que esta integrada en la Secretaria General, esta dividida en tres areas: Sistemas y
Comunicaciones, Desarrollo (que implementan las aplicaciones, entre ellas SIGMA, actualmente
SIGMA 2) y Explotacion.
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Para la gestion de las dudas y problemas relacionados con las distintas prestaciones, MUFACE
dispone de un Centro de Soporte que soluciona las incidencias que se plantean a los funcionarios
tramitadores de los SSPP y otros usuarios a través de la Intranet.

111.4.2.1.-LAS APLICACIONES INFORMATICAS RELACIONADAS CON LA FISCALIZACION

La aplicacion mas importante utilizada por el organismo es el Sistema Integrado para la Gestion del
Mutualismo Administrativo, conocida como SIGMA y como SIGMA 2 en su actual version, en
funcionamiento desde mayo de 2010. Como ya se ha indicado, esta aplicacion tiene dos modulos;
uno de ellos sirve para la gestion del colectivo de MUFACE vy el otro para la gestion de las
prestaciones hasta su pago. De ella, los SSPP y OODD pueden extraer otras informaciones, como
la que es necesaria para la elaboracion de las cuentas justificativas trimestrales.

Los resultados del analisis de esta aplicacion se exponen a continuacion.

111.4.2.2.- LA APLICACION SIGMA Y SU VERSION SIGMA 2 Y LA GESTION DE PRESTACIONES
OBJETO DE ESTA FISCALIZACION.

1. Introduccién

MUFACE viene utilizando la aplicacion SIGMA para la gestidén de estas prestaciones, en su version
SIGMA 2 desde 2010.

Los funcionarios autorizados, entre ellos los tramitadores, acceden a esta aplicacion a través de
una clave personal y pueden realizar diferentes cometidos: dar de alta las solicitudes y tramitarlas
como un expediente, hacer busquedas, preparar pagos, ordenarlos, notificar las 6rdenes de pago,
comprobar los pagos realizados, anularlos en su caso, generar las retenciones del IRPF, obtener
los datos para elaborar luego las néminas de las prestaciones de IT y de Gl y explotar la
informacion disponible para la formacion de las cuentas justificativas trimestrales.

A pesar de que SIGMA, en sus dos versiones constituye un apoyo indudable para la gestion hay
gue indicar que el examen de las solicitudes y del resto de la documentacién y su tramitacion hasta
que se reconoce el derecho o se deniega, no se realiza sobre documentacion informatizada sino
gque se realizaba y se sigue realizando sobre documentacién en soporte papel. Incluso la carpeta
fisica original de cada prestacién debe ser adjuntada a las cuentas parciales trimestrales rendidas
por cada SP a los SSCC como soporte justificativo de cada gasto, tal y como se indica mas
adelante.

Esto quiere decir que en MUFACE no se ha producido alun este salto material y cualitativo, que si
ha tenido lugar en otras entidades gestoras de otros Regimenes de Seguridad Social y que ha
conseguido ademas otro efecto adicional inmediato de gran valor y es que la informacién que
contiene el expediente informatizado pueda ser verificable por los 6rganos que deben hacer el
seguimiento y el control de la gestion y de su calidad, en tiempo real. De hecho y como se vera
mas adelante en este Informe, las carpetas de los expedientes originales que acompafiaban a las
cuentas justificativas trimestrales examinadas por el Tribunal no son verificadas con caracter
sistematico por ninguna de las unidades de los SSCC relacionadas con estas prestaciones, solo
por la Intervencién Delegada cuando pide muestras de estos expedientes para su control.
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Cuando se introduce una nueva solicitud de prestacion en SIGMA 2, la evolucion de su gestion se
refleja por medio de sucesivas claves numéricas® que deben indicar el estado de la tramitacion de
la prestacion hasta su resolucidon y pago. Sin embargo, se ha podido comprobar que esta
informacion no es progresivamente actualizada de forma automatica por la propia aplicacion,
debiendo hacerlo cada funcionario al finalizar cada fase o tramite, por lo que pueden existir
diferencias entre el estado de tramitacion del expediente que figura en SIGMA 2 y el real.

2. Limitaciones de la aplicacién SIGMA 2.

A lo largo del Informe se va dejando constancia de limitaciones que se han detectado en esta
aplicacion; sin embargo, este Tribunal ha considerado conveniente agrupar aqui las que se han
considerado de mayor importancia, con la finalidad de ofrecer una vision global de la aplicacion,
indicando, en su caso, las deficiencias que estan relacionadas con las prestaciones objeto de esta
Fiscalizacion.

e En el acceso a la aplicacion

El acceso a la aplicacion se realiza mediante la identificacion del usuario y la incorporacion de
su correspondiente clave. Respecto a esta clave debe indicarse que no se renueva
periédicamente, por lo que, con el paso del tiempo, puede ser conocida por otros usuarios,
pudiendo éstos realizar actuaciones en sustitucion del usuario dado de alta en SIGMA 2.

Segun la informacion facilitada por los responsables informaticos de MUFACE, esta debilidad
esta en proceso de correccion.

¢ En la asignacion de funciones a realizar en la aplicacion.

En primer lugar debe indicarse que tanto en los SSPP como en los SSCC existen cuatro
perfiles de acceso a la aplicacion. A este respecto debe diferenciarse la forma de asignacién de
accesos en los SSPP de MUFACE de la utilizada en los SSCC.

La asignacion de estos niveles en los SSPP es la siguiente:

— Nivel 1: Asignado al Director Provincial

— Nivel 2: Corresponde a los Secretarios provinciales o funcionarios asimilados
— Nivel 3: Se asigna al resto de funcionarios

— Nivel 4: Se asigna a los Laborales

En consecuencia, la asignacion de estos perfiles realizada por MUFACE no ha tenido en cuenta
las funciones concretas que debe realizar cada tipo de usuario de SIGMA 2 (recibir y comprobar
la solicitud presentada, realizar su tramitacion, revisar y, en su caso, aprobar o denegar la
solicitud presentada).

El efecto de esta deficiencia se ve incrementado por el hecho de que la diferenciacion de
actuaciones a realizar en SIGMA 2, en los niveles 1 a 3 de los SSPP no es significativa, dado
gue existe coincidencia total de funciones entre estos grupos en 59 de las 64 actuaciones
realizables en SIGMA 2. Asimismo existe coincidencia en el tipo de actuacién a realizar por los
funcionarios de nivel 1, 2 y 3 en cada una de las 59 prestaciones coincidentes.

% Clave 5, situacion inicial, cuando esta pendiente de documentacién; 25, cuando ya estéa siendo valorada; 40, cuando el
expediente esta resuelto y 50 cuando esta anulado.
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Los tipos de actuacién a realizar en cada una de estas prestaciones son, considerandolos de
mayor a menor nivel, los siguientes: Modificacion de datos, Busqueda y Consulta de datos,
Busqueda de datos, y Consulta de datos.

Los niveles 1 a 3 tienen asignados el nivel de actuacion de modificacion de datos en el 89% de
los casos, lo que supone que un mismo funcionario puede gestionar todo el proceso de
tramitacion de un expediente en SIGMA 2, desde la introduccion de los datos de la solicitud
hasta su resolucion.

En opinion de este Tribunal, esta estructuracion de los niveles de acceso a SIGMA 2 presenta
una debilidad de control interno al no existir una adecuada separacion de funciones que
garanticen la adecuacion del dato resultante. En consecuencia, este Tribunal recomienda la
modificacion del actual sistema de asignacion de niveles y de funciones autorizadas a los SSPP
en SIGMA 2 y su sustitucion por otro en el que se contemplen los siguientes criterios:

— Funciones a realizar por cada tipo de puesto de trabajo existente en los distintos SSPP de
MUFACE, considerando las de captura de datos de la solicitud presentada, su tramitacion,
revision y propuesta de resolucion, y resolucion.

— Las plantillas reales con las que cuenta cada uno de los SSPP de MUFACE vy las
actividades que éstos deben realizar.

En el caso de los SSCC de MUFACE, la casuistica es muy similar, diferenciandose en que la
asignacion de prestaciones se hace por unidades organicas, asignandoles el mismo nivel a
todos los componentes de las mismas. Lo mismo que en caso anterior, y por el mismo motivo
indicado, este Tribunal considera necesario revisar la actual forma de asignacion de niveles de
acceso a SIGMA 2 dentro de cada unidad orgénica, teniendo en cuenta, para ello, las funciones
de los componentes de cada unidad.

¢ En la informacion generada para la direccién:

La aplicacion SIGMA 2 permite generar informacion estadistica para los directores provinciales
y los SSCC de MUFACE. A los Directores Provinciales, se les facilita informacién en soporte
informatico sobre: expedientes estimados, expedientes desestimados y expedientes
pendientes. Igual tipo de datos, para el agregado de SSPP, es facilitada a los SS CC de
MUFACE, quienes adicionalmente reciben datos estadisticos sobre expedientes pagados por
las Oficinas y acciones realizadas sobre los expedientes tramitados por las Oficinas.

Este Tribunal considera que la anterior informacion, de tipo estadistico, es adecuada para el
control de actividad, pero no permite detectar irregularidades que hayan podido producirse en la
tramitacién o gestion de prestaciones. Asimismo, debe indicar que existen otras actuaciones
gue también deben ser controladas por MUFACE (en general modificaciones en los datos de
prestaciones y su pago) sobre la que no se genera ningun tipo de informacion.

En consecuencia, este Tribunal recomienda la ampliacién del actual sistema de informacién a
variables tales como importes de prestaciones a partir de un minimo, prestaciones calculadas
sobre retribuciones superiores a los importes que se determinen, modificaciones en las
prestaciones, en sus datos de pago o de sus beneficiarios, etc., todo ello con la finalidad de que
exista un mayor control.
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Ademas de las incidencias de caracter general indicadas anteriormente, este Tribunal ha detectado
las siguientes deficiencias:

e MUFACE cuenta con Instrucciones internas (ver p.3.1 de la Instruccién interna de 8 de
noviembre de 2002 sobre Régimen de los gastos de prestaciones en los servicios provinciales)
gue indicaban que las solicitudes no deben anotarse en el Registro de entrada, debiendo
considerar el alta en la aplicacion informatica como suficiente, con lo que resulta incumplido el
art. 38 de la LRIPAC.

Algunos SSPP introducen en SIGMA 2 las solicitudes en el momento de su presentacién, pero
otros ni siquiera esto y demoran esta actuacion (OD Especializada de Pagos Periddicos del SP
de Madrid, por ejemplo) hasta que la documentacion esta completa.

e Ademas de anotar en el Registro de entrada las solicitudes de los interesados y la
documentacién aportada por el d6rgano de personal, seria conveniente que MUFACE
estableciera como pauta que esta documentacién se introdujera en la aplicacién informética con
las fechas reales de llegada y teniendo presente que la fecha de introduccién de los datos en
SIGMA 2 no sustituye en modo alguno al Registro de entrada.

Puede darse el caso de que la documentacion presentada lleve un sello con fecha, pero sin el
namero de su anotacién en el Registro de entrada.

e SIGMA 2 (y antes SIGMA) asigna a las prestaciones por riesgo durante el embarazo o durante
la lactancia natural el cédigo 04ILT, el mismo que para las prestaciones de IT. Si se quieren
identificar los casos de las dos primeras, hay que acudir (desde noviembre de 2007 pues antes
no se diferenciaban) a otros dos campos, al de prestacion especifica solicitada que les asigna
02 6 03 y al de hecho causante que las identifica como 42 y 75, respectivamente.

Ademés de la complicacion que supone esta codificacion, SIGMA 2 asignaba y sigue asignando
a estas dos prestaciones, por defecto, la clave 01 que corresponde con las prestaciones de IT
lo que implica que el tramitador debe cambiar ésta a las claves 02 6 03 si se trata de una de las
otras dos prestaciones, lo que puede ser una causa de errores.

e La gestion de la prestaciéon por IT, riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lactancia
natural, exige un control de los partes de baja médica pero SIGMA 2 no cuenta con una
pestafia para introducir los datos recogidos en ellos (fecha del parte, duracion...) que son
elementos necesarios para el dia a dia de la gestion. El Tribunal pudo comprobar en los
Servicios Provinciales de Madrid, Sevilla y Vizcaya, que, en cada uno de ellos, se habia ideado
un sistema para poder disponer de esta informacion. En Sevilla, se introducian los datos en el
campo de observaciones. En cambio, en Vizcaya, las tramitadoras contaban con una ficha
manual de control y seguimiento en la que introducian esta informacion.

¢ No existe un campo en el que quede reflejado el cédigo CIE con el que se identifica el proceso
causante de la baja médica, que podria ser incluido de manera que quedara garantizada la
proteccion de este dato. Esta carencia es importante y causa trabajo adicional a los
tramitadores pues, cuando el mutualista presenta una nueva solicitud, deben comprobar por
otros medios si se trata 0 no de la reanudacion de un mismo proceso anterior. También dificulta
la valoracibn de si se trata 0 no de un Unico proceso cuando los sucesivos codigos
corresponden a procesos muy parecidos.

e La aplicacion no permitié6 hasta marzo de 2010, con la version SIGMA 2, el calculo del importe
de la prestacion de IT, que tenia que ser obtenido por los funcionarios tramitadores a traves de
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una aplicacion auxiliar. Esta limitacion ya habia sido objeto de comentario critico, por ejemplo
en el informe elaborado en 2006 por la entonces Inspeccion General de Servicios de las
Administraciones Publicas al que se hace referencia mas adelante en 111.5.1.

Esta aplicacion informatica auxiliar permitia calcular la mensualidad completa del subsidio de
acuerdo con las normas vigentes, imprimir esta informacién en el impreso establecido y el
prorrateo por dias y en su caso la acumulacion de meses de prestacion para la propuesta de
resolucion del expediente.

Al finalizar el calculo, su importe y los datos que habian servido para su célculo tenian que ser
introducidos a mano en SIGMA 2 en los campos correspondientes a las retribuciones bésicas y
las complementarias que servian para los célculos.

e En las pruebas llevadas a cabo en octubre de 2011 en la OD de Madrid, el Tribunal ha
detectado incidencias en el proceso de célculo de las prestaciones de IT:

— La aplicaciéon informéatica SIGMA 2 carece de controles que limiten, para cada grupo
profesional de funcionarios (Al, A2, etc.) y para cada afio al que corresponda la prestacion,
los importes del sueldo base y de los complementos de destino® que pueden grabar los
tramitadores de los expedientes de IT, permitiendo asi introducir cualquier cantidad en estos
conceptos retributivos. Esta misma falta de control informético se produce respecto del
ndmero de trienios®.

Para poder incorporar estos controles, resulta necesario que, previamente, MUFACE afiada
los campos necesarios para registrar el grupo administrativo al que pertenece cada uno de
los mutualistas solicitantes de esta prestacion, asi como el nUmero de trienios 0 sexenios
devengados en cada grupo administrativo.

La incidencia precitada supone una carga de trabajo extra para quienes revisan la gestion
realizada por los tramitadores pues tienen que verificar todos los datos introducidos asi
como los célculos realizados en la aplicacion.

— Al comprobar el funcionamiento de SIGMA 2, el Tribunal observé que ésta permite
reconocer prestaciones de IT con una fecha de efectos posterior a la fecha de baja del
mutualista en la base de datos de “colectivos” (por fallecimiento, jubilaciéon por incapacidad
permanente, etc.), si bien informa al tramitador de esta incidencia.

— La aplicacibn SIGMA 2 no avisaba especificamente del agotamiento del plazo de la
prestacion de IT. No obstante, a la hora de realizar los pagos, no permitia introducir una
mensualidad que ya hubiera sido abonada.

e La aplicaciéon informética SIGMA y su versidn 2 exigen la introduccién obligatoria del periodo de
carencia en la prestacion por IT, por riesgo durante el embarazo o por riesgo durante la

% Ambos conceptos retributivos vienen determinados en las leyes anuales de Presupuestos Generales del Estado

% En alegaciones, MUFACE argumenta refiriéndose a SIGMA que “...esta aplicacion si tiene estandarizados los importes
de las retribuciones basicas correspondientes al salario de los mutualistas que aparecen en la Ley de Presupuestos
Generales del Estado”. Sin embargo, en las pruebas realizadas en octubre de 2011 en la OD de Madrid, el Tribunal
simul6 operaciones con importes de sueldo base muy superiores a los establecidos en la Ley de Presupuestos Generales
del Estado y con importes correspondientes a un namero de trienios imposible de alcanzar que, sin embargo, fueron
aceptados por la aplicacion.
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lactancia. Y ello a pesar de que solo es necesario haber cotizado durante seis meses para tener
derecho a la prestacion econdémica en el caso de IT por enfermedad o accidente comun.

El manual de la aplicacion SIGMA en sus dos versiones indica que una vez transcurridos
guince dias naturales desde que se introdujo el expediente sin que éste se haya resuelto, el
tramitador puede emitir una comunicacion al interesado que explique la demora en el
procedimiento y los efectos del silencio administrativo y ademas la aplicacion permite acceder a
una pantalla en la que se pueden consultar todos los expedientes para los que existe esta
demora.

Sin embargo, en los trabajos de campo no se ha podido comprobar su utilizacién que podria ser
valida para el seguimiento de los tiempos de gestion y de los expedientes pendientes, siempre
gue no se hubieran producido las demoras iniciales en la introduccion del expediente en la
aplicacion que se acaban de indicar.

No existe en ninguna de las dos versiones de SIGMA un campo para anotar la suspension o
interrupcioén de los plazos de tramitacion, frecuentes en los expedientes de prestaciones de Gl y
de LPNI. En el mejor de los casos el tramitador lo reflejaba en el campo de observaciones,
debiendo hacer un seguimiento caso a caso, sin alertas.

En relacion con los pagos, SIGMA 2 no incluia ninguna alerta que indicara al tramitador que
puede estar cometiendo un error al elegir la mensualidad que se abona, cuando no escoge la
correlativa. La versién SIGMA 2 controla que el periodo pagado sea coherente con las fechas
introducidas durante la tramitacion del expediente, pero si la solicitud incluye varios meses, no
controla que queden pagados.

Para aquellas prestaciones en las que MUFACE debe efectuar retenciones de IRPF, la
aplicacion de la Agencia Estatal de la Administracion Tributaria (en adelante, AEAT) no estaba
integrada en SIGMA ni lo esta en SIGMA 2 y el tramitador ha debido utilizar dos aplicaciones
separadas para el célculo del porcentaje de la retencion y la determinacion de la cantidad a
retener, lo que supone, también en este caso, un incremento de la carga de trabajo de los
responsables de la unidad que tiene asignada la tramitacion de los expedientes de IT, al
obligarles a revisar los datos y calculos incorporados en la aplicacién y el importe de la
prestacion a reconocer.

La aplicacion SIGMA y su version SIGMA 2 no recogen la gestion de los SSPP ni de los SSCC
en relacién con los reintegros de prestaciones indebidamente pagadas desde su deteccion
hasta la cancelacion de la deuda en via voluntaria, en via ejecutiva, por compensacion o por
aplazamiento y fraccionamiento o incluso la anulacion de la reclamacion cuando proceda, lo
gue provoca problemas que se exponen en la seccion 111.10 de este Informe y limitan la
posibilidad de compensar la deuda con cargo a nuevos pagos de prestaciones.

Se pone de manifiesto la necesidad de establecer procedimientos de trabajo integrados en una
aplicacion informética propia relacionada con SIGMA 2 o0 en ésta misma.

Las dos versiones no facilitan la gestibn del procedimiento seguido para aplicar una
compensacion para el reintegro de una deuda. En la aplicacion sélo queda reflejada la
existencia de una compensacion cuando se anota el pago de la prestacion a la que se ha
aplicado pues aparece el pago al beneficiario y el ingreso en el Banco de Espafia a favor de
MUFACE por el importe compensado.
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e En el proceso de pago de las prestaciones, la aplicacion no “captura” automaticamente los
importes que ya figuran en ella, obligando al tramitador de la prestacion a regrabarlos en cada
orden de pago tramitada, con la consiguiente carga de trabajo afiadida que este hecho
representa, asi como la posibilidad de incorporar importes de pago diferentes a los estimados
en el proceso de célculo de la prestacion. *

e Finalmente, SIGMA 2 no esta directamente interconectada con la aplicaciéon que utiliza
MUFACE para el seguimiento y control de las prestaciones de IT y de riesgo durante el
embarazo y durante la lactancia natural a través de reconocimientos médicos. La desconexion
supone que, al comienzo, no se transfieren los datos sobre cada prestacion desde la primera a
la segunda aplicacion y que, después de los reconocimientos, no se conectan sus resultados
con la duracién de la prestacion.

I11.4.3.- Referencia a las instalaciones de MUFACE en las oficinas visitadas.

Se ha querido hacer una breve referencia a las instalaciones en las que prestan servicios los
funcionarios que gestionan las prestaciones objeto de esta Fiscalizacién porque las de la OD de
Pagos Especializados del SP de Madrid y las de los SSPP de Sevilla y Vizcaya, varian
sustancialmente entre si.

Como ya se ha indicado, el SP de Madrid ha situado la gestion de las prestaciones de IT (excepto
las del colectivo asignado a la OD “de Exteriores”) y de GlI, en la OD Especializada de Pagos
Periodicos en una planta en alquiler muy amplia en un edificio, distinto de aquél en que esta
ubicada la sede del SP.

En las fechas en que se realizaron los trabajos de campo en esta oficina, se pudo comprobar que
no existia ninguna indicacion sobre la OD en el portal ni en la puerta del local y en la pagina web no
aparecia, por lo que la atencion en persona a los mutualistas era muy reducida. Si era
perfectamente conocida por quienes presentaban habitualmente la documentacion necesaria para
la gestion de las prestaciones en nombre de los érganos de personal.

El SP de Sevilla estaba ubicado en una Unica sede y también el de Vizcaya lo que explica su
organizacion del trabajo en la que los tramitadores de estas prestaciones realizan también otras
funciones o gestionan otras prestaciones.

La sede del SP de Sevilla resultaba reducida, produciéndose una sensacién de falta de espacio a
toda la plantilla, teniendo en cuenta los numerosos mutualistas que esperaban ser atendidos®’.

% MUFACE indica en sus alegaciones que “...ya que la aplicacion muestra de manera automatica en la orden de pago el
valor que se ha pagado el mes anterior. Si este mismo valor es el que corresponde a la orden de pago actual, sélo tiene
gue aceptar la operacion...”. Respecto de esta alegacion, debe sefialarse que, de su propio contenido se deduce la
necesidad de regrabacién de datos en el caso de efectuar el primer pago de la prestacion solicitada y en todos aquellos
casos en los que exista una variacion de importes de un mes a otro, lo que confirma la incidencia sefalada en el Proyecto
de Informe.

3 En alegaciones MUFACE indica que la superficie de este SP es de 700 metros cuadrados y enumera las mejoras que
se han introducido para hacer el espacio mas amplio y agilizar y ordenar la atencién al publico. No obstante, prosigue,
“..se realizard un estudio mas exhaustivo de la afluencia de publico y se tomaran, en su caso, las medidas
consecuentes”, prevision que comparte este Tribunal.
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MUFACE debe reconsiderar por un lado la necesidad de alquilar locales y por otro la utilizacién
efectiva de sus inmuebles como en el caso de Madrid, y si sus instalaciones son suficientes y
adecuadas a la normativa legal, como en el caso de Sevilla.

[11.5. EL REGIMEN ECONOMICO Y FINANCIERO DE MUFACE.
111.5.1.- Introduccién

El régimen econdmico-financiero, patrimonial, presupuestario, contable y de intervencién y control
financiero de las prestaciones de la Mutualidad esta regulado por lo previsto en el capitulo VI del
TRLSSFCE y en el Capitulo X de su Reglamento y por las normas que los desarrollan asi como por
la Ley General Presupuestaria, por la Orden del entonces Ministerio de Administraciones Publicas,
de 17 diciembre 1998, y, supletoriamente, por la Ley 6/1997, de 14 de abril, de Organizacion y
Funcionamiento de la Administracion General del Estado (LOFAGE).

En particular, el art. 145.2 del Reglamento aprobado por Real Decreto 375/2003, de 28 marzo de
2003, indica que el régimen presupuestario de la Mutualidad General se regulara por lo dispuesto
en el Texto Refundido de la Ley General Presupuestaria y sus normas de desarrollo, sin perjuicio
de sus peculiaridades en cuanto a las normas sobre gastos, pagos, intervencion y contabilidad, a
cuyo fin el entonces Ministerio de Administraciones Publicas dictaria las normas oportunas.

A la entrada en vigor del Reglamento en 2003, era la Orden de 17 diciembre 1998 (modificada en
1999) la que regulaba ya las normas de aplicaciéon a los gastos y pagos relativos al funcionamiento
interno y al cumplimiento de la accién protectora de MUFACE, asi como a su régimen
presupuestario, contable y de fiscalizacion. Pues bien, esta norma es la que se sigue aplicando en
la actualidad pues no se han dictado otras posteriores sobre esta materia a pesar de lo que pide,
desde 2003, el art. 145.2 del Reglamento.

l11.5.2.- La presupuestacion y el gasto de las prestaciones objeto de esta Fiscalizacién.
Modificaciones presupuestarias.

El Capitulo 4 Transferencias Corrientes del presupuesto de gastos de la Mutualidad, recoge en el
concepto 480 Subsidios e Indemnizaciones los créditos para las prestaciones que son objeto de
esta Fiscalizacion. A su vez, el subconcepto 48000 recoge el crédito para las prestaciones de IT
(para las de IT propiamente dichas y también para las prestaciones por situacion de riesgo durante
el embarazo y por situacién de riesgo durante la lactancia natural); el 48001 para las de Asistencia
al Gran Invalido y el 48002 para las de Lesiones permanentes no invalidantes®®.

Las dotaciones iniciales y definitivas en los ejercicios 2007 a 2010 del concepto 480 han sido las
gue se recogen en el siguiente cuadro.

% Cabe sefialar gue en los presupuestos del INSS, los créditos para financiar las prestaciones por riesgo durante el
embarazo o durante la lactancia natural se registran separadamente de los créditos destinados a financiar la IT, lo que
permite conocer facilmente el gasto presupuestario correspondiente a cada una de estas prestaciones. Sin embargo, este
desglose no se produce en el presupuesto MUFACE aunque el gasto en cada prestacién puede deducirse de la
informacion disponible a partir del mes de noviembre de 2007.
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CUADRO N° 7: DOTACIONES PRESUPUESTARIAS DEL CONCEPTO DE GATO 480 SUBSIDIOS E
INDEMNIZACIONES DURANTE EL PERIODO 2007-2010

EJERCICIO | CREDITOS INICIALES | MODIFICACION PRESUPUESTARIA | CREDITOS DEFINITIVOS
2007 168.532.670,00 0,00 168.532.670,00
2008 187.834.770,00 0,00 187.834.770,00
2009 200.992.260,00 -360.000,00 200.632.260,00
2010 211.037.900,00 -1.065.740,00 209.972.160,00

La modificacion presupuestaria del afio 2009 se debe a una transferencia al subconcepto 48101
“Parto multiple” que presentd una insuficiencia para atender el gasto previsto en esta prestacion
que se hizo con cargo al subconcepto 48000, cuyo saldo permitia cubrir la insuficiencia
mencionada.

La modificacion del afio 2010 se debe a la transferencia al Capitulo 2, al subconcepto 227.6
Estudios y trabajos técnicos, con cargo al subconcepto 48000, para satisfacer el precio establecido
en la Encomienda de Gestion al INSS* para la realizacion de reconocimientos médicos por parte
de las Unidades Médicas de Seguimiento en las situaciones de IT y de riesgo durante el embarazo
y durante la lactancia (ver 111.7.6.5.).

Esta misma modificacion, y por el mismo importe, se ha producido en 2011, si bien con la novedad
de que se prevé que esta transferencia se consolidard en el momento de la elaboracion del
Presupuesto de MUFACE para 2012 y para los siguientes ejercicios presupuestarios.

En el siguiente cuadro se reflejan los importes de las obligaciones reconocidas netas de los
ejercicios 2007 a 2010 y su relaciéon con los créditos definitivos.

CUADRO N° 8: EJECUCION PRESUPUESTARIA DEL CONCEPTO DE GASTO 480. SUBSIDIOS E
INDEMNIZACIONES DURANTE EL PERIODO 2007-2010

ARIO CREDITOS OBLIGACIONES % EJECUCION
DEFINITIVOS RECONOCIDAS NETAS PRESUPUESTARIA
2007 168.532.670,00 159.786.979,25 94,8%
2008 187.834.770,00 148.405.867,84 79,0%
2009 200.632.260,00 145.127.279,59 72,3%
2010 209.972.160,00 139.669.396,18 66,5%

Fuente: Cuentas rendidas por MUFACE al Tribunal de Cuentas.

Como se puede observar, el grado de ejecucion de este concepto indica que su presupuestacion
no ha tenido en cuenta la disminucion del gasto que era previsible y que finalmente se ha producido
fundamentalmente en el subconcepto 48000, por causa de la reduccién del nimero maximo de
meses de prestacion econdémica por IT, que es la de mayor importancia dentro de este concepto.

El desglose de las obligaciones reconocidas netas por prestaciones en estos ejercicios queda
reflejado a continuacion.

¥ De este importe, 142.099 € fueron transferidos por el INSS al ICAM para la financiaciéon de los reconocimientos en la
Comunidad Autbnoma de Catalufia.
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CUADRO N° 9: GASTO POR PRESTACIONES FISCALIZADAS DURANTE EL PERIODO 2007-2010

GASTOS POR SUBSIDIOS E
INDEMNIZACIONES

2007 2008 2009 2010

Prestaciones de Incapacidad Temporal
y por riesgo durante el embarazo y
durante la lactancia natural
(Subconcepto 48000)

Prestaciones para Asistencia al Gran

140.080.805,25| 128.033.460,64 | 123.787.551,77 | 118.011.974,25

Invalido (Subconcepto 48001) 18.231.174,00| 19.059.286,54| 19.959.838,03| 20.339.403,18
Prestaciones por Lesiones
Permanentes No Invalidantes 1.475.000,00 1.313.120,66 1.379.889,79 1.318.018,75

(Subconcepto 48002)

TOTAL SUBSIDIOS E
INDEMNIZACIONES (CONCEPTO
480)

145.127.279,59 | 139.669.396,18

159.786.979,25 | 148.405.867,84

En lo que se refiere al ejercicio corriente de 2011, MUFACE indica que se produjeron humerosos
cambios en el proceso de elaboracion del Presupuesto para 2011 desde su propuesta inicial a la
Oficina Presupuestaria ministerial hasta los finalmente aprobados. En el contexto del Plan de
Austeridad de la AGE 2011-2013, y a efectos del capitulo 4 del programa 222M, la DG de
Presupuestos propuso mantener los créditos del afio 2010 en los conceptos 480 y 481, a pesar de
los remanentes de afios anteriores que razonablemente se van a producir también en este
ejercicio, por tratarse de prestaciones sociales y reducir las dotaciones de los restantes conceptos
al considerar que se trataba de servicios sociales. La situacién final para este ejercicio es la que se
recoge en el siguiente cuadro, en el que se incluye la comparacion con los datos de 2010.

CUADRO N° 10: EVOLUCION PRESUPUESTARIA EN LOS EJERCICIOS 2010 Y 2011 DE LOS GASTOS
DEL CAPITULO 4

CONCEPTOS DE GASTO DEL VARIACION % VARIAC.
CAPITULO 4 EJ. 2010 | EJ. 2011 ANUAL ANUAL
480. SUBSIDIOS E INDEMNIZACIONES. 211'037’8 210512'3 425,62 -0,20%
481. PROTECCION FAMILIA., 30.989.02 | 30.989.02 0.00 0.00%
482. SERVICIOS SOCIALES, 61.695,50 | 55.878,65 5.816,85 29.43%
483. ASISTENCIA SOCIAL. 8.61124| 6.419.89 2.191,35 25.45%

[11.5.3.- Régimen de gastos, pagos y su justificacion.
111.5.3.1.- INTRODUCCION

El procedimiento seguido por MUFACE en la tramitacion de los gastos y pagos relativos a personal
y pensiones, gastos corrientes en bienes y servicios, financieros, prestaciones, inversiones,
activos y pasivos financieros se adecuara a las reglas sobre operatoria de ejecucién de gastos
aplicable a los organismos autbnomos, sin perjuicio de lo que establece la Orden Ministerial de 17
de diciembre de 1998 que regula el régimen de los gastos, pagos, intervencién y contabilidad de
MUFACE.
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Al Director General de MUFACE, que ostenta la representacién legal del organismo, le
corresponden entre otras competencias: la resolucion de los expedientes relativos a las
prestaciones; disponer los gastos y ordenar los pagos de la Mutualidad. Sin embargo el interés de
una mayor flexibilidad en la tramitacion de los procedimientos administrativos, por un lado, y la
importancia de los 6rganos periféricos de la Mutualidad por otro, han aconsejado la delegacion de
funciones del Director General a favor de diferentes érganos de la Mutualidad, recogida en la
Resolucion de 20 de julio de 2004, de MUFACE. En lo que se refiere a las prestaciones objeto de
esta Fiscalizacidn esta delegacion se puede resumir de la siguiente forma:

e Seran los directores de los SSPP y de los Servicios de Ceuta y Melilla o los jefes de las OODD
los que dicten la resolucién o adjudicacion definitiva de los expedientes de prestaciones de IT,
riesgo durante el embarazo, Gl y LPNI y, cuando proceda, la declaracion y revision de los
grados de incapacidad, la extincion o anulacion del derecho a la percepcion de las
prestaciones, la revision de su importe, asi como el pago. No enuncia la delegacion para las
prestaciones por riesgo durante la lactancia natural pero MUFACE la viene aplicando aunque
no ha modificado la resolucion.

e Esta misma Resolucion, en su apartado sexto, prevé que los directores de los SSPP vy los jefes
de las OODD conformaran los justificantes de gasto y ordenaran los pagos que hayan de
efectuarse, en el ambito de su respectiva caja pagadora, con cargo a anticipos de caja fija o
fondos a justificar, a excepcion de la aprobacién de las cuentas justificativas en ambos
procedimientos y que también formalizaran los instrumentos materiales de pago con la firma
mancomunada que corresponda, sin perjuicio, en su caso de las suplencias que resulten
procedentes.

Por su parte, la Orden de 17 diciembre 1998 prevé que:

e Aquellas prestaciones cuya concesion y pago se atribuye por delegacion a los Directores de los
SSPP y a los Jefes de las OODD seran materializadas por ellos a través de una cuenta Unica
de prestaciones.

e Para la realizacion de estos pagos, los SSCC libraran fondos trimestralmente o con la
periodicidad que resulte necesaria, a esta cuenta Unica. Estos fondos, de caracter
presupuestario, se imputaran a las aplicaciones presupuestarias que correspondan a cada uno
de los gastos de las prestaciones de que se trate.

e Las propuestas de pago para la situacion de estos fondos, que seran objeto de fiscalizacion
previa, deberan indicar: la cuantia por aplicacion presupuestaria y el detalle de cada una de las
prestaciones con el grado maximo de desglose que esté establecido en la contabilidad
presupuestaria.

e Las disposiciones de fondos de esta cuenta se efectuaran mediante cheques nominativos o
transferencias bancarias, autorizados con las firmas mancomunadas del Director del SP y
Secretario provincial o del Jefe de la OD y el jefe de la unidad de gestion, respectivamente, o de
quienes les representen en caso de ausencia, segun detalla la Orden.

o En relacién con la operacién de justificacion de los fondos librados a la cuenta bancaria Unica,
la Orden establece que esta operacion comprendera las siguientes fases:

» Cada SP u OD rendira en la primera quincena de los meses de abril, julio, octubre y enero
una cuenta parcial referida a todas las obligaciones satisfechas en su ambito en el trimestre
inmediato anterior, que seran enviadas al Departamento de Gestion Econémica y Financiera
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de los SSCC, acompafiadas de los expedientes originales de las prestaciones y demas
documentos justificativos de la aplicacibn de los fondos que estan detallados en la
Instruccion interna de MUFACE sobre el “Régimen de los gastos de prestaciones en los
Servicios provinciales”.

Vencido el plazo previsto sin haber recibido la cuenta, este Departamento puede conceder a
los SSPP u OODD una ampliacién de plazo, transcurrido el cual, y hasta tanto se rinda la
cuenta o se justifique la causa de la demora quedara en suspenso la autorizacién a la
unidad afectada para efectuar disposiciones de fondos de la cuenta Unica de prestaciones.

» EIl Departamento de Gestion Econdémica y Financiera, debe confeccionar, con las cuentas
parciales, la cuenta global trimestral que debera ser rendida y aprobada, en su caso, por el
Departamento de Gestiébn Economica y Financiera, por delegacion de la Direccién General
de MUFACE, dentro del trimestre siguiente, previo el ejercicio del control financiero por la
Intervencion Delegada (art. 2.5 de la OM).

Salvo en el dltimo trimestre del afio, en el que procedera su reintegro al Banco de Espafia, las
cantidades que no resulten invertidas al final de cada uno de los trimestres restantes quedaran
en la cuenta Unica de prestaciones y se consideraran a todos los efectos como dotacion inicial
del trimestre inmediato siguiente al de rendicion de la correspondiente cuenta trimestral.

111.5.3.2. VERIFICACIONES EN EL DEPARTAMENTO DE GESTION ECONOMICA Y FINANCIERA
DE LA DIRECCION GENERAL.

Como resultado de los trabajos realizados en los SSCC, se ha comprobado que:

La provision de fondos de la cuenta Unica de prestaciones y las disposiciones realizadas por los
SSPP y OODD para materializar los pagos de aquellas prestaciones econémicas cuya gestion
tienen atribuida por delegacién, entre las que se encuentran las que son objeto de esta
Fiscalizacion, han sido correctas y también las operaciones de cierre al final del ejercicio.

Se comprobd que el importe total de 148.405.867,84 € de las Obligaciones Reconocidas Netas
del concepto 480 Subsidios e indemnizaciones, recogidas en la ejecucion presupuestaria de
2008, coincidia con los pagos realizados por MUFACE por las prestaciones objeto de esta
Fiscalizacion. También coinciden los importes desglosados para cada uno de los subconceptos:
el 48000 con un importe de 128.033.460,64 de prestaciones de IT y prestaciones por riesgo
durante el embarazo y riesgo durante la lactancia; el 48001 con un importe de 19.059.286,54 €
por prestaciones de Gl y el 48002 con un importe de 1.313.120,66 € por prestaciones de LPNI.

También existe coincidencia en el ejercicio de 2010, en el que el total de Obligaciones
Reconocidas netas ascendio a 139.669.396,16 €, de los que 118.011.974,25 € correspondieron
a prestaciones de IT y por riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lactancia;
20.339.403,18 € a prestaciones de Gl y 1.318.018,75 € a prestaciones de LPNI.

En relacion con las cuentas justificativas trimestrales de los pagos realizados por los SSPP y
por las OODD por estas prestaciones con cargo a los fondos librados por los SSCC y con la
elaboracion de la cuenta global trimestral y su aprobacion, se ha comprobado que:

» Los SSPP y las OODD han elaborado trimestralmente las cuentas justificativas parciales,
obteniendo la informacion fundamentalmente de la aplicacion SIGMA 2, y las han enviado al
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Departamento de Gestion Econdmica y Financiera con algunos retrasos sobre el plazo
previsto, que se han ido reduciendo, como se detalla mas adelante.

» Los datos facilitados en 2009, sobre las fechas de llegada fueron los de sus anotaciones
internas porque esta unidad no conservaba entonces los oficios de remision, si bien, de
acuerdo con las comprobaciones realizadas in situ en la OD Especializada de Pagos
Periodicos de Madrid y en los SSPP de Sevilla y Vizcaya, se pudo confirmar que esta
informacion era fiable.

En las pruebas realizadas en junio de 2011 se ha comprobado que, a partir de la actuacion
del Tribunal, se han comenzado a conservar las comunicaciones de envio de estas cuentas.

» En cuanto a los retrasos se observa que desde la fecha en que el Tribunal realizé sus
primeras comprobaciones, la situacién ha mejorado sustancialmente, en 2010 y 2011.

En los pocos casos de retrasos, no se vienen autorizando ampliaciones de plazo para la
rendicion de estas cuentas parciales tal y como prevé la Orden ministerial sino que el
Departamento de Gestion Econdmico Financiera realiza gestiones informales con los SSPP
y OODD para reclamar su envio.

» En las instrucciones de este Departamento, se hace especial énfasis en que los SSPP y
OODD remitan las cuentas trimestrales separando por un lado la cuenta parcial
propiamente dicha con su documentacidon soporte y, por otro lado, las cajas con los
expedientes originales (en 2009 eran recepcionadas directamente en el archivo), lo que ha
llevado a que éstos no sean objeto de ningun tipo de verificacion ni se haga un seguimiento
por ninguna unidad de los SSCC*° de MUFACE.

» Los expedientes originales deben llegar, de acuerdo con las instrucciones impartidas,
ordenados con la estructura e identificacion del listado que facilita la aplicacion informatica
de la entidad bancaria para el pago de prestaciones que asigna un nimero a cada pago,
aun en el caso de que haya varios pagos que se refieran a un mismo expediente, lo que es
posible. Esta clasificacion del banco obliga a los SSPP y OODD a volver a renumerar cada
uno de los pagos de cada expediente, operacion que soélo pueden realizar una vez que
disponen de ellos una vez finalizado el trimestre*'. Se produce asi una carga de trabajo

0 En alegaciones, Muface indica que “En relacion con la supervision de los expedientes originales que acompafian a las
citadas cuentas, cabe sefialar que, el nimero de expedientes que se reciben con las cuentas trimestrales es del orden de
150.000 expedientes al trimestre, por lo que resulta- imposible la inspeccion individualizada de cada uno de ellos. No
obstante, a partir del afio 2010, se realiza una inspeccién previa de todos los expedientes que van a ser objeto de
fiscalizacién por la Intervencion-Delegada, comprobando que no existen problemas de fondo y que se acompafian de
toda su documentacién correspondiente”. De esta forma, la Mutualidad parece sugerir que el Tribunal estaria
proponiendo que se revisaran todos y cada uno de los expedientes, lo que no se ajusta a lo que se dice en el Informe.
Los SSCC de MUFACE pueden realizar un control utilizando muestras, por ejemplo, pero la ausencia total de cualquier
tipo de verificacion conduce a que, por ejemplo, el Departamento de los SSCC que los recibe ni siquiera pueda garantizar
gue se han recibido todos y cada uno de los expedientes que se justifican en cada cuenta.

En todo caso, MUFACE no debe confiar la Unica verificacion sobre estos expedientes a la que eventualmente pueda
hacer (o no) la Intervencion Delegada.

“l Esta carga de trabajo de la “...numeracion individualizada de expedientes...” aparece, por ejemplo, resefiada en las
alegaciones formuladas por MUFACE el 31 de julio de 2009 al informe de control financiero provisional de la Intervencion
correspondiente al segundo trimestre de 2008 como causa del retraso del envio de la cuenta por la OD de Pagos
Especializados de Madrid.
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importante, sobre todo en aquellos Servicios y Oficinas con mayor volumen de solicitudes
que no se traduce en una mejora de la gestion de los expedientes®.

» Una vez recibida cada cuenta parcial, el Departamento de Gestién Econdmica Financiera
verifica las cuentas propiamente dichas y si detecta errores o falta algun documento o
surgen otras incidencias, las resuelve con los propios SSPP u OODD incluso por correo
electrénico, a la mayor brevedad.

El Tribunal ha comprobado que la informacién de las cuentas parciales de 2008 de los
SSPP de Sevillay Vizcaya y de la OD Especializada de Pagos Periodicos del SP de Madrid,
y su documentacion soporte resultd ser adecuada, y que habian sido integradas en la
cuenta global trimestral correspondiente, una vez subsanadas algunas incidencias.

Las cuentas de los SSPP de esta muestra estaban firmadas por el Cajero Pagador y el
Director Provincial. Sin embargo en el caso de la OD del SP de Madrid la firma es unica
pues coinciden ambas funciones en la misma persona, por lo que, no hay segregacion de
tareas y resulta mermado el control de la actividad por parte del Director del Servicio
Provincial. La Orden ministerial no precisa quiénes deben firmar estas cuentas, cuestion que
debe ser subsanada.

» Una vez verificadas las cuentas parciales de los SSPP y OODD, el Departamento de
Gestion Econdmica y Financiera elabora la cuenta justificativa trimestral global que remite a
la Intervencién para su fiscalizacion antes de proceder a su aprobacion, por delegacién del
Director General previsto en el punto Segundo d) de la Resolucion 20 de julio de 2004 de
delegacién de atribuciones.

» En cuanto a la aprobacién de las cuentas trimestrales globales, el Tribunal ha comprobado
los plazos de los trdmites a seguir hasta su aprobacion. Para ello, ha pedido informacién al
Departamento de Gestion Economica y Financiera y a la Intervencién Delegada de las
cuentas de los afios 2007 a 2010, que una vez verificada permite resefar que:

Todas las cuentas del periodo fiscalizado han sido aprobadas si bien, a junio de 2011, ain
estaban pendientes las del tercer y cuarto trimestre de 2010.

Los plazos en los que el Departamento de Gestién Econdmica y Financiera ha aprobado las
cuentas globales trimestrales han superado siempre el trimestre natural siguiente que prevé
la Orden de 17 de diciembre 1998*. El exceso sobre este plazo oscil6 entre un afio de la

“2 Si bien MUFACE indica en el tramite de alegaciones que la doble numeracion resulta actualmente necesaria para la
identificacion de todos y cada uno de los pagos, es razonable pensar que este proceso pueda ser simplificado, generando
menor carga de trabajo, mejora que la Mutualidad debe abordar.

“ En alegaciones, MUFACE indica que: “Segun lo establecido en el apartado 3.3 de la Orden de 17 de diciembre de 1998
por la que se actualizan las normas sobre gastos, pagos, intervencion y contabilidad de MUFACE, una vez elaborada la
cuenta justificativa global en el Departamento de Gestion Econémica y Financiera, se remite a la Intervencién Delegada
para su fiscalizaciébn como paso previo a su aprobacion, siendo este tramite el que ocasiona la demora sefalada,
pues desde la remisidon de la cuenta a la Intervencion Delegada hasta la recepcion del informe definitivo sobre su
fiscalizacion pueden transcurrir meses”. El Tribunal no puede aceptar esta alegacion pues el plazo de tres meses
establecido por la Orden hasta la aprobacion por MUFACE de cada cuenta trimestral debe dar cabida a tres tramites: la
formacion de la cuenta por parte del Departamento de Gestion Econdmico Financiera, el ejercicio del control financiero
por parte de la Intervencién, asi como su aprobaciéon por MUFACE. De acuerdo con ello, la informacién que se facilita en
el texto de este Informe pone de manifiesto los plazos que ambos intervinientes utilizan los cuales, sumados, excedieron
siempre en el periodo analizado los tres meses previstos en la Orden.
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cuenta del primer trimestre de 2007 y los seis meses de la cuenta del tercer trimestre de
20009.

Respecto de las cuentas trimestrales de los afios 2007 a 2010, el tiempo transcurrido desde
que el Area de Prestaciones del Departamento de Gestion Economica y Financiera
comienza a formar la cuenta hasta que la envia, ya formada, a la Intervencién Delegada, ha
sido menor de tres meses en cinco ocasiones (tercer y cuarto trimestre de 2008 y los tres
primeros trimestres de 2009). En las cuentas restantes, este tiempo llegé a ser de hasta
ocho meses (en la del primer trimestre de 2007) y de seis meses (en la del cuarto trimestre
de 2010).

Los plazos utilizados para el control financiero han oscilado entre los 11 meses en las
cuentas del segundo y tercer trimestres de 2008 y en la del segundo de 2009, y los tres
meses y medio en la cuenta del segundo trimestre de 2010, momento a partir del cual se
han incrementado de nuevo.

La aprobacion posterior de las cuentas globales trimestrales por el Departamento de
Gestion Econdmica y Financiera se produce de forma inmediata, después recibir el informe
definitivo de control financiero.

A partir de estos datos, MUFACE debe considerar si el plazo para la aprobacion de la
cuenta global trimestral es adecuado, y en todo caso si deben ser cambiados los
procedimientos y soportes para las comprobaciones necesarias durante todo el proceso. Se
puede recordar aqui que la Orden ministerial de aplicacion es de diciembre de 1998 y que
no ha sido dictada una nueva norma a pesar de lo dispuesto en su art. 145.2 del
Reglamento, aprobado en 2003.

1.6. LAS PRESTACIONES DE INCAPACIDAD TEMPORAL, RIESGO DURANTE EL
EMBARAZO Y RIESGO DURANTE LA LACTANCIA NATURAL

[11.6.1. Marco normativo

La regulacién actual de estas prestaciones esta esencialmente contenida en el Real Decreto
Legislativo 4/2000, de 23 de junio, por el que se aprueba el Texto Refundido de la Ley sobre
Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado (TRLSSFCE) y en el Real Decreto
375/2003, de 28 de marzo, por el que se aprueba el Reglamento General del Mutualismo
Administrativo (Reglamento) asi como en la Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio que lo desarrolla
en esta materia.

En lo que se refiere a estas prestaciones, el TRLSSFCE fue modificado por la Ley Organica
3/2007, de 22 de marzo, para la Igualdad efectiva de mujeres y hombres que introdujo la prestacion
por situacién de riesgo durante la lactancia natural y por la Ley de Presupuestos para 2009. Las
modificaciones introducidas por ésta Ultima, implicaban un desarrollo reglamentario que se ha

Por estas mismas razones no se puede aceptar la alegacién de MUFACE cuando dice que “La confeccion de la cuenta
justificativa global de prestaciones por el Departamento de Gestién Econdémica y Financiera y su posterior remision a la
Intervencion Delegada para su fiscalizacion, se esta realizando, desde el tercer trimestre de 2008, dentro del trimestre
siguiente al envio de las cuentas justificativas trimestrales por los SP y OD”, porque este plazo de tres meses no esta
reservado Unicamente a las actuaciones de MUFACE. En todo caso, desde el cuarto trimestre de 2009 estos tiempos a
los que alude, han oscilado entre los seis meses de la cuenta del cuarto trimestre de 2010 y los cinco meses de la cuenta
del citado cuarto trimestre de 2009.
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operado a través del Real Decreto 2/2010, de 8 de enero, que ha modificado el Capitulo VI del
Reglamento, que regula las prestaciones de IT y por riesgo durante el embarazo y durante la
lactancia natural, aunque lo ha hecho més alla del plazo de seis meses previsto en la Disposicion
Transitoria Quinta de la Ley 2/2008, que se cumplié el 30 de junio de 2009.

La actual Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio que desarrolla los nuevos arts. 88 a 111 del
Reglamento, regula desde el 1 de julio de 2010 el procedimiento de reconocimiento, control y
seguimiento de las situaciones de IT, riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lactancia
natural, y ha sustituido a la Orden APU/2210/2003, de 17 de julio, por la que se regulaba el
procedimiento de las situaciones de IT y de riesgo durante el embarazo en este Régimen especial
(no la de riesgo durante la lactancia natural).

Por otra parte, han de ser tenidos en cuenta de manera especial, pues también contienen
referencias necesarias para la regulacion de estas prestaciones, el Real Decreto Legislativo
1/1994, de 20 de junio, por el que se aprueba el Texto Refundido de la Ley General de la Seguridad
Social (LGSS); la Ley Organica 3/2007, de 22 de marzo, para la Igualdad efectiva de mujeres y
hombres; la ley 40/2007 de medidas de Seguridad Social y la ley 31/1995, de 8 de noviembre, de
Prevencién de Riesgos Laborales.

MUFACE ha elaborado Instrucciones internas para la gestién de las prestaciones y, de ellas, la
Instruccion de 26 de noviembre de 2010, se refiere al régimen de los subsidios por IT y por riesgo
durante el embarazo o durante la lactancia natural que ha sustituido la anterior Instruccion IT-
1/2008.

El planteamiento y el contenido de las modificaciones introducidas en el TRLSSFCE, en el
Reglamento y a través de la Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio, giran alrededor de las
siguientes ideas fundamentales:

e Los drganos de personal deberan facilitar, mediante la transmision electronica a un fichero
automatizado de MUFACE, los datos esenciales de las situaciones de IT desde su inicio para
Su conocimiento.

e Garantizar que el proceso patolégico que afecte a un funcionario, derivado de una enfermedad
0 accidente, es transitorio y que la situacion no es audn determinante de una incapacidad
permanente que pudiera producir su jubilacion.

e Establecer un seguimiento de los procesos y en especial de su duracién, teniendo en cuenta la
enfermedad o las consecuencias del accidente.

e Una mas precisa regulacion de las licencias en los casos de riesgo durante el embarazo y
riesgo durante la lactancia natural.

Para ello, la Orden introduce novedades en los procedimientos entre los que cabe destacar:

e Los oOrganos de personal deberan transmitir a MUFACE de forma electronica los datos
esenciales de la situacion de incapacidad desde su comienzo a través de un fichero
automatizado (CEPIT) al que también pueden tener acceso las Unidades Médicas de
Seguimiento en los supuestos y con el alcance oportuno de acuerdo con lo previsto en la O
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PRE/1744/2010, de 30 de junio*’. Esto se extiende también a los casos de riesgo durante el
embarazo y durante la lactancia natural de hijo menor de 9 meses.

La introduccidon de estos datos no esta siendo cumplida, en general por los 6rganos de
personal, segun se indica mas adelante en 111.6.7.

e Se establecen informes adicionales de ratificacion, uno para la concesion de la prérroga de la
duracién de la situacion de IT, que debe ser emitido por el facultativo que atiende al mutualista
y que acompafiara al parte médico de baja correspondiente al periodo en que se cumpla el
décimo mes (antes el doce) desde la iniciacion de la situacion de IT, y otro previo a la extincion
de la situaciéon de IT cuando se cumpla el mes decimosexto (antes el dieciocho), teniendo en
cuenta que la duracién maxima de la IT es de 730 dias naturales.

¢ MUFACE trasladara estos informes médicos de ratificacion que le haya remitido el 6rgano de
personal competente, a las Unidades Médicas de Seguimiento de las que dispone, con el fin de
gque éstas realicen un reconocimiento al mutualista antes del cumplimiento del plazo de 365
dias naturales, o de 545 dias naturales, respectivamente, desde el inicio de la situacion de IT.

e Para el seguimiento de los procesos de IT y de su duracion, MUFACE podra pedir a las
denominadas Unidades Médicas de Seguimiento el reconocimiento médico del mutualista y la
emision de un informe en las situaciones que se detallan en la Orden, en especial:

» A peticibn de MUFACE cuando se produzcan los informes de ratificacion ya mencionados, y
cuando los procesos superen la duracién estandar de una determinada patologia.

» A peticion del 6érgano de personal cuando éste necesite asesoramiento durante una licencia
0 para la concesion de una nueva.

» A peticiébn de un mutualista cuando se den las circunstancias previstas en el art. 90.3 del
Reglamento y se le deniegue una licencia, sin perjuicio de la interposicion del recurso
procedente.

Los informes que emitan estas unidades, una vez realicen el reconocimiento al mutualista,
tendran cardcter vinculante para los 6rganos de personal. Sin embargo, la Orden no regula las
situaciones en que, por error u otra causa, el 6rgano de personal no dé cumplimiento al
resultado que se deduzca de los informes de las Unidades Médicas de Seguimiento.

e Se establece un plazo maximo de 545 dias en situacion de IT para que los érganos de personal
inicien, de oficio, el procedimiento de jubilacion del mutualista por incapacidad permanente para
el servicio.

e En cuanto a las licencias por riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lactancia natural,
se detalla la forma de su acreditacién ante el 6rgano de personal siendo necesario:

» Un Informe del médico dependiente de la Entidad o, en su caso, del Servicio Publico de
Salud al que figure adscrita la mutualista y que asista facultativamente a ella o al
lactante, en el que se diagnostique su situacién de embarazo y la fecha probable del
parto o la situacion de lactancia natural, segun corresponda y

* La introduccién de los datos esta claramente orientada al seguimiento de todos los procesos de IT por parte de
MUFACE pero no estan evitando hasta el momento que los 6rganos de personal tengan que aportar documentacion
(partes de baja, licencias y certificado de haberes) cuando un mutualista solicita la prestacion econémica.
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» Un Informe del Servicio de Prevencién del centro donde la mutualista desempefie su
trabajo en el que se hard constar, de acuerdo con la evaluacion de riesgos de la
actividad desarrollada y las condiciones del puesto de trabajo que desempefia, si
concurren 0 no agentes, procedimientos o condiciones de trabajo* que puedan influir
negativamente en su salud y/o en la del feto o en la del lactante, segun corresponda.

l11.6.2. Las contingencias protegidas

En lo que se refiere al TRLSSFECE, el art. 11 establece como contingencia protegida por este
Régimen especial, la IT derivada de enfermedad comun o profesional, de accidente comun o en
acto de servicio o como consecuencia de él. Mas adelante, el art. 18 reitera estas mismas
situaciones y, a continuacion, los arts. 19 y 20 definen los estados o situaciones determinantes de
la IT. En concreto, el art. 19 establece que existe una situacion de IT cuando el funcionario o
funcionaria pueda acreditar un proceso patolégico por enfermedad o una lesion por accidente que
le impida el desempefio de sus funciones publicas con caracter temporal, 0 que se encuentra en
periodo de observacion médica por una enfermedad profesional, siempre y cuando se cumplan
otras dos condiciones:

¢ Que reciba asistencia sanitaria facilitada por MUFACE para su recuperacion vy,

¢ Que haya obtenido del 6rgano de personal de la Administracion en la que preste servicios, una
licencia por enfermedad.

Conviene recordar que la actual redaccion del art. 19 de este Texto Refundido, afiade la condicion
de que el mutualista o la mutualista debe estar recibiendo asistencia sanitaria de MUFACE.

En cuanto a las contingencias protegidas del riesgo durante el embarazo o durante la lactancia
natural de hijo menor de nueve meses para las funcionarias incluidas en este Régimen especial*®,
el precitado 11 del TRLSSFCE no explicita estas dos situaciones, si bien, un poco mas adelante el
art. 22 que esta situado en la Seccion Segunda-Incapacidad Temporal del Capitulo V, regula la
proteccion de estos dos riesgos asimilandolos, actualmente, a la IT derivada de enfermedad
profesional.

La L.O. 3/2007, para la Igualdad efectiva para hombres y mujeres, modificd la regulacion de la
licencia de las funcionarias por riesgo durante el embarazo, e introdujo la licencia por riesgo
durante la lactancia natural (art. 12.1.b del TRLSSFCE), garantizando en ambos casos la plenitud
de los derechos econémicos durante toda la duracion de la licencia.

Mas adelante, la Ley 40/2007 concretd la determinacién del importe de la prestacion en estos
casos que pasO a ser del 100% de las retribuciones complementarias y, después, la Ley de
Presupuestos para 2009 introdujo el udltimo cambio importante, disponiendo que estas dos
situaciones de riesgo tendran la misma consideracion que la IT derivada de enfermedad

> A tal efecto debera tenerse en cuenta la lista no exhaustiva de agentes, procedimientos y condiciones de trabajo
incluidos en el anexo |l del Real Decreto 39/1997, de 17 de enero.

“® El Real Decreto 295/2009, de 6 de marzo, por el que se regulan las prestaciones econémicas del sistema de la
Seguridad Social por maternidad, paternidad, riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lactancia natural, regula
estas prestaciones para las funcionarias publicas y las trabajadoras sometidas a normas administrativas o estatutarias,
gue estan incluidas en el Régimen General de la Seguridad Social y a las que se conceda, respectivamente, permiso por
riesgo durante el embarazo o por riesgo durante la lactancia natural.
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profesional, por lo que no requeriran de periodo de carencia. La exigencia de cotizacion previa
durante seis meses queda pues circunscrita, a partir del 1 de enero de 2009, a los casos de IT
derivada de enfermedad o accidente coman.

Por otra parte, el Reglamento, antes de su primera y Unica modificacion operada por el Real
Decreto 2/2010, establecia ya las contingencias protegidas en su art. 46 del Capitulo 1V referido a
las Normas generales de la accion protectora, y, entre ellas, la IT con una redaccién analoga a la
del art. 11 de TRLSSFCE.

En ese momento, el Capitulo VI que regulaba las prestaciones por IT y por riesgo durante el
embarazo (no las derivadas de riesgo durante la lactancia natural) enumeraba en su art. 88 los
estados o situaciones determinantes de la IT:

e Los debidos a enfermedad comin o profesional y accidente, sea 0 no en acto de servicio,
mientras el funcionario mutualista reciba asistencia sanitaria y se encuentre impedido para la
realizacion de sus funciones administrativas.

e Los periodos de observacion por enfermedad profesional en los que se prescriba la baja en el
servicio.

Al mismo tiempo, el art. 101 en su anterior redaccion configuraba la situacion de riesgo durante el
embarazo, estableciendo “...la misma consideracion y efectos que la Incapacidad Temporal, la
situacion de la mujer funcionaria que haya obtenido licencia por riesgo durante el embarazo...”. En
ese momento, para esta situacion se exigia haber cumplido el periodo de carencia de seis meses
de cotizacion previsto para los beneficiarios del subsidio por IT por enfermedad y accidente
comunes.

La nueva redaccién del Capitulo VI del Reglamento, que se ha producido a través del Real Decreto
2/2010, de 8 de enero, ha modificado y actualizado la regulacién de estas situaciones en este
Régimen especial y lo hace, claro esta, acomodandolo al texto del TRLSSFCE, vigente desde el 1
de enero de 2009.

La actual redaccion del art. 88 del Reglamento enumera de la siguiente forma los requisitos
necesarios para que un funcionario se encuentre en una situacion de IT:

a) Padecer un proceso patolégico por enfermedad comun o profesional o por lesion por accidente,
sea 0 no en acto de servicio, o encontrarse en periodo de observacion por enfermedad
profesional, que les impida con caracter temporal el normal desempefio de sus funciones
publicas.

b) Recibir asistencia sanitaria para su recuperacion facilitada por MUFACE.
¢) Haber obtenido una licencia por enfermedad de acuerdo con el procedimiento establecido.

De la comparaciéon de los dos textos del art. 88 se deduce que son parecidos, si bien, la nueva
redaccion reitera la condicién ya prevista en el TRLSSFCE de que la asistencia sanitaria sea
facilitada por MUFACE.

En cuanto a las situaciones de riesgo durante el embarazo y la lactancia natural, el nuevo art. 99
(antes, 101) las regula mas en extenso y las define con claridad estableciendo que “A los efectos
de las prestaciones econdmicas por riesgo durante el embarazo y por riesgo durante la lactancia
natural, se considerardn situaciones protegidas aquellas en las que se encuentra la mujer
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funcionaria, incluida en el &mbito del mutualismo administrativo, en los supuestos en que, debiendo
cambiar de puesto de trabajo por otro compatible con su estado, en los términos previstos en los
apartados 3 y 4, respectivamente, del articulo 26 de la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de
Prevencién de Riesgos Laborales, dicho cambio de puesto no resulte reglamentaria, técnica u
objetivamente posible 0 no pueda razonablemente exigirse por motivos justificados.”

Estas situaciones estan protegidas por prestaciones econdmicas que son objeto de esta
Fiscalizacion: los subsidios por IT, por riesgo durante el embarazo y por riesgo durante la lactancia
natural.

111.6.3. Acreditacion del proceso patolégico por enfermedad o accidente o por riesgo durante
el embarazo y durante la lactancia.

Para esta exposicion, se diferencian los sucesivos procedimientos de acreditacion previstos en la
Orden APU/2003, de 17 de julio, de aplicacion hasta el 30 de junio de 2010, fecha de entrada en
vigor de la actual Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio.

111.6.3.1. PROCEDIMIENTO DE ACREDITACION DURANTE LA VIGENCIA DE LA ORDEN
APU/2210/2003, DE 17 DE JULIO, EN VIGOR HASTA EL 30 DE JUNIO DE 2010.

Teniendo en cuenta el TRLSSFCE, el Reglamento y esta Orden, los funcionarios y, en su caso, las
funcionarias que necesitaban acreditar padecer un proceso patoldgico por enfermedad o una lesion
por accidente o una situacion de riesgo durante el embarazo o la lactancia natural de hijo menor de
nueve meses que les impidiera con caracter temporal el desempefio de sus funciones publicas, o
bien encontrarse en periodo de observacion médica por una enfermedad profesional, debian instar
la expedicion del parte médico de baja inicial por alguna de estas causas, que debia ser emitido y
fechado por el facultativo dependiente de la entidad a la que estuviera adscrito el interesado a
efectos de asistencia sanitaria, inmediatamente después de su reconocimiento.

La emisién de los partes médicos de baja y alta y sus efectos estaban recogidos en la Orden, que
no regulaba la situacién de riesgo durante la lactancia aunque MUFACE venia aplicando a esta
situacion el mismo procedimiento que para el riesgo durante el embarazo, como ya se ha indicado.

Los partes médicos de baja inicial, por enfermedad o accidente y luego los de confirmacién y el de
alta médica se emitian por triplicado, siendo los destinatarios de estas copias el mutualista, el
o6rgano de personal del organismo donde el funcionario estuviera prestando servicios y que fuera
competente para expedir la necesaria licencia y la propia MUFACE, que lo recibiria a través del
6rgano de personal.

En caso de enfermedad o accidente, los datos del diagnéstico debian ir codificados en los tres
ejemplares, de acuerdo con lo previsto en el apartado tercero de la Orden APU/2210/2003, en
términos de los denominados cédigos CIE-9-MC*’ y en el ejemplar del mutualista el facultativo
debia reflejar, ademas, la descripcidén del diagndstico. El funcionario debia entregar en su érgano

" En Espafia, la clasificacion utilizada para la codificacion clinica es la de la 92 Revision de la Clasificacion Internacional
de Enfermedades, Modificacion Clinica (CIE9-MC). La gestion de esta normalizacién de la informacién clinica esta
confiada al Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, en virtud de lo dispuesto en la Ley 16/2003, de 28 de
mayo, de Cohesion y Calidad del Sistema Nacional de Salud.
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de personal, las copias destinadas a éste y a MUFACE, como muy tarde el cuarto dia desde el
inicio de la situacion. Esta entrega tenia como efecto que el 6rgano de personal iniciara los tramites
para conceder la licencia por enfermedad de acuerdo con lo establecido en el Reglamento,
entonces en los arts. 89 y 90 antes de su modificacion. Para la concesién de licencias el 6rgano de
personal disponia del asesoramiento que se deducia del parte médico aunque también podia
recabarlo de sus servicios médicos propios o concertados y de la propia Mutualidad, de acuerdo
con lo previsto en el apartado Quinto de la Orden.

De persistir la patologia que impidiera la reincorporacion del funcionario a su puesto de trabajo una
vez transcurrido el tiempo previsto para la primera baja, los siguientes reconocimientos médicos
daban lugar a la expedicion de partes sucesivos de confirmacion de la baja con periodicidad
guincenal hasta el comienzo del cuarto mes en que su duracion podia llegar a ser de un mes, y no
era raro que a partir del cuarto mes su duracion fuera la maxima. La entrega al 6rgano de personal
de los sucesivos partes conllevaba que éste expidiera, de oficio, las sucesivas licencias.

Al comenzar el cuarto mes desde el inicio de la incapacidad en los supuestos de enfermedad o
accidente, el parte mensual que el facultativo debia expedir con el informe médico especifico de
confirmacion debia ofrecer informacién adicional y poner de manifiesto la duracién probable del
proceso Yy las dolencias padecidas por el/la mutualista, codificadas. Este parte era el soporte de la
licencia correspondiente al cuarto mes de incapacidad y siguientes, hasta el mes doce, y también
era el soporte necesario para que el funcionario solicitara a MUFACE la prestaciébn econémica por
IT.

Si después persistia la patologia e impedia la reincorporacién del funcionario a su puesto de
trabajo, se producian nuevos partes de confirmacion de la baja con el mismo contenido informativo
hasta que inmediatamente antes de cumplirse los doce meses desde el comienzo de la situacion
de IT, el parte médico de confirmacion de baja debia ir acompafiado de un nuevo informe médico
especifico de ratificacion y, en su caso, el parte médico de baja inmediatamente anterior al mes
dieciocho debia ir acompafiado de otro informe anélogo. Hay que advertir que la Orden no fue
modificada en este aspecto a pesar de que a partir de enero de 2007 la duracion maxima de la
situacion de IT fue reducida progresivamente hasta llegar a los 24 meses actuales, como en el
Régimen General de la Seguridad Social.

Para las situaciones de riesgo durante el embarazo (y durante la lactancia natural de hijo menor de
nueve meses), el apartado Tercero de la Orden APU/2210/2003 preveia que en los tres primeros
meses de licencia se expediria, con caracter general, un Unico parte antes de alcanzarse el cuarto
dia del inicio de la situacion de riesgo, salvo que se previera que durase menos de tres meses. En
este parte el médico debia acreditar si las condiciones del puesto de trabajo desarrollado influian
negativamente en la salud de la embarazada, en la del feto, o en la de ambos, y el riesgo
especifico que tales condiciones representaban para el embarazo, asi como la duracién probable
del periodo de riesgo.

A partir de estos partes médicos, el érgano de personal concedia la licencia por riesgo durante el
embarazo o durante la lactancia natural, de forma analoga a los supuestos debidos a enfermedad o
accidente y de esta forma la funcionaria tenia derecho a solicitar la prestacion de IT. Una vez
iniciado el cuarto mes, se emitiran nuevos partes médicos mensuales de confirmacion del riesgo
indicando las condiciones negativas del puesto y el riesgo inherente, y se concederian en base a
ellos las sucesivas prorrogas de licencias.
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111.6.3.2. PROCEDIMIENTO DE ACREDITACION PREVISTO EN LA VIGENTE ORDEN PRE/2010,
DE 30 DE JUNIO.

La entrada en vigor de esta norma el 1 de julio de 2010, ha mantenido el anterior procedimiento en
muchos aspectos pero ha producido cambios, unos ya citados en el apartado anterior y otros que
se detallan a continuacion:

e Se explicita en el art. 3 que la presentacion por el mutualista del ejemplar del parte médico
inicial ante el 6rgano de personal y de los posteriores que se pudieran ir emitiendo a lo largo de
la evolucion de la situacion, conlleva la solicitud de la concesion de la licencia inicial y la de sus
posibles prorrogas.

e Los diferentes partes e informes médicos actuales estdan mejor adaptados a las distintas
situaciones de IT y contienen informacién mas detallada sobre los procesos®.

e La Disposicion adicional tercera de la Orden prevé la tramitacion y obtencion de partes por
medios electrénicos e informéticos en aplicacion de lo dispuesto en la Ley 11/2007, de 22 de
junio, de Acceso Electrénico de los ciudadanos a los Servicios Publicos, sin que hasta la fecha
en gue se redacté el Informe se hubieran establecido estos mecanismos.

e Una vez transcurridos los 545 dias (18 meses), el 6rgano de personal tendrd que iniciar, de
oficio, el procedimiento de jubilacibn del mutualista por incapacidad permanente para el
servicio.

e El 6rgano de personal comunicara al interesado y a MUFACE la concesion de la ultima licencia
antes de agotarse el plazo de 730 dias.

e En todo caso, transcurridos 730 dias (dos afos) el médico tendra que emitir un parte de alta
especificando como causa el agotamiento del plazo maximo, sin perjuicio de que el mutualista
siga recibiendo prestaciones sanitarias.

En relacion con las situaciones de riesgo durante el embarazo y durante la lactancia natural de hijo
menor de nueve meses, la nueva Orden ha introducido novedades:

La acreditacidén de la existencia de situacién de riesgo durante el embarazo o de riesgo durante la
lactancia natural se justifica ahora de forma mucho mas completa:

¢ Mediante un informe del médico dependiente de la entidad o, en su caso, del Servicio Publico
de Salud a la que figure adscrita la mutualista y que asista a ella o al lactante facultativamente,

8 Esta Orden incluye, lo mismo que la anterior, los nuevos documentos para los partes e informes médicos, que se
adaptan a la nueva regulacion. Las principales novedades estriban en que:

- Se aprueban sendos documentos de Informe médico adicional de ratificacién para los procesos de enfermedad y
accidente en los meses 10°y 16°.

- El actual parte de baja y de alta, que incluye por primera vez la situacion de riesgo durante la lactancia natural, se
adapta a la nueva regulacion precisando las causas de baja y alta.

- La informacion referida a la duracién de la situacion protegida pasa a estar expresada solo en dias, lo que es coherente
con la nueva forma de referirse a los plazos en esta OM.

Estos documentos fueron modificados al poco tiempo por Resolucion del Ministerio de Politica Territorial y Administracion
Publica, de 29 de noviembre de 2010, con objeto de ajustarlos al cambio de Departamento Ministerial del que entonces
dependia MUFACE y para incluir en el “Parte médico para situaciones de Incapacidad Temporal, riesgo durante el
embarazo y riesgo durante la lactancia natural” como causa posible de alta médica el comienzo del permiso por parto.
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y en el que se diagnostique su situacion de embarazo y la fecha probable del parto o la
situacion de lactancia natural, segun corresponda.

e Un informe del Servicio de Prevencion del centro de trabajo en el desempefie sus tareas la
mutualista®. Alternativamente, el informe puede ser emitido por el Servicio médico del centro
en el que preste servicios la mutualista, si colabora en el Servicio de Prevencion.

Con esta documentacioén, el 6rgano de personal procederd a conceder, o no, la licencia por causa
de alguno de estos dos riesgos.

[11.6.4. Duracion y extincion de la situacién de Incapacidad Temporal
111.6.4.1. INTRODUCCION

El art. 20 del TRLSSFCE establece, sin variacién desde su aprobacion en 2000, que la duracién de
la prestacion y las causas de extincion de la situacion de IT seran las previstas para el Régimen
General de la Seguridad Social, si bien con las particularidades que se establecen en este mismo
articulo y que han ido variando en 2007, 2008 y 2009 a través de las sucesivas Leyes de
Presupuestos y de la Ley 40/2007, de 4 de diciembre, de medidas en materia de Seguridad Social.

A partir de enero de 2008, la duracion de la IT se ha ido acomodando a la del Régimen General de
la Seguridad Social, sin diferencias entre ambos. Estas dos cuestiones aparecen también
reguladas en el Capitulo VI del Reglamento, modificado por el Real Decreto 2/2010, de 8 de enero.

111.6.4.2. DURACION Y EXTINCION DE LA SITUACION DE IT POR ENFERMEDAD Y POR
ACCIDENTE

La duracion de la situacion de IT por enfermedad y por accidente se extendera hasta el momento
en que se produzca cualquiera de las causas de extincion previstas en el art. 20 del TRLSSFCE y
en el art. 92 del Reglamento: la finalizacion de la licencia por enfermedad que estuviera en curso, o
de sus prorrogas, en general debida a un alta médica; alcanzar la duracibn maxima prevista
incluidas sus prorrogas; la declaracion de jubilacion por incapacidad permanente para el servicio; la
jubilacion forzosa o voluntaria; el fallecimiento del funcionario; el inicio de una nueva situacion de IT
y la incomparecencia injustificada a los reconocimientos médicos establecidos en el Reglamento.

Estas dos ultimas causas son nuevas, teniendo especial interés la Gltima, que esté relacionada con
los mecanismos de control y seguimiento de la situacion de IT (ver 111.6.7).

Las situaciones de IT pueden verse interrumpidas por periodos de hasta seis meses (hasta el 31 de
diciembre de 2008 por periodos de hasta 12 meses) y se considerara que existe un nuevo proceso
patoldgico vy, por lo tanto de IT, cuando las enfermedades padecidas por el funcionario sean
diferentes o no tengan relacién directa con el proceso anterior o cuando la interrupcién sea superior
a los seis meses. En estos casos, se comenzara un nuevo cémputo de duracion de la prestacion.

“9 Estos Servicios desarrollan las funciones de vigilancia y control de la salud de los empleados, en este caso publicos, en
los términos establecidos en el 37.3 del Real Decreto 39/1997, de 17 de enero, por el que se aprueba el Reglamento de
los Servicios de Prevencién, o la normativa especifica que regula las normas de prevencion de riesgos laborales en
determinados sectores
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Como ya se ha anunciado, la duracion maxima de la situacion de IT ha sufrido variaciones desde la
aprobacién del TRLSSFCE y del Reglamento, pasando de una duracion méaxima inicial de 30
meses desde la fecha de inicio del proceso de IT en el afio 2000, a una duracién maxima actual de
730 dias desde la fecha de comienzo de la situacion de IT.

En cuanto a los periodos de observacién por enfermedad profesional, que son periodos de IT, el
Reglamento (art. 91.2) en su redaccion inicial, preveia que tendrian una duracion maxima de seis
meses prorrogables por otros seis cuando se estimase necesario para el estudio y diagnéstico de la
enfermedad, plazos que se acomodaban a los del Régimen General. En su actual redaccion desde
2010, también remite en este caso, de forma directa, a que su duracion serd la prevista en el art.
128.1.b) del TRLSS.

El analisis de la normativa reguladora de la duracion y extincion de la situacion de IT ha puesto de
manifiesto las siguientes incidencias:

— El Reglamento recogia, desde su publicacién en 2003, la necesidad de regular por Orden
ministerial del entonces MAP, los mecanismos necesarios para coordinar las actuaciones de la
Mutualidad y de los correspondientes érganos competente para tramitar los expedientes de
jubilacion por incapacidad permanente, regulacion que no se ha producido.

— Con la modificacién operada en el Reglamento a partir de enero de 2010, su art. 92.6, prevé
también la aprobacion de una futura Orden que deberd establecer las normas especificas de
coordinacion entre MUFACE, las Unidades Médicas de Seguimiento o las Unidades de
Valoracién de Incapacidades del INSS y los 6rganos de jubilacion para la realizacién de los
correspondientes reconocimientos médicos y la emision del consiguiente dictamen por estos
equipos para determinar si existe o no incapacidad permanente y, en su caso, fijacion del
grado. Sin embargo, hasta la fecha en que se ha redactado este Informe no se habia producido
este desarrollo normativo.

Finalmente, y en lo que se refiere a la extincion de la situacion de IT cuando se produce el alta
médica, resulta interesante considerar lo previsto en el art. 11 de la Orden PRE/1744/2010, de
30 de junio, en vigor. Este precepto regula la expedicion del parte médico de alta para el que
establece: que “...sera extendido por el médico dependiente de la Entidad o del Servicio
Publico de Salud al que figure adscrito el mutualista a efectos de asistencia sanitaria reunird las
caracteristicas resefiadas en el art. 2 [que regula la expedicion del parte médico inicial™];
indicando el motivo del alta y que deberd ir precedido del reconocimiento médico del mutualista.
La presentacion por el mutualista de este parte ante el 6rgano de personal competente, que
deberé realizarse antes de la finalizacion del dia habil siguiente al de su expedicion, acreditara
la finalizacion del proceso patoldgico que le impedia el normal desempefio de sus funciones, a
los efectos de la finalizacion de la licencia por enfermedad, sin perjuicio de que pueda continuar
recibiendo la asistencia sanitaria que necesite”. Como se puede observar, no se establece en
este precepto expresamente la obligacion de que un ejemplar del parte de alta deba ser

0 Art 2 de la O. PRE/1744/2010, de 30 de junio: “Expedicion del parte médico inicial 1. Antes de alcanzarse el cuarto
dia habil desde el comienzo de alguna de las situaciones previstas en el articulo 1.1, el médico de la Entidad o del
Servicio Publico de Salud a que se encuentre adscrito el mutualista a efectos de asistencia sanitaria, le reconocera y
expedira el parte inicial para la situacion de IT, de riesgo durante el embarazo o durante la lactancia natural en los tres
ejemplares previstos al efecto. 2. El médico entregara al mutualista todos los ejemplares debidamente cumplimentados
en todos sus apartados, quien a su vez entregara al 6rgano de personal competente para expedir la correspondiente
licencia el ejemplar para el érgano de personal y el ejemplar para MUFACE. El ejemplar para MUFACE le sera enviado
por el érgano de personal”.
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enviado a MUFACE, aungque pueda entenderse que esta carencia quede subsanada por la
referencia a las caracteristicas del parte médico inicial reguladas en el art. 2 de la Orden.

Sin embargo, la anterior Orden de 2003 establecia de forma clara y expresa que, de los dos
ejemplares del parte de alta médica recibidos del mutualista, el 6rgano de personal enviaria uno
de ellos al Servicio Provincial de MUFACE que viniera abonando el subsidio de IT, y que lo
haria en un plazo maximo de diez dias, cuestion esta Ultima que ni si quiera menciona la
vigente Orden PRE/1744/2010.

MUFACE debe promover la modificacion de la vigente Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio,
gque regula el procedimiento de reconocimiento, control y seguimiento de las situaciones de IT,
riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lactancia natural en el Régimen especial de la
Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado, en el sentido de que se detalle el
procedimiento de gestion a seguir por los érganos de personal con el ejemplar del parte de alta
médica que debe ser enviado a MUFACE, ya sea en soporte papel o por medios informaticos, y
que se establezca un plazo para ello.

Tanto con la anterior regulacién como con la actual, existe un problema y es que los 6érganos de
personal no siempre envian a MUFACE el parte médico de alta o el documento que acredite la
extincion de la situacion protegida y por lo tanto de la prestacion. En estos casos, MUFACE
simplemente deja de pagar la prestacion (extincién) al no recibir mas licencias ni partes
médicos de baja, pero es posible que se puedan producir pagos indebidos si la fecha de
reincorporacion al trabajo es anterior a la fecha de final de la licencia, hasta la que se ha
pagado la prestacion, desajuste que el SP o la OD no tienen vias para conocer en el momento
en que se produce. En algunas ocasiones, el parte de alta medica o el documento que acredita
la extincidn llega, aunque con retraso, lo que permite a estas unidades reclamar el reintegro de
los pagos indebidos de prestaciones.

111.6.4.3. DURACION Y EXTINCION DE LA SITUACION DE IT POR RIESGO DURANTE EL
EMBARAZO O POR RIESGO DURANTE LA LACTANCIA NATURAL

Segun lo previsto en el art. 101 del Reglamento en su redaccion anterior a enero de 2010, la
situacion de riesgo durante el embarazo finalizaba al concluir la dltima licencia por dicha
contingencia, ya fuera porque comenzara el permiso por parto 0 porque se produjera la
reincorporacion de la funcionaria a su funcién habitual o a otra compatible con su estado, o por
declaracion de la situacion de IT por otra causa.

A partir de la modificacién del Reglamento operada por el Real Decreto 2/2010, la regulacién de la
duracién y de la extincién de las situaciones de riesgo durante el embarazo y, por primera vez, de
las situaciones de riesgo durante la lactancia natural, viene recogida en los arts. 99 y 100, que
afladen nuevas causas de extincion de la situacion de riesgo durante el embarazo® a las
anteriores, que se mantienen: su interrupcién, el fallecimiento de la beneficiaria y las causas de
extincion de la situacion de IT previstas en el art. 92 que le pudieran ser de aplicacion.

* Las causas de extincion de la situacion de riesgo durante el embarazo que se mantienen eran: finalizacion la Ultima
licencia por dicha contingencia, por comienzo del permiso por parto o porque se produzca la reincorporacion de la
funcionaria a su funcion habitual o a otra compatible con su estado, o por declaracién de la situacién de incapacidad
temporal.
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Las causas de extincion de la situacién de riesgo durante la lactancia natural, que se establecen
por primera vez, son: la interrupcién de la lactancia, el fallecimiento de la madre o del hijo, el
cumplimiento del hijo de la edad de 9 meses, la incorporacion de la funcionaria a su puesto de
trabajo o0 a otro puesto de trabajo compatible y también cualquiera de las causas previstas en el art.
92 que le pudieran ser de aplicacion.

111.6.4.4. DENEGACION, ANULACION Y SUSPENSION DE LA SITUACION DE INCAPACIDAD
TEMPORAL

El art. 93 del Reglamento establece que:

e El derecho al reconocimiento de la situacion de IT podra ser denegado, anulado o suspendido
cuando el beneficiario haya actuado fraudulentamente para obtener o conservar el derecho a la
prestacion econémica o cuando realice cualquier trabajo o actividad, por cuenta ajena o por
cuenta propia.

¢ También podra ser suspendido el derecho cuando el beneficiario, sin causa razonable, rechace
0 abandone el tratamiento que le fuera indicado.

Adicionalmente, el art. 51 del mismo texto establece las posibles medidas cautelares que la
Mutualidad puede adoptar en el mantenimiento del derecho al percibo de las prestaciones y entre
ellas enuncia “...la incomparecencia, salvo causa justificada, a los reconocimientos meédicos
ordenados por ésta en los supuestos asi establecidos...” y afiade que “...podran dar lugar a que
por MUFACE se adopten las medidas preventivas necesarias, mediante la suspension cautelar del
abono de las citadas prestaciones, hasta tanto quede debidamente acreditado...que se cumplen los
requisitos legales imprescindibles para el mantenimiento del derecho a éstas”.

111.6.5. Las prestaciones econOmicas durante las situaciones de Incapacidad Temporal y su
calculo.

Durante los tres primeros meses en situacion de IT, el funcionario o funcionaria percibira la
totalidad de sus retribuciones basicas y complementarias, con cargo al presupuesto del organismo
donde preste servicios, de acuerdo con lo previsto en el art. 21 del TRLSSFCE.

A partir del comienzo del cuarto mes de IT, el mutualista seguiréd percibiendo del organismo en que
preste servicios las retribuciones basicas y, en su caso la prestacion por hijo a cargo y, por otro
lado, la prestacién econdémica, denominada subsidio por IT a cargo de MUFACE durante todo el
tiempo que dure la IT o el riesgo durante el embarazo o durante la lactancia, es decir hasta que se
produzca el alta médica o cualquier otra causa de extincion o incurra en algun caso de suspension.

Para ello, el funcionario deberd solicitar ante MUFACE, como entidad gestora, que le sea
concedida la prestacién de IT, de acuerdo con un procedimiento que se describe mas adelante.
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El importe®* del subsidio que debe abonar MUFACE en los casos de enfermedad comin o
profesional 0 de accidente comun 0 en acto de servicio 0 como consecuencia de él consiste
actualmente, de acuerdo con lo previsto en el art. 21 del TRLSSFCE, en una cantidad fija mientras
dure la incapacidad y sera la mayor de las dos siguientes:

a) El 80% de las retribuciones basicas, incrementadas en un sexto correspondiente a una paga
extraordinaria. Desde enero de 2009, estas retribuciones son las correspondientes al tercer
mes de la licencia; antes eran las correspondientes al primer mes de licencia.

b) EI 75% de las retribuciones complementarias devengadas en el tercer mes de licencia.

En ningln caso, la suma resultante de las cantidades a cargo del 6rgano para el que presta sus
funciones el mutualista y el importe calculado del subsidio de IT podrd exceder del total de las
retribuciones que el funcionario hubiera percibido en el tercer mes de licencia. Esta regla es
necesaria porque, en ocasiones y en especial cuando las retribuciones complementarias no son
elevadas, la suma de las retribuciones que paga el 6rgano de personal y del importe de la
prestacion resultante de elegir la alternativa a), puede llegar a ser superior al 100% de las
retribuciones percibidas por el funcionario en el tercer mes de licencia. Por esta circunstancia, son
frecuentes los casos en los que el funcionario no sufre un perjuicio econémico cuando se encuentra
en situacion de IT.

El importe de la prestacion en los casos de licencia por riesgo durante el embarazo y por riesgo
durante la lactancia natural es del 100% de las retribuciones complementarias devengadas en el
tercer mes de la licencia y merece un comentario particular. De acuerdo con lo que ya se ha
indicado en diversos puntos de este Informe, desde marzo de 2007, esto es desde la entrada en
vigor de la Ley Orgéanica 3/2007, de 22 de marzo, para la Igualdad efectiva de mujeres y hombres,
MUFACE ya empezé a abonar como importe del subsidio el 100% de las retribuciones
complementarias devengadas en el primer mes de licencia (actualmente en el tercero), para
garantizar la “...plenitud de derechos econémicos...”, sin esperar a que la de la Ley 40/2007 de 4
de diciembre, de medidas de Seguridad Social detallara el importe modificando los arts. 21 y 22.4
del TRLSSFCE. Ademas, desde el 1 de enero de 2009, estas prestaciones han pasado a tener
“...la misma consideracién que la situacion de Incapacidad Temporal derivada de enfermedad
profesional...” (art. 22.1 del TRLSSFCE), por lo que ya no es exigible periodo previo de cotizacion.

[11.6.6. Procedimientos para la solicitud, concesion y pago de las prestaciones de
Incapacidad Temporal y de riesgo durante el embarazo y durante la lactancia natural.

A partir del cuarto mes de IT, el funcionario o funcionaria debe solicitar a MUFACE la concesion de
la prestacibn econdémica, aportando el dérgano de personal, conjunta o separadamente, la
documentacién establecida, para que el SP u OD pueda resolver la solicitud.

Los procedimientos para la solicitud, concesion y pago de la prestacion no presentan variaciones
importantes segin que la IT se derive de enfermedad o de accidente o de riesgo durante el
embarazo o durante la lactancia natural.

2 E| importe de las retribuciones que sirven para el célculo de estos subsidios debe ser certificado por la habilitacion
correspondiente y el érgano de personal aporta este certificado a MUFACE junto con el resto de la documentacion
requerida.
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111.6.6.1. Iniciacién del procedimiento.

Tanto el mutualista como el érgano de personal tienen que presentar la documentacion necesaria
ante un SP u OD de MUFACE por cualquiera de las formas previstas en el art. 38.4 de la LRIPAC.

El interesado puede presentar la solicitud directamente ante el SP o a través del 6rgano de
personal, utilizando un formulario que puede obtener en las distintas lenguas oficiales del Estado
tanto en las unidades de atencion al publico de los SSPP, como a través de los 6rganos de
personal o en la sede electrénica de MUFACE, asi como cumplimentar un documento, informativo,
a efectos del calculo de las retenciones que deba practicar MUFACE por el IRPF, que actualmente
MUFACE pone a disposicion de los interesados en formato electronico.

Si el solicitante debe alegar cotizaciones en otro Régimen de Seguridad Social a efectos de
cumplimiento del periodo de carencia, MUFACE pide al solicitante que acredite las cotizaciones
gue haya efectuado, sin que esta obligacién venga recogida en ninguna norma.

En opinién del Tribunal deberia MUFACE aplicar de forma progresiva lo previsto en el art. 35.f) de
la LRIPAC cuando reconoce el derecho de los ciudadanos a “No presentar documentos... que ya
se encuentren en poder de la Administracion actuante”, pues esta informacién a aportar estaria
ubicada en organismos relacionados con la Seguridad Social, y el ciudadano no debe soportar que
coexistan varios organismos gestionando distintas parcelas de la proteccién social.

Con toda seguridad este precepto necesita de un desarrollo normativo, que ya se ha producido
para determinados casos como el del Real Decreto 523/2006, que suprime la exigencia de aportar
el certificado de empadronamiento en los procedimientos administrativos de la AGE y sus
organismos vinculados o dependientes.

Pero en el caso concreto de la acreditacion de periodos de cotizacion, adn siendo deseable que se
produzca un desarrollo normativo, parece que se podria entender, a falta de él, que se esta
hablando de la misma Administracién actuante y que el precepto seria de aplicacion sin mas, ya
que la Tesoreria de la Seguridad Social, ISFAS y MUGEJU, lo mismo que MUFACE son entidades
de Seguridad Social. La primera como Servicio Comuan y las otras como Entidades Gestoras de los
mecanismos de cobertura de mutualismo administrativo de sus respectivos Regimenes Especiales
de Seguridad Social; y a su vez todas ellas integrantes de la AGE.

Pero es mas, el art. 66 del TRLSS recoge que “Los datos, informes o antecedentes obtenidos por la
Administracion de la Seguridad Social en el ejercicio de sus funciones tienen caracter reservado y
s6lo podran utilizarse para los fines encomendados a las distintas entidades gestoras y servicios
comunes de la Seguridad Social, sin que puedan ser cedidos o comunicados a terceros, salvo que
la cesidbn o comunicacion tenga por objeto:...c) La colaboracion con la Inspeccién de Trabajo y
Seguridad Social, en el ejercicio de la funcion inspectora o con las demas entidades gestoras de la
Seguridad _Social distintas del cedente y deméas o6rganos de la Administracién de la Seguridad
Social”, lo que fundamentaria también la aplicacion sin mas del art. 35.f) de la LRIPAC en este
caso. Todo ello sin perjuicio de la necesaria proteccion de los datos de acuerdo con lo previsto en
la Ley O 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de datos de caracter personal, y en especial
en su art.11 que regula la comunicacién de datos.

Para la tramitacién del procedimiento de reconocimiento del derecho al subsidio por IT, el érgano
de personal, por su parte, tiene gque aportar al SP u OD de MUFACE los datos que servirdn para el
célculo del importe de la prestacion, que son los de las retribuciones correspondientes al tercer mes
de licencia del mutualista, todos los ejemplares de los partes médicos de baja destinados a
MUFACE emitidos hasta ese momento, y el documento de prérroga de la licencia que dé lugar al
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cuarto mes desde que se inici6 la situacién de incapacidad. De esta forma se completa la
documentacién necesaria para la resolucién del expediente.

Hasta la fecha en que se redacto el Informe, el acceso de los mutualistas ante MUFACE para la
solicitud de una de estas prestaciones y de los 6rganos de personal para obtener los partes
médicos y para presentar la documentacion necesaria para que se pueda tramitar la concesion del
subsidio de IT, no podia hacerse por medios electronicos como prevé la Ley 11/2007, de 22 de
junio, de acceso electrdnico de los ciudadanos a los Servicios Publicos, y como también recoge la
Disposicion adicional tercera de la Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio. Como mucho, la pagina
de la sede electronica de MUFACE avisa de que una solicitud de este tipo puede ser presentada
por el mutualista a través del Registro Electronico Comun (REC), situado en el mismo Ministerio del
que dependia, trdmite que viene a ser equivalente al de la presentacion en soporte papel en
cualquier otro registro publico distinto del de MUFACE.

De la informacion solicitada a MUFACE por el Tribunal en junio de 2011, se deduce que la
presentacion de solicitudes de esta prestacion a través de la sede electronica de MUFACE no
estaba prevista para ser implantada en 2011 y que entre octubre de 2010 y julio de 2011, 24
mutualistas han presentado sus solicitudes utilizando el REC y que una de ellas lo ha utilizado en
dos ocasiones mas para presentar documentacion adicional.

En cuanto al registro de las solicitudes de los funcionarios y de la correspondiente documentacion
que presentan los 6rganos de personal hay que tener en cuenta que, de acuerdo con lo previsto en
el art. 38.1, 2 y 3 de la LRIPAC, esta documentacion debe ser anotada con el correspondiente
asiento en el registro general de MUFACE, o en su registro electronico, respetando el orden
temporal de recepcion de los escritos y comunicaciones e indicando la fecha del dia de la
recepcion. El sistema ha de garantizar la constancia, en cada asiento que se practique, de un
namero, epigrafe expresivo de su naturaleza, fecha de entrada, fecha y hora de su presentacion,
identificacion del interesado, 6rgano administrativo remitente, si procede, y persona u 6rgano
administrativo al que se envia, y, en su caso, referencia al contenido del escrito o comunicacion
gue se registra. Concluido el tramite de registro, los escritos y comunicaciones deben ser cursados
sin dilacion a sus destinatarios y a las unidades administrativas correspondientes desde el registro
en que hubieran sido recibidas.

MUFACE cuenta, desde julio de 2005, con un sistema informatico de Registro de Entrada que
sustituyd al libro de registro tradicional. Pero, en su Instruccion de “Régimen de los gastos de
Prestaciones en los Servicios Provinciales” de fecha 8 de noviembre de 2002, establece en su
apartado 3 Registro de Prestaciones, que los impresos de solicitud se sellen de entrada con una
fecha y que el registro de entrada de las solicitudes de prestaciones se realice en el momento de su
tratamiento informatico inicial (es decir cuando se introduce la solicitud en el programa de gestion
de prestaciones SIGMA 2 actual o antes SIGMA), lo que quiere decir que esta documentacion no
gqueda anotada en el Registro de Entrada de MUFACE. La fecha adjudicada por SIGMA 2 queda
reflejada en los impresos al mismo tiempo que le otorga un nimero de expediente con el que la
solicitud queda identificada en adelante.

Se ha comprobado que los SSPP de Sevilla y Vizcaya y la OD Especializada de Pagos Periddicos
del SP de Madrid aplican esta instruccion, y que tanto las solicitudes de la prestacion como la
documentacién aportada por el 6rgano de personal no eran anotadas en el Registro de Entrada.

MUFACE fundamenta su actuacion en que la aplicacion informética para la gestiébn de las
prestaciones es un registro auxiliar, y que el nimero de expediente que ésta asigna es valido como
namero de registro para las solicitudes de prestacion que se tramitan a través de dicho sistema, lo
mismo que la fecha que introduce, criterio que no puede ser compartido por este Tribunal.
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Efectivamente, desde el punto de vista externo, las Oficinas de Registro de los 6rganos de las
Administraciones Pdublicas, y en concreto de MUFACE, cumplen una funcién de naturaleza
eminentemente juridica: la anotacion registral de los asientos de entrada o salida de las solicitudes,
escritos y comunicaciones asi como su correspondiente acreditacion mediante el oportuno sellado
y la expedicién de recibo acreditativo, que constituyen el punto de referencia de partida a partir del
cual queda garantizada la constancia juridica de la presentacion del documento o la realizacion del
tramite de que se trate, con los correspondientes efectos en cuanto al cdmputo de los plazos y los
subsiguientes efectos juridicos que el transcurso de los mismos puede producir en cada caso. El
caracter necesario y determinante de los plazos en el procedimiento administrativo y los efectos
esenciales que se derivan de su transcurso (obligacion de tramitar los asuntos dentro de los plazos
gue sefialen los procedimientos y resolverlos igualmente dentro de los plazos legales marcados
para ello, efectos del silencio administrativo, caducidad del procedimiento, prescripcion de las
acciones, o pérdida de los tramites y consecuentemente de la posibilidad del ejercicio efectivo de
un derecho, etc.) determinan por si mismos la importancia y esencialidad de la funcion del Registro.

En aquellos expedientes cuya tramitacion exceda de los diez dias, MUFACE deberia emitir una
comunicacion informativa dirigida al interesado indicando los plazos de resolucion y los efectos del
silencio administrativo, sin embargo, en la muestra de expedientes analizados, este Tribunal ha
constatado que esta exigencia legal no se cumple, tal y como® se indica méas adelante en este
Informe, en la revision de los expedientes en los SSPP de Madrid, Sevilla y Vizcaya.

11.6.6.2. TRAMITACION DE LAS SOLICITUDES HASTA SU RESOLUCION. REGIMEN DE
INCOMPATIBILIDADES.

Con esta documentacion, MUFACE inicia la tramitacidon que, de acuerdo con la Resolucion de 20
de julio de 2004, de MUFACE, sobre delegacion de atribuciones, concluye, en una resolucion
motivada del Director del SP o del Jefe de la OD que se notifica al interesado, estimando o no la
solicitud.

El tramitador, procede, en primer lugar a verificar la documentacion, comprobando no sélo los datos
del mutualista recogidos en el formulario de solicitud, sino también que las licencias y los partes de
baja son correctos y que la informacion sobre retribuciones le permite efectuar los calculos
necesarios, y procede a introducir los datos en la aplicacion informatica SIGMA 2.

Esta aplicacion alerta si el interesado no se encuentra dado de alta como mutualista o no cumple el
periodo de carencia de seis meses en el Régimen especial de Seguridad Social de los
Funcionarios Civiles (cotizaciones a MUFACE) o no los acredita en cualquier otro Régimen publico
de Seguridad Social®*. El tramitador debe poner esta informacién en conocimiento de la unidad de
Colectivos del SP o de la OD para que compruebe y extienda, si procede, una diligencia que
acredite si el funcionario cumple o no esta condicion.

En el caso de que existiera alguna deficiencia, el SP lo comunica al interesado o al 6rgano de
personal, segun corresponda, para que se proceda a la subsanacion, suspendiendo el plazo de
resolucion.

°3 La Orden de 14 de abril de 1999, establecia criterios para la emision de la comunicacion a los interesados prevista en
el art. 42.2 de la Ley 30/1992. Ha sido derogada y sustituida por el Real Decreto 137/2010, de 12 de febrero, que
establece los criterios para la emisidn de la comunicacion a los interesados, prevista en el art. 42.4 de la misma Ley.

** En coherencia con lo previsto en el Real Decreto 691/1991, de 12 de abril, que regula el computo reciproco de cuotas
entre Regimenes de Seguridad Social.
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Aunque, de acuerdo con el punto 11.3.3 de la Instruccion de MUFACE sobre IT de 2008, que ha
sido de aplicacion hasta la actual de noviembre de 2010 y por lo tanto a los expedientes de las
muestras, MUFACE establecia la posibilidad de que el Asesor Médico del SP, cuando se disponia
de él, emitiera un informe en los expedientes en que se pudiera presumir la existencia de algun
problema en la acreditacién de la lesiébn o enfermedad, si bien las posibilidades de que la
Mutualidad pudiera denegar la prestacion, existiendo una licencia y un parte de baja médica, eran
muy reducidas.

Precisamente esta limitada posicion de MUFACE ha sido uno de los motores del cambio del marco
legal anterior al actual recogido en el TRLSSFCE, en el Reglamento y en la nueva Orden
PRE/1744/2010. Actualmente, el 6rgano de personal sigue siendo el que concede la licencia, pero
MUFACE hace un seguimiento y control de la IT a través de reconocimientos médicos, cuyos
resultados son vinculantes.

Realizadas todas las comprobaciones necesarias, el tramitador elabora una propuesta de
resolucion que incluye el importe de la prestacion que se va a reconocer. Como ya se ha indicado
en el Apartado 111.4.2.2, los tramitadores han utilizado para su calculo, hasta 2010, una aplicacion
informatica auxiliar que no estuvo integrada en la aplicacién SIGMA 2 y que permitia hallar el
importe a abonar introduciendo los distintos conceptos retributivos percibidos por el interesado
durante el mes de licencia que debia ser tomado en cuenta. La aplicacion actual, SIGMA 2, permite
realizar directamente los calculos y facilita el importe concreto del subsidio, en su caso, y ademas
emite el documento de resolucion de reconocimiento de la prestacion que se comunica al
interesado, si bien no tiene establecido un sistema de alertas o controles internos que avisen si,
eventualmente, se introdujeran cantidades incorrectas.

Tanto si se reconoce el derecho a la prestacion como si procede su denegacion, el Jefe de
prestaciones del SP o de la OD revisa el expediente y la propuesta de resolucion que sera firmada
por el Director del SP o por el Jefe de la OD, de acuerdo con la delegacion de atribuciones recogida
en la Resolucion de la Mutualidad de 20 de julio de 2004.

Durante los meses posteriores, bastara con que el 6érgano de personal envie la prorroga de la
concesion de la licencia y el ejemplar para MUFACE del parte médico de baja. Con esta
documentacién, MUFACE reconocera, de manera secuencial, las mensualidades posteriores del
subsidio que, en su caso, se pudieran devengar hasta que el érgano de personal comunique el fin
de la situacion por incurrir alguna de las causas de extincion, o se agote la duracion maxima o se
den las circunstancias para su suspension o, simplemente, no comunique nada pero no envie una
nueva licencia.

En cuanto al régimen de incompatibilidades, el art. 98 del Reglamento, establece que “El subsidio
por Incapacidad Temporal con cargo a la Mutualidad General sera Unico e incompatible con
cualquier otro que se pudiera generar por la misma relacidén de servicios con cargo a cualquier
régimen publico de Seguridad Social”.

[11.6.6.3. PAGO DEL SUBSIDIO.

El Director del SP o el Jefe de la OD, teniendo en cuenta lo previsto en el punto 3.3 de la OM de 17
de diciembre de 1998 que regula las normas sobre gastos, pagos, intervencion y contabilidad de
MUFACE vy la Resolucion sobre delegacidn de atribuciones, procede a ordenar el pago del subsidio
por primera vez y los sucesivos, y lo hace con cargo a los fondos de la cuenta Unica para el abono
de prestaciones, a la que ya se ha hecho referencia en 111.6.3.
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El primer pago incluye el importe correspondiente a las prestaciones solicitadas y devengadas
hasta la fecha de la firma de la resolucion de concesion de prestacion, teniendo en cuenta las
licencias y los partes médicos de baja de los que disponga el SP o la OD, y aplicando en cada caso
la retencion correspondiente por el Impuesto de la Renta de las Personas Fisicas.

El procedimiento para elaborar la n6mina mensual de pagos de la prestacion de IT y de riesgo
durante el embarazo y durante la lactancia exige que se tengan que grabar todos los datos, pues
SIGMA 2 no facilita adn esta operacion.

La autorizacion de los pagos en la OD Especializada de Pagos Periddicos del SP de Madrid
corresponde a su Director y al Jefe de Prestaciones, sin que se hubiera nombrado un suplente
cuando se realizaron las pruebas. En Sevilla y Vizcaya, el Director y el Secretario tienen firma
mancomunada y para suplir posibles ausencias y evitar la falta de pagos a los beneficiarios, se ha
reconocido la firma del Jefe de Prestaciones.

En cuanto al pago de las prestaciones, a partir del 1 de enero de 2009, el TRLSSFCE (art. 21.4)
prevé la posibilidad de que MUFACE pueda encomendar al 6érgano para el que preste servicios el
mutualista, la gestién del pago del subsidio por IT al que tenga derecho, sin detrimento del control y
seguimiento de la situacion por MUFACE, previstos en el art. 19 del Texto Refundido. Se vino a
establecer asi una forma de pago analoga a la habitual del Régimen General de la Seguridad
Social. Esta prevision fue objeto de desarrollo un afio mas tarde, a través de las modificaciones
introducidas en el Reglamento por el Real Decreto 2/2010, de 8 de enero, en materia de IT y de
riesgo durante el embarazo y durante la lactancia natural (arts. 97 y 101). Cuando MUFACE
encomiende a un oOrgano de la Administracion el “pago delegado” de la prestacion de IT, el
Ministerio de Hacienda y Administraciones Publicas, del que depende MUFACE, deber& aprobar
los términos de su formalizacion, incluido el procedimiento y plazos de liquidacion del crédito que
resulte a favor de la Administracion pagadora del importe del subsidio, frente a la Mutualidad.

Sin embargo, hasta julio de 2011, no se ha producido ninguna autorizacion para el pago delegado
de estas prestaciones que deben ir precedidas de instrumentos de colaboracion entre las
Administraciones involucradas, estatal, autonémica (donde se encuentra el colectivo de ensefianza
gue es el mas numeroso) y local, principalmente, para que se pueda producir la encomienda de
esta gestion.

La aplicacion de un sistema de pago delegado permitiria obtener ventajas para los funcionarios vy,
en general, para los érganos de personal involucrados en la gestidén de estas prestaciones:

e Se evitaria una buena parte de la elevada carga de trabajo que, para los SSPP y OODD de
MUFACE, supone la gestibn de estas prestaciones. Los trabajos que debieran subsistir,
probablemente podrian ser centralizados utilizando procedimientos informatizados.

e Simplificacion del trabajo de los 6rganos de personal que no tendrian que estar pendientes,
como en general lo estan ahora, de que sus funcionarios presenten la solicitud de la prestacion
para que ésta se resuelva, sobre todo si no lo hacen a través de ellos.

e Los funcionarios en situacion de IT podrian percibir mensualmente, en un mismo acto, la
correspondiente prestacion a cargo de MUFACE vy el resto de las retribuciones a cargo de su
administracion, evitando asi la situacién actual de dos abonos y dos fechas de cobro distintas,
resultando en ocasiones diferida la de la prestacion.
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e Se minorarian los casos de pagos indebidos y por lo tanto la reclamacion de sus reintegros en
los casos en que la fecha de reincorporacién al trabajo es anterior a la fecha de duracion
maéaxima de la licencia.

e No seria problematico, para las habilitaciones, el célculo del importe de la prestacion que
hubieran de pagar de forma delegada, pues son ellas mismas las que estan certificando las
retribuciones que sirven a MUFACE de base para su determinacion. Serian necesarias unas
instrucciones claras y precisas sobre las retribuciones a considerar teniendo en cuenta el
Estatuto Basico del Empleado Publico, o incluso que la Mutualidad les facilitara la aplicacion
informatica de calculo del subsidio.

e Se homogeneizaria en gran medida la gestién de la prestacion de IT en las Administraciones
Publicas que ahora tienen que aplicar continua y simultaneamente dos sistemas diferentes en
las situaciones de IT y de riesgo durante el embarazo o durante la lactancia natural pues es
habitual que un mismo organismo o0 dependencia tenga funcionarios incluidos en el Régimen
especial de Funcionarios Civiles del Estado y funcionarios y trabajadores por cuenta ajena
incluidos en el campo de aplicacién del Régimen General de la Seguridad Social.

Finalmente y en relacién con el pago de la prestacion, es interesante prestar atencidén a la ausencia
de regulacion legal de la situacién que se produce cuando un beneficiario esta en situacion de IT y
se jubila. Como norma general, el art. 20 del Texto Refundido de la Ley de Clases Pasivas
establece que las pensiones se devengaran desde el primer dia del mes siguiente al de la
jubilacion o retiro del funcionario. Y asi, cuando el funcionario no se encuentra en situacién de IT, la
Administracion en la que trabaja paga las retribuciones de los dias comprendidos entre la fecha de
su jubilacion y la fecha en que el Sistema de Clases Pasivas comienza a pagar la correspondiente
pension. Pero, si el funcionario se encuentra percibiendo la prestacion de IT y se produce su
jubilacion, surge la duda de a quién corresponde el pago de estos dias, si a la Administracion para
la que preste servicios 0 a MUFACE. Para estos casos, la Mutualidad ha previsto y asi lo recogia
en el punto 11.4.2 de su Instruccién IT 1/2008, de 6 de mayo de 2008, que “...la mensualidad que
corresponda al mes de la fecha de jubilacion o del fallecimiento se abonar4 completa...”. Esta
postura, que parece razonable, esta recogida de nuevo en el punto 12.4.2 de la actual Instruccion
de MUFACE de 26 de noviembre de 2010 sobre Régimen de Incapacidad Temporal, riesgo durante
el embarazo y riesgo durante la lactancia natural, aunque resulta aconsejable que se dé una
solucién a estas situaciones a través de una Orden ministerial.

[11.6.7. El seguimiento y control de las situaciones de IT por parte de MUFACE.

En el apartado I11.6.1 de este mismo epigrafe sobre las prestaciones de IT ha quedado descrita la
regulacion actual del control y seguimiento de las situaciones de IT, de riesgo durante el embarazo
y de durante la lactancia natural en el TRLSSFCE, en el Reglamento y en la Orden
PRE/1744/2010, de 30 de junio, que lo desarrolla y regula el procedimiento de reconocimiento,
control y seguimiento de estas situaciones en el Régimen especial de la Seguridad Social de los
Funcionarios Civiles del Estado.

El control y seguimiento de estas situaciones se asegura sobre tres bases, reguladas en estas
normas:

— La habilitacibn a MUFACE para realizar un seguimiento de los procesos de incapacidad, y en
especial de su duracion a través de reconocimientos médicos y de sus correspondientes
dictamenes: los de ratificacion de la situacion de IT cuando ésta llegue, sucesivamente, a su
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décimo y decimosexto mes de duracion; cuando los procesos superen la duracion estandar de
una determinada patologia; a peticion del érgano de personal cuando éste necesite
asesoramiento durante una licencia o para la concesion de una nueva 0 a peticiébn de un
mutualista cuando se le deniegue una licencia.

— La obligacién de los organos de personal de transmitir a MUFACE de forma electrénica los
datos esenciales de la situacion de incapacidad, desde su comienzo, a través de un fichero
automatizado. A partir de estos datos, la Mutualidad puede comenzar su actividad de control
mediante reconocimientos que hacen las Unidades Médicas de Seguimiento.

— Que el resultado de estos reconocimientos, que es vinculante para MUFACE, determina el
mantenimiento, suspensién o extinciéon de la situacion de IT, con los consiguientes efectos
sobre la prestacién economica.

Para la realizacién de los reconocimientos médicos y de sus correspondientes informes, cuyos
resultados son vinculantes, MUFACE ha suscrito encomiendas de gestién con el INSS y con el
ICAM para que actuen como Unidades Médicas de Seguimiento, ya que MUFACE carece de
infraestructura propia para efectuarlos, y el art. 19.4 del TRLGSSFCE establece que, en este caso,
sean realizados por Entidades Gestoras de la Seguridad Social y Servicios Publicos de Salud con
los que la Mutualidad establezca acuerdos de colaboracién.

Para la transmision de los datos esenciales y para la recogida y tratamiento de esta informacién y
de la que se genera por los reconocimientos médicos y sus informes, MUFACE ha creado dos
aplicaciones informaticas (CEPIT y SIGMA-IT) implantadas en julio de 2010, cuya eficiencia y
eficacia ha sido analizada por el Tribunal.

A partir de los resultados obtenidos de este doble andlisis, el Tribunal ha podido conocer y evaluar
el estado de situacion de la actividad de control y seguimiento de estas situaciones por MUFACE, a
través de los reconocimientos médicos, desde su implantacién el 1 de julio de 2010.

Asimismo, se ha analizado la actuacion de los 6rganos de personal y de MUFACE como
consecuencia de los resultados de los reconocimientos médicos, en especial, en los casos en que
se debe producir la extincion de la situacion de IT y del derecho a la prestacion econdémica o su
suspension.

111.6.7.1. ANALISIS DE LAS ENCOMIENDAS DE GESTION FORMALIZADAS POR MUFACE Y EL
INSS Y POR ESTOS Y EL INSTITUTO CATALAN DE EVALUACIONES MEDICAS.

Los Directores Generales de MUFACE y del INSS firmaron, el 30 de diciembre de 2009, una
Encomienda de Gestidén para el ejercicio 2010, para que éste realizara los reconocimientos
médicos para el seguimiento y control de las situaciones de IT. Su vigencia fue prorrogada el 29 de
diciembre de 2010 para el ejercicio 2011, manteniendo las clausulas iniciales salvo en lo referente
al nimero de reconocimientos y al periodo durante el cual se realizarian.

Por otra parte, en noviembre de 2010, MUFACE, el INSS y el ICAM formalizaron una Adenda a la
Encomienda para la realizacion de reconocimientos médicos en la C.A. de Catalufia, que también
ha resultado prorrogada.

El objeto de la Encomienda es la realizacién en todo el territorio nacional de los reconocimientos
médicos a través de los medios de que disponen las Direcciones Provinciales del INSS, que
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actian asi como unidades Médicas de Seguimiento, a efectos de control y seguimiento de las
situaciones de IT de los funcionarios incluidos en este Régimen especial, de conformidad con lo
previsto en el art. 19 del TRLSSFCE, en la redaccion dada por la Ley 2/2008, de 23 de diciembre,
de Presupuestos Generales del Estado para el afio 2009, y su normativa reglamentaria de
desarrollo. Esta Encomienda no alude expresamente al reconocimiento médico en caso de bajas
por riesgo durante el embarazo y durante la lactancia natural, por lo que, para evitar problemas en
la interpretacion de su alcance, MUFACE deberia sefalar expresamente la inclusién de estas
contingencias en el &mbito de esta Encomienda.

El objeto de la Adenda es el mismo aunque circunscrito al territorio de los SSPP situados en
Catalufia por razén de las competencias que tiene atribuidas como érgano evaluador.

1. Caracteristicas de la Encomienda y de la Adenda, v de sus prérrogas.

1.1. Para alcanzar su objetivo, la Encomienda, que se define como de caracter administrativo,
regulada en el art. 15 de la LRJIPAC, establecié un plazo de vigencia de un afio, 2010, con
posibilidad de ser prorrogada y detalla una serie de compromisos a cumplir por MUFACE vy por el
INSS, de los que importa resefiar los siguientes:

e Los datos a aportar por MUFACE en relacion con los funcionarios en situacién de IT, cuyo
control médico requiera, en los supuestos que se han detallado. También fija las
comunicaciones de informacion que se deben originar y como se han de producir.

e La obligacién del INSS de realizar en 2010 hasta 48.000 actividades de reconocimientos®,
empezando como muy pronto el 1° de julio de 2010, y de emitir un informe en cada caso. En la
prérroga para 2011, el nidmero de reconocimientos ha sido reducido a la mitad, 24.000,
debiendo ser realizados a lo largo de todo el afio®®.

** MUFACE ha aclarado al Tribunal que la expresion “actividades de reconocimientos” utilizada en la Encomienda es
sinénima de “reconocimientos”, por lo que debe entenderse que el nimero previsto para 2010 estuvo cifrado en hasta
48.000 reconocimientos

° El INSS indica en sus alegaciones que “debe entenderse como actividad de reconocimiento toda actividad solicitada
por parte de MUFACE al INSS encaminada a un reconocimiento médico con independencia de que el mismo se realice o
no. Es importante resaltar que la comunicacion a través de sistemas informaticos entre el INSS y MUFACE determina que
las Direcciones Provinciales del INSS realicen miltiples actividades administrativas (elaboracion de una agenda de citas
por médico, elaboracion de la citacion, notificacién, control...) que suponen cargas de trabajo con independencia de que
se pueda finalizar las actuaciones administrativas de control con el reconocimiento efectivo del funcionario por parte del
inspector médico del INSS”.

Respecto de esta alegacion del INSS, este Tribunal debe indicar que:

— Como se indica en la nota inmediatamente anterior, durante los trabajos de fiscalizacion, los responsables de
MUFACE explicaron que la expresion “actividades de reconocimientos” era sindnima de reconocimientos médicos
realizados por los facultativos del INSS o del ICAM.

— Ademas, el texto literal de la propia Encomienda de gestion formalizada con el INSS evidencia que MUFACE
Unicamente asume el coste de contratacién de 30 nuevos facultativos que el INSS y el ICAM necesitan para poder
asumir la carga de trabajo afiadida que supone la realizacién de hasta 48.000 actividades de reconocimiento. Por
tanto, del propio clausulado se deduce que cualquier otra actividad realizada por el INSS con caracter previo o
posterior a la propia actividad médica de reconocimiento del funcionario en situaciéon de IT, son actividades que el
INSS puede realizar con los recursos humanos y materiales con los que cuenta esta entidad y, en consecuencia, no
estaban comprendidas dentro de los hasta 48.000 actividades de reconocimiento que MUFACE debia financiar.

De hecho, ni en la memoria del INSS correspondiente al ejercicio 2010 (en la que si consta la contrataciéon de nuevos
facultativos —como personal interino-), ni en sus alegaciones, existe indicaciéon alguna de la necesidad de contratar
personal administrativo alguno para asumir la realizacion de las 48.000 actividades de reconocimientos
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e El coste tedrico medio de cada reconocimiento que se deduce de esta Encomienda habria sido
de al menos 22,20 € en 2010 y de 44,40 € en 2011.

e Ambas partes estimaron que el incremento de esta carga de trabajo para el INSS equivalia al
“...tiempo de trabajo de 30 nuevas plazas de facultativos médicos...” que comenzarian a
prestar servicios a partir de la fecha estimada de 1 de julio de 2010.

e Enla prorroga para 2011, no se introduce ninguna referencia al nimero de facultativos médicos
necesarios, pese a haberse establecido de forma cierta el nUmero de reconocimientos médicos
a realizar en 24.000, reduciéndolos a la mitad y que tendran lugar a lo largo de un periodo
doble (12 meses) respecto del previsto en la Encomienda inicial (seis meses).

e La compensacion economica de los gastos que MUFACE debia abonar al INSS para el
ejercicio 2010 quedd fijada en 1.065.740 euros anuales por hasta 48.000 reconocimientos,
“...una vez determinado que ambas partes tratardn de que los nuevos médicos comiencen su
prestacion de servicios a partir de la fecha estimada de 1 de julio de 2010...” con cargo al
subconcepto®’ 22706.

Esa fecha de julio vino a coincidir con la fecha de entrada en vigor de la Orden PRE 1744/2010
de 30 de junio, condicion necesaria para la puesta en funcionamiento de las Unidades Médicas
de Seguimiento (del INSS) que iban a realizar los reconocimientos para el seguimiento y control
de las situaciones de IT.

o En este importe no estaban incluidos los costes de las posibles exploraciones y pruebas
diagnosticas a realizar a los mutualistas requeridas por los facultativos médicos del INSS, que
deben ser realizadas por las Entidades médicas que les presten la asistencia sanitaria en cada
caso y por lo tanto financiadas por MUFACE.

e Este importe se ha mantenido en la prérroga de la Encomienda durante el ejercicio 2011, pero
por la realizacién de la mitad de reconocimientos y a lo largo de todo el afio, esto es, 24.000
reconocimientos para todo el ejercicio 2011.

e Queda detallada la informacion que han de facilitarse mutuamente ambos organismos, y la
forma en que se produciran las peticiones de reconocimiento y las comunicaciones de los
resultados.

e Se establece la obligacion de constituir una Comision Paritaria Nacional de Seguimiento
encargada, entre otras funciones, de elaborar un Plan de Trabajo para cada afio de vigencia del
Acuerdo de Encomienda en el que se recojan “...los objetivos, nuamero, frecuencia, y
distribucion territorial estimada de los reconocimientos a efectuar...”.

encomendadas por MUFACE, lo que también evidencia que las actuaciones administrativas no estaban
contempladas en la Encomienda de gestion.

En consecuencia, si las 48.000 actividades de reconocimientos previstas en la encomienda de gestion como
actividades a financiar por MUFACE, debian ser realizadas por los 30 nuevos facultativos a contratar por el INSS y el
ICAM, cabe concluir que, en este caso, actividad de reconocimiento y reconocimiento médico son términos
sinénimos.

" Anteriormente ya ha quedado expuesta la modificacidon presupuestaria previa, via transferencia de crédito desde el
Capitulo 4, subconcepto 48000, necesaria para la financiacion de este importe.
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e Con fechas de 29 de julio de 2010 y 25 de marzo de 2011, MUFACE transfirio al INSS el
importe de 1.065.740 € correspondiente a cada afio de vigencia de la Encomienda.

1.2. Aunqgue la Encomienda establecia que su objeto era la realizacion en todo el territorio nacional
de los reconocimientos médicos a través de los medios de que disponen las Direcciones
Provinciales del INSS, fue necesario tener en cuenta que las situadas en Catalufia no disponen de
equipos médicos. Por ello, y con la finalidad de que pudieran realizarse los reconocimientos en este
ambito, los Directores Generales de MUFACE, del INSS y del ICAM, firmaron el 24 de noviembre
de 2010 una Adenda al encargo de gestién entre MUFACE y el INSS, con un contenido similar a
ésta, estableciendo para ella la misma naturaleza juridica que la de la Encomienda, de la que trae
origen. En todo caso, conviene resefar que:

e En la Adenda se pone expresamente de manifiesto que la competencia para la realizacion de
los reconocimientos médicos en la C.A. de Catalufia la ostentan los inspectores médicos de
dicha Comunidad y que el ICAM, como 6rgano sanitario de evaluacion, esta en condiciones de
ofrecer un programa especifico de revisiones y de evaluaciones de las incapacidades
temporales por contingencias comunes dirigido a los empleados publicos incluidos en este
Régimen especial de la Seguridad Social.

o La fecha para el inicio de esta actividad en la Comunidad Auténoma de Catalufia fue la de 24
de noviembre de 2010 ya que la Adenda estableci6 que seria al dia siguiente al de su
autorizacion por el Gobierno de la Generalidad de Catalufia que se produjo el dia 23, fecha que
coincidi6 a su vez con la de su firma, aunque su publicacién en el Diario Oficial de la
Generalidad de Catalufia se demoro hasta el 6 de abril de 2011. Cabe recordar que el art. 15.3
de la LRIPAC establece que el instrumento de formalizacion de una encomienda de gestion y
su resolucion deberd ser publicado, para su eficacia, en el Diario Oficial correspondiente.

o La Adenda estimd que el incremento de la carga de trabajo del ICAM por la realizacion de estos
reconocimientos médicos equivale “...al tiempo de trabajo de 4 plazas de facultativos médicos
del ICAM que se valoran en 142.099 € para el ejercicio 2010.” (plazo que, por cierto, nada tiene
que ver con el que se deduce de la fecha de entrada en vigor de la Adenda), si bien no
especifica la necesidad de que sean nuevos facultativos médicos, ni sefiala ningin ndmero de
reconocimientos previstos.

e Las partes establecieron que esta contraprestacién formaba parte de la que debia abonar
MUFACE al INSS, de 1.065.740 euros anuales, por lo que seria éste quien liquidara al ICAM
los 142.099 €, una vez que hubiera recibido la aportacion de MUFACE para la compensacion
de los gastos incurridos, quedando reducida la aportacion neta al INSS a 923.641 €.

La correlacion entre estas cantidades y el nimero maximo de reconocimientos ligado a la
compensacion a abonar al INSS, viene a sugerir que el nimero de reconocimientos médicos a
realizar por el ICAM podria llegar hasta 6.400 en 2010

¢ MUFACE asume, también en este caso, el coste de las posibles exploraciones y pruebas
diagnosticas complementarias que pudieran ser requeridas por los médicos evaluadores del
ICAM.

*® para calcular este dato, el Tribunal ha utilizado una simple proporcién de modo que si, por 1.065.740 € el INSS y el
ICAM se comprometian a realizar hasta 48.000 reconocimientos médicos, por 142.099 €, el ICAM se comprometeria a
realizar hasta 6.400 reconocimientos.
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e La duracion de la Adenda quedd vinculada al tiempo en que permanezca en vigor la
Encomienda entre MUFACE y el INSS, por lo que ha quedado prorrogada de momento para
2011, estableciendo que la aportacion econémica prevista en este caso “...sera calculada de
acuerdo con los costes totales anuales asociados a la prestacidén de servicios de 4 médicos, de
acuerdo con los incrementos autorizados para el respectivo presupuesto y teniendo en cuenta
los informes de seguimiento solicitados y realizados de acuerdo con el plan de trabajo anual del
ejercicio anterior previsto en la clausula tercera del acuerdo.” [entre MUFACE y el INSS].

Esta remision no resulta actualmente clara al haberse reducido su nimero de hasta 48.000
reconocimientos médicos en 2010 a 24.000 en 2011.

e Est4 prevista también la constitucion de una Comision de Seguimiento con cometidos anélogos
a los de la Comisidn de la Encomienda entre MUFACE y el INSS.

2. Aplicacion de la Encomienda, de la Adenda y de sus prorrogas.

Se exponen aqui, de forma sucesiva, los resultados de la aplicacion de ambos acuerdos.
2.1. La aplicacién de la Encomienda.

El Tribunal ha analizado la aplicacién de la Encomienda y de su prérroga en lo que concierne a la
actividad de reconocimientos médicos y a las contraprestaciones econdmicas establecidas,
habiendo recabado de MUFACE informacion adicional cuando ha sido necesario, con el siguiente
resultado:

¢ MUFACE no ha podido aportar a este Tribunal los antecedentes que fundamentaron que el
namero de reconocimientos a realizar en seis meses de 2010, previstos en Clausulas Segunda
y Cuarta de la Encomienda, pudiera ser de hasta 48.000.

En todo caso, cabe sefalar que, de acuerdo con la informacion facilitada por MUFACE, el
ndamero de reconocimientos que ha solicitado (anulados, finalizados y en tramite) desde su
fecha teorica de inicio a partir del 1 de julio hasta el 31 de diciembre de 2010, ha sido de sélo
1.891%, cifra muy inferior a la anterior. Esta cifra de 1.891 reconocimientos ha venido
determinada, al menos en parte, por un factor probablemente inesperado para MUFACE y es
que, de acuerdo con la informacion facilitada por la Mutualidad, la mayor parte de los 6rganos
de personal incumplieron su obligaciébn y no transmitieron electrénicamente los datos
esenciales de todas las situaciones de IT producidas hasta el 31 de diciembre de 2010.

La Mutualidad podria haber solicitado un nuimero mayor de reconocimientos si hubiera
identificado a los mutualistas que debian ser objeto de un reconocimiento médico a través de la
aplicacion SIGMA 2 de gestion de las prestaciones, en lugar de identificarlos a través de
CEPIT, como ha sucedido. Por ello, el Tribunal considera que, de mantenerse la situacion
actual de falta de grabacion de datos de los mutualistas beneficiarios de estas prestaciones por
los 6rganos de personal en CEPIT, MUFACE deberia analizar la posibilidad de complementar
los datos que figuran en CEPIT con los expedientes de IT que figuran en SIGMA 2.

% De estos 1.891 procesos de IT, 1.030 corresponden a procesos de IT cuyo reconocimiento médico fue anulado
posteriormente, y 861 corresponden a procesos cuyo reconocimiento médico si fue tramitado, tal y como puede
observarse de los datos recogidos en el cuadro DETALLE DE LOS PROCESOS DE IT SUSCEPTIBLES DE
RECONOCIMIENTO MEDICO, recogido en el subepigrafe 111.7.7.4 de este Proyecto de Informe.
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e EI Tribunal considera que, en cualquier caso, MUFACE realiz6 una previsién excesiva de
reconocimientos para el segundo semestre de 2010, ya que:

» De acuerdo con la informacién facilitada por MUFACE, el nimero medio de expedientes
de prestaciones de IT concedidas durante el periodo 2007 a 2009, anterior a la firma de la
Encomienda, fue de 20.864 expedientes nuevos (incluyen los de riesgo durante el
embarazo y durante la lactancia natural), sin que en ninguno de estos tres afios se llegara
a la cifra de 22.000. La mitad de esta cifra media, 10.500 debid servir como referente para
calcular el nUmero maximo de reconocimientos, pues no podian empezar hasta el 1 de
julio como muy pronto (Clausula Cuarta).

» La propia rectificacion de MUFACE estableciendo que para 2011 el ndmero de
reconocimientos médicos sera (ya no se dice “hasta”) de la mitad, 24.000, para una
duracion doble, es decir para los 12 meses de 2011, apoya también que el Tribunal pueda
valorar como excesivo el nimero maximo de reconocimientos previstos en la Encomienda.

Ademas, esta nueva cifra resulta mas aproximada al nUmero medio de expedientes de
prestaciones de IT expuesto anteriormente (10.500).

» El dato de 6.728 reconocimientos solicitados por MUFACE desde enero a abril de 2011 y
efectuados por el INSS y el ICAM (incluye los anulados, los ya realizados y los que
estaban en trdmite; ver cuadro en II.7.7.4) confirma también lo excesivo de aquella
prevision, mas si se tiene en cuenta que en estos meses de 2011, tomados como muestra,
ya empezaron a producirse reconocimientos de los obligatorios cuando la situacién de IT
llega a los 10 meses desde su inicio, casos afadidos que no se dieron en 2010.

e La previsibn de un numero de reconocimientos excesivo para 2010 determind un ndmero
también excesivo de 30 nuevas plazas de facultativos médicos necesarios (26 del INSS y 4 del
ICAM), ya que la carga de trabajo no podia ser tan significativa, por lo que, a su vez, el importe
establecido a pagar por MUFACE como compensacion de estos gastos fue en todo caso
superior al que hubiera sido necesario.

e Por otra parte, MUFACE establecié en la Encomienda que los reconocimientos médicos no
comenzaran hasta el 1 de julio de 2010, por lo que la cifra ya indicada de 1.891 solicitudes en el
segundo semestre de 2010 (anuladas, finalizadas y en tramite), podria haber derivado en una
minoracion en la compensacion abonada al INSS, que no se ha producido, ni éste ha procedido
hasta la fecha a reintegrar cantidad alguna. Aunque hay que admitir que dada la redaccion del
parrafo cuarto de la Clausula Cuarta de la Encomienda sélo cabia una minoracion de la
compensacion establecida por los gastos, prevista en 1.065.740 €, si se hubiera producido un
retraso en el proceso de seleccion de los médicos, retraso que, segun la informacion facilitada
por MUFACE al Tribunal, no se produjo.

e Tomando en consideracion la informacién facilitada por MUFACE sobre reconocimientos, el
importe de las compensaciones econdmicas fijjadas en la Encomienda y en su Adenda y la
devolucion realizada por el ICAM de 118.158 €, el coste medio de cada uno de los 1.891
reconocimientos solicitados (anulados, finalizados y en tramite) por MUFACE al INSS y al ICAM
se situ6 en un importe de 501 €, muy alejado del coste te6rico de 22,20 € previsto en la
Encomienda.

Si se estima el coste real de cada uno de los 861 informes obtenidos por MUFACE
correspondientes a los reconocimientos finalizados o en tramite de ejecucion en 2010, este
coste se situ6 en 1.100 €, segun se muestra en la siguiente tabla.
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CUADRO N° 11: COSTE UNITARIO DE LOS RECONOCIMIENTOS MEDICOS INSTADOS POR

MUFACE
2010 (2° SEMESTRE)
] ] 'RECONOCIMIENTOS
ENCOMIENDA/ADENDA CONTRAPRESTACION ECONOMICA MEDICOS REALIZADOS O
EN TRAMITE
PREVISTA DEVOLUCION REAL NUMERO CROESATLE
ESTADO (EXCLUIDA C.A.
CATALURIA) 923.641,00 0,00| 923.641,00 837 1.103,50
COMUNIDAD AUTONOMA DE
CATALURA 142.099,00 118.158,00 23.941,00 24 997,54
TOTAL 1.065.740,00 118.158,00| 947.582,00 861 1.100,55

En el afio 2011, este coste unitario ha sido significativamente inferior. De acuerdo con los datos
facilitados por MUFACE correspondientes al primer cuatrimestre de 2011 -en el que se
realizaron 6.560 reconocimientos médicos-, el coste unitario de cada reconocimiento médico se
situaria en un entorno de 54 €.

e Carece de logica econémica que el importe de la compensacion econémica de 1.065.740,00
euros por los gastos incurridos en 2011, que MUFACE ha pagado al INSS y al ICAM, se
mantenga en una cuantia igual a la del afio anterior siendo asi que los reconocimientos
previstos se redujeron a la mitad. Esta reduccion supone un decremento de la carga de trabajo
para el INSS y el ICAM vy, por lo tanto, también debié suponer una reduccién en el nimero de
médicos destinados a su realizacion y en el importe a satisfacer por MUFACE al INSS vy al
ICAM. En consecuencia, MUFACE debe tener en cuenta esta situacion en las sucesivas
renovaciones de esta encomienda de gestion.

¢ Asimismo, MUFACE consider6 que, desde la implantacion de CEPIT, los 6rganos de personal
incorporarian todas las situaciones de IT que se produjeran, y que, gracias a la interconexién
existente entre CEPIT y SIGMA-IT, MUFACE podria gestionar el seguimiento médico de todos
los procesos de IT que alcanzaran el 4° y sucesivos meses de baja.

% MUFACE indica en sus alegaciones que, para el calculo del coste unitario, deberian incluirse los reconocimientos
médicos anulados. Sin perjuicio de lo anterior, MUFACE, explica que deberia diferenciarse la anulacién de
reconocimiento médico por falta de comunicacion del alta previa del funcionario por los 6rganos de personal, de la
anulacién por alta espontanea del funcionario al recibir la carta de citacién a reconocimiento médico del INSS o del ICAM
—que pondria de manifiesto la eficacia de la realizacién de estos controles-.

Respecto de esta alegacion, este Tribunal debe indicar que la propia Encomienda de gestion formalizada con el INSS
(clausula 4?) deja muy claro que la compensacion que MUFACE entrega al INSS tiene por finalidad asumir el coste de
contratacion de 30 nuevos facultativos médicos, a tal punto que expresamente se establece que “Si la fecha de inicio
prevista de 1 de julio de 2010 sufriese un retraso motivado por el proceso de seleccién de los médicos, de la cuantia de
1.065.740 euros se deducira proporcionalmente la cantidad equivalente a ese periodo de retraso”. Por tanto, las
anulaciones de reconocimiento médico no generaron costes que, de acuerdo con los términos establecidos en la
encomienda de gestion, resultaran imputables o financiables por MUFACE, por lo que no deben ser tenidos en cuenta a
estos efectos, puesto que, aplicando lo establecido en la Encomienda de gestion, sélo la emision de un informe médico
supone la existencia de una actividad de reconocimiento.

La prueba mas evidente de que el criterio utilizado por este Tribunal para el célculo del coste unitario de cada
reconocimiento médico es correcto es que el INSS en sus alegaciones (concretamente en la observacion 42) lo acepta
plenamente: “En el cuadro nimero 11 del informe y el andlisis que de él se efectla, se indica el coste elevado que, a
juicio del Tribunal de Cuentas, supone la realizacién de la actividad médica de control de IT. Este coste es hallado
mediante el promedio del gasto con el nUmero de reconocimientos realizados, estableciéndose un coste real para el afio
2010 de 1.100,55 € por reconocimiento realizado. Esta tendencia se ha invertido claramente durante este afio en la
medida en que el coste estimado para el afio 2011 se ha reducido a 48,44 € por proceso controlado.”
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Sin embargo, como ya se ha indicado, una parte significativa de los 6rganos de personal no
graban los datos de las situaciones por IT en la aplicacién CEPIT. Asi, mientras en la aplicacion
informatica SIGMA 2 figuran registrados 6.823 expedientes de IT como tramitados y resueltos
favorablemente durante el segundo semestre de 2010 (todos ellos susceptibles de
reconocimiento médico), en las aplicaciones CEPIT / SIGMA IT Unicamente figuran registrados
2.007 procesos de IT susceptibles de seguimiento médico en ese mismo periodo de tiempo; de
lo cual se deduce que, en las dos ultimas aplicaciones citadas, no se registraron 4.816 procesos
de IT.

Por ultimo, debe sefialarse que no ha sido constituida la Comisién Paritaria Nacional de
Seguimiento a la fecha de elaboracién de este Informe, de lo que cabe deducir que no ha sido
elaborado el Plan de Trabajo de los reconocimientos meédicos previsto en la Clausula Segunda,
lo que debe ser subsanado de inmediato a fin de que los datos de las Encomiendas de Gestion
estén adecuadamente soportados.

2.2. La aplicacion de la Adenda.

Algunos aspectos ya han sido puestos de manifiesto en el punto anterior, pero cabe afiadir que,
aun teniendo en cuenta que la Adenda a la Encomienda de Gestion del ejercicio 2010 para la C.A.
de Catalufia no le asigna un namero de reconocimientos concreto de los hasta 48.000, se puede
hacer una parecida valoracion, dado que:

De los datos recogidos en esta Adenda cabe deducir que el nimero de reconocimientos
médicos previstos a realizar por el ICAM debié ascender a 6.400, cifra muy superior a la de
expedientes de prestaciones de IT reconocidos por MUFACE en Catalufia en un semestre, que
de acuerdo con las bases de datos de expedientes de IT facilitada por MUFACE, durante el
periodo 2007 a 2009, ascendieron a una media semestral de aproximadamente 1.500.

La imposibilidad de alcanzar el niumero de reconocimientos médicos que se deduce de la
Adenda resulta evidente si se tiene en cuenta que ésta entré en vigor el 24 de noviembre de
2010, y, por tanto, MUFACE sdlo pudo solicitar reconocimientos al ICAM a partir esa fecha.

El ICAM ha devuelto a MUFACE, a través de la Tesoreria General de la Seguridad Social, un
importe de 118.158 €, importe correspondiente al periodo de tiempo en el que no realizé
reconocimientos médicos (del 1 de julio al 1 de diciembre), con lo que la compensacion quedo
reducida a 23.941 €, decision que el Tribunal considera adecuada.

A pesar del reintegro por el ICAM de una parte de la compensacién recibida de MUFACE a
través del INSS, el nimero de reconocimientos médicos solicitados al ICAM, finalizados o en
tramite, durante este corto periodo de un mes de 2010 ha sido de s6lo 24, con un coste unitario
de 997,54 €, (ver cuadro anterior) contrario al principio de economia, por las mismas razones ya
expuestas para la Encomienda.

Sin perjuicio de lo anterior, cabe recordar que, al igual que en el caso anterior, este coste
unitario tan elevado de los reconocimientos médicos ha sido consecuencia de que una parte
significativa de los 6rganos de personal no graban los datos de las situaciones por IT en la
aplicacion CEPIT, por lo que MUFACE no ha instado su revision médica. Por ello, el Tribunal
considera que, de mantenerse esa situacion, la Mutualidad deberia analizar la posibilidad de
complementar los datos que figuran en CEPIT con los expedientes de IT que figuran en SIGMA
2.
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e En lo referente al importe de la compensacion econémica originada por los gastos de los
reconocimientos médicos a realizar por el ICAM, como la Adenda no fija la necesidad de
incorporar “nuevos médicos” como hace la Encomienda, la compensacion econdmica por los
gastos incurridos podria haberse fijado mas atinadamente en funcion del numero de
reconocimientos realizados y de un coste unitario estdndar, y no a un tanto alzado.

Como consecuencia de todo lo expuesto anteriormente (y mientras la aplicacién informatica CEPIT
de la que se habla a continuacion no esté totalmente implantada), este Tribunal considera que las
sucesivas Encomiendas de Gestion o sus prorrogas deben determinar adecuadamente el nimero
de reconocimientos a realizar y, en consecuencia, los gastos a compensar derivados de la plantilla
de facultativos médicos realmente necesaria para realizarlos.

[11.6.7.2. ANALISIS DE LAS APLICACIONES INFORMATICAS DE MUFACE PARA EL CONTROL
Y SEGUIMIENTO DE LOS RECONOCIMIENTOS MEDICOS

Para el seguimiento y control de la situacién de IT, o lo que es lo mismo, para recibir la informacion
de las situaciones de IT y para gestionar los reconocimientos médicos, MUFACE utiliza varias
aplicaciones y programas informéticos mediante las que se alimenta la informacién contenida en
una base de datos sobre procesos de IT. Las aplicaciones informaticas en cuestion son CEPIT y
SIGMA-IT y un programa de tratamiento de ficheros denominado IFI.

La aplicacion CEPIT tiene dos objetivos principales: la primera, permitir que los érganos de
personal informen a MUFACE de los mutualistas que han iniciado un proceso de IT o que
continlan en esta situacion; la segunda, permitir que los 6rganos de personal soliciten a MUFACE
el reconocimiento médico de aquellos mutualistas en situacion de IT que, en su opinién, deben ser
examinados para determinar si procede 0 no su baja en el servicio.

La aplicacion SIGMA-IT, interrelacionada con la anterior, tiene dos finalidades principales: la
primera, realizar el seguimiento de todos los reconocimientos médicos de mutualistas en situacion
de IT, tanto si éstos han sido solicitados por MUFACE a iniciativa propia, o del mutualista, 6 por la
Unidad de Personal; y la segunda permitir que, a través de ella, MUFACE tramite la solicitud de
reconocimiento médico efectuada por los mutualistas que discrepen de la decision adoptada por
los 6rganos de personal respecto de su peticion de licencia por enfermedad o por accidente.

Los distintos tramites realizados por las unidades médicas del INSS o del ICAM (cita a revision
médica, comparecencia o incomparecencia del mutualista, resultado del reconocimiento, etc.) son
registrados en la base de datos de IT de MUFACE mediante el programa IFI.

A continuacion se expone el resultado de los analisis efectuados de las dos aplicaciones
informaticas precitadas y de la base de datos de procesos de IT efectuados por este Tribunal.

1. Breve analisis de la aplicacion CEPIT, para la recogida de datos esenciales de las situaciones
de IT.

A la aplicacion CEPIT sélo tienen acceso los 6rganos de personal®™ de las diferentes
administraciones, que incorporan en ella los datos esenciales de los procesos de IT de los

®1 En el ambito de este informe se consideran organos de personal todos aquellos que tienen atribuido el ejercicio de
competencias y funciones en materia de planificacién, control y administracion de personal, tales como, las
Subsecretarias, Subdirecciones Generales de Recursos Humanos, las Secretarias Provinciales, etc.
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funcionarios que tienen adscritos desde el momento en el que se produce la primera baja por IT de
éstos. Los datos que graban estos 6rganos de personal a través de CEPIT (nombre, apellidos,
cbdigo CIE de la enfermedad, etc.) son los datos que MUFACE ha considerado necesarios para
tramitar el reconocimiento médico de los mutualistas en situacion de IT. A este respecto debe
indicarse que el art. 9 de la Orden PRE 1744/2010, no detalla cuales deben ser estos datos,
limitandose a establecer que seran los adecuados para el seguimiento de la situacion de IT y la
gestion del subsidio en su caso.

Los datos grabados en CEPIT por los 6érganos de personal (que deben hacerlo en el momento en
gue comienza la IT por baja médica del mutualista), son cargados automaticamente en la base de
datos de Procesos de IT de MUFACE, a partir de la cual, MUFACE extrae los datos de los
mutualistas en IT que deben ser reconocidos por sus Unidades de Seguimiento Médico. En
consecuencia, los datos transmitidos por los érganos de personal a través de CEPIT constituyen el
elemento fundamental para que MUFACE pueda tramitar los reconocimientos médicos de los
mutualistas que se encuentran en IT.

Por otra parte, cabe sefialar que, a través de CEPIT, los 6rganos de personal pueden conocer la
situacion en que se encuentra la tramitacion de los reconocimientos médicos y, en su caso, su
resultado.

Durante el proceso de fiscalizacion, el Tribunal ha detectado las siguientes incidencias:

e Incumplimiento de la obligacion de grabacion de los datos por IT por los érganos de personal,
por lo que MUFACE solo ha dispuesto de datos en la aplicacion CEPIT de una parte de los
procesos de IT. Como ésta es la informaciéon que ha utilizado para pedir los reconocimientos
médicos, este incumplimiento se ha traducido en una limitacién del nimero de peticiones de
reconocimientos médicos solicitados al INSS y al ICAM, a la que ya se ha hecho referencia.

e En los casos en que si graban datos, los érganos de personal no siempre los actualizan,
especialmente no incorporan la fecha de alta médica, lo que puede producir, y de hecho
produce, que MUFACE solicite la realizacién de reconocimientos médicos a mutualistas que ya
se han reincorporado al servicio, y que constituyen la mayor parte de las anulaciones.

e Esta aplicacion no esta relacionada con la aplicaciéon SIGMA 2 (de gestion de prestaciones
economicas de IT), de la que MUFACE, como ya se ha indicado, a falta de datos, podria
extraer informacion de los procesos de IT (los mutualistas solicitan a MUFACE el pago de la
prestacion econdmica de IT al comenzar el cuarto mes de licencia por baja médica).

En opinidn de este Tribunal, en tanto la aplicacion informatica CEPIT no sea utilizada por todos
los 6rganos de gestion de personal, MUFACE deberia utilizar la informacién que figura en
SIGMA 2, concretamente la fecha del hecho causante que figura en esta aplicacion®, para la
tramitacion de los reconocimientos médicos. La aplicacion del criterio de actuacion propuesto
por el Tribunal permitiria que MUFACE controlara el seguimiento meédico de, al menos, la
totalidad de los expedientes de prestaciones de IT tramitados.

%2 Junto con el dato de baja deberia grabarse el cédigo CIE, recogido en el parte de baja aportado por el mutualista en el
momento de la solicitud de la prestacion de IT.
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2. Breve analisis de la aplicacién SIGMA-IT para la gestion de los reconocimientos médicos y de
sus resultados.

Como se ha indicado anteriormente, MUFACE utiliza esta aplicacién, en primer lugar, para
la gestidn de los reconocimientos médicos solicitados por sus mutualistas en aquellos casos
en los que éstos estan en desacuerdo con la decision adoptada por el 6rgano de personal
en relacion con su situacion de IT.

Ahora bien para que pueda realizarse la tramitacion de esta solicitud, en la base de datos de
Procesos de IT debe existir grabado al menos un parte de baja por los érganos de personal,
en caso contrario, no resulta posible tramitar este reconocimiento médico a través de
SIGMA-IT. En aquellos casos en los que la discrepancia entre el mutualista y el 6rgano de
personal esté relacionada con la primera licencia de baja por IT, los SSPP de MUFACE
solicitan al 6rgano de personal que introduzca en la base de datos de Procesos de IT -a
través de CEPIT- los datos referidos al primer parte de baja, sefialando que se le ha
denegado la licencia de baja.

Al igual que en el caso anterior, los datos grabados en SIGMA-IT son cargados
autométicamente en la base de datos de Procesos de IT de MUFACE de la que
posteriormente ésta extrae el fichero de mutualistas en IT que deben ser objeto de
reconocimiento médico.

Con independencia de lo anterior, cabe sefialar que esta aplicacion cumple una segunda
funcién: la de consulta de los datos existentes en la base de datos de Procesos de IT, ya
que los SSPP y las OODD de MUFACE acceden a través de SIGMA-IT a la informacién
existente en dicha base respecto de todos los reconocimientos médicos de los mutualistas
gue se encuentran en situacién de IT, tanto si estos reconocimientos médicos han sido
solicitados por MUFACE a iniciativa propia, o a iniciativa del propio mutualista o de la
Unidad de Personal.

Con la excepcion indicada anteriormente, el Tribunal no ha observado ninguna incidencia
significativa, en relacion con el funcionamiento de esta aplicacion.

3. Breve analisis de la base de datos de Procesos de IT y de la informacién contenida en ella.

Esta base de datos registra toda la informacién de los procesos de IT, en especial, la referida a
la gestion de los procesos de control y seguimiento de los reconocimientos médicos de IT
solicitados por MUFACE a las unidades de seguimiento médico del INSS y del ICAM.

En la base de datos de Procesos de IT queda grabada toda la informacion de mutualistas en
situacion de IT introducida por los 6rganos de personal a través de CEPIT, y por los SSPP de
MUFACE a través de SIGMA-IT.

Diariamente, mediante un proceso “bach”, MUFACE extrae un fichero de la base de datos de
Procesos de IT en el que se incluyen aquellos mutualistas que deben ser reconocidos
médicamente por las unidades de seguimiento médico del INSS o del ICAM, en el que, por
tanto, se incluyen los mutualistas en situacién de IT que han alcanzado el 4°, 10° o 16° mes de
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baja®®, y los mutualistas de los que, aun no habiendo llegado al 4° mes de IT, los 6rganos de
personal o el propio mutualista, solicitan a MUFACE su reconocimiento médico .

Este fichero es cargado en los equipos informaticos del INSS y del ICAM, en los que, a su vez,
sus unidades de seguimiento médico registran todos los tramites efectuados para realizar el
reconocimiento médico de los mutualistas de MUFACE. Diariamente, a través del programa IFlI,
el INSS y el ICAM cargan en la base de datos de Procesos de IT de MUFACE, los ficheros que
contienen la informacion de las gestiones y tramites realizados para el reconocimiento médico
de los estos mutualistas. De este modo, la informacion existente en esta base de datos de
MUFACE esta permanentemente actualizada.

Durante el proceso de fiscalizacion, este Tribunal ha detectado la existencia de incidencias que
perjudican la calidad de la informacion extraible de esta base de datos, tales como:

o Falta de coherencia entre los datos de algunas situaciones de IT con los datos de los
reconocimientos. Asi, por ejemplo, hay reconocimientos médicos que aparecen “en tramite”
para los que en otro campo de la base de datos existe grabada una fecha de “fin de la
situacion de IT”; o reconocimientos médicos con propuesta de “mantenimiento” en los que en
otro campo de la base de datos aparece una “fecha de fin de la situacion”, o, por ultimo,
procesos de IT sin datos en el campo “fecha fin de situacién” de IT, en los que, sin embargo,
esta grabada la “fecha de alta médica”.

MUFACE esté analizando estas incidencias y las posibles soluciones que se pueden aplicar
para solventarlas.

e La aplicacion carece de alertas que informen de situaciones que, aparentemente, son
contradictorias, como las incidencias sefialadas en el punto anterior.

e La imposibilidad de modificar los datos introducidos en determinados campos una vez
grabados. Es, por ejemplo, el caso de la “fecha de reconocimiento médico” que, una vez
grabada, no puede ser maodificada. Esto trae como consecuencia que una parte de los
reconocimientos médicos que figuran como finalizados por incomparecencia en la base de
datos, en realidad si han sido efectuados aunque en fecha distinta a la grabada. Esto puede
generar a su vez efectos no deseados relacionados con una eventual extincion de la
situacion de IT e incluso una suspension en el percibo de la prestacion econdémica.

MUFACE ha indicado que esta efectuando modificaciones que permitan a las Unidades de
Seguimiento (a los médicos en concreto) del INSS y del ICAM actualizar estas fechas
cuando corresponda, facilitando asi la solucién de esta incidencia y evitando eventuales
consecuencias perjudiciales a los mutualistas que se encuentran en IT.

¢ La falta de interrelacién con la aplicacién SIGMA 2 de gestion de prestaciones. Esta falta de
relacion entre SIGMA y SIGMA-IT, se pone rapidamente de manifiesto si se compara el
namero de procesos de IT recogidos en cada una de ellas (6.823 expedientes de IT
registrados en la aplicacion informatica SIGMA 2 en el segundo semestre de 2010, frente a
2.007 procesos de IT en las aplicaciones CEPIT / SIGMA IT en ese mismo periodo de
tiempo).

63 Téngase en cuenta que con el cumplimiento de este tramite, en vigor desde el 1 de julio de 2010, MUFACE deberia
conocer estos procesos desde su inicio, y no como hasta entonces, a partir del comienzo de cuarto mes con ocasion de
la solicitud de la prestacion econémica por el mutualista que nace a partir de ese momento.
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Este Tribunal considera que, a los efectos de obtener una mayor calidad de los datos
incorporados, MUFACE deberia realizar cruces periddicos entre los datos existentes en la base de
datos de Procesos de IT y los de SIGMA 2 para verificar su coherencia y su calidad, asi como
realizar muestreos entre las informaciones existentes en la citada base de datos y contrastar su
validez con los drganos de personal que los han transmitido a MUFACE.

Ademds, y como consecuencia de lo indicado anteriormente en los puntos 1y 2, y dado que las
aplicaciones CEPIT y SIGMA-IT fueron implantadas en julio de 2010, MUFACE deberia revisarlas
utilizando la experiencia adquirida, e incluso integrarlas en una sola.

En opinion del Tribunal, en tanto en cuanto no sea plenamente operativa la aplicacion CEPIT,
MUFACE deberia utilizar completar la informacion existente en la base de datos de Procesos de IT
utilizando los datos que figuran en SIGMA 2 para la tramitacion de los reconocimientos meédicos,
pues le permitiria controlar el seguimiento de, al menos, la totalidad de los expedientes de
prestaciones de IT estimados y en vigor.

l1.6.7.3. ANALISIS DE LA ACTIVIDAD DE SEGUIMIENTO Y CONTROL DE LA IT
DESARROLLADA POR MUFACE

Este andlisis se ha realizado a partir de la informacién facilitada por MUFACE sobre procesos de IT
susceptibles de reconocimientos a la que se acaba de hacer referencia.

Durante el periodo transcurrido entre el 1 de julio del 2010 al 30 de abril de 2011, MUFACE realiz6
la actividad que se detalla en el cuadro siguiente:

CUADRO N° 12: DETALLE DE LOS PROCESOS DE IT SUSCEPTIBLES DE RECONOCIMIENTO

MEDICO
2010 (2° SEMESTRE) 2011 (1° CUATRIMESTRE)
INICIATIVA DE LA

SOLICITUD ANULADOS /RTEF’?'A,'VfI'.“rEC(’lS) RETENIDOS | TOTAL |ANuLADOS /RTEF’?'A,'%I'.“FEC(’S RETENIDOS | TOTAL
49 mes 801 521 83 1.495 2274 3.439 561|  6.274
MUFACE | 10° mes 3 0 0 3 12 88 1 101
Total 894 521 83 1.498 2.286 3.527 562| 6.375
Organo de Personal 133 270 21 424 212 648 3 863
Mutualista 3 70 12 85 4 51 36 91
TOTAL 1.030 861 116 2.007 2.502 4.226 601| 7.329
% s/Total 51,3% 42,9% 5,8% 100,0% 34,1% 57, 7% 8,2% | 100,0%

(1) Tramite: Reconocimientos médicos cuya finalizaciéon aun no se ha producido

Los expedientes indicados en situacion de retencion son, segun MUFACE, aquéllos procesos de IT
gue no ha remitido a revision médica porque los procesos de incapacidad estan relacionados con
enfermedades con cddigos CIE 140 a 239 y 630 a 677, o por no haber superado el tratamiento
médico de la enfermedad su duracién estandar y de los que, por tanto, MUFACE no ha solicitado
reconocimiento médico alguno.

Los datos de esta actividad de reconocimientos han sido analizados por el Tribunal desde tres
parametros: en primer lugar el de los expedientes anulados, para seguir con los finalizados vy
terminar con los de los expedientes en tramite, es decir los del conjunto formado por los
reconocimientos que no estan finalizados y tampoco han sido anulados.
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A estos efectos, cabe sefalar que, de los 5.087 expedientes realizados o en tramite en el periodo
analizado (861 en el 2° semestre de 2010 y 4.226 en el 1° cuatrimestre de 2011), 2.054
expedientes estaban en situacion de “en tramite” y 3.033 expedientes habian concluido su
tramitacion (reconocimiento médico del mutualista) a 30 de abril de 2011.

1. Reconocimientos médicos anulados

De los datos de la tabla anterior se deduce que se ha producido un elevado porcentaje de
anulaciones de los reconocimientos médicos solicitados, a realizar por el INSS o por el ICAM, de
los mutualistas que se encontraban en IT, toda vez que mas del 51,3% de los tramitados en el 2010
y mas del 34,1% de las peticiones de reconocimiento médico tramitadas en el primer cuatrimestre
de 2011, fueron anuladas.

En general, las anulaciones se produjeron como consecuencia de que los 6rganos de personal no
habian incorporado en la base de datos de Procesos de IT (a través de CEPIT) el dato del alta
médica del mutualista, y, por lo tanto, el fin de la situacion de IT antes de que las unidades de
seguimiento médico del INSS o del ICAM hubieran efectuado y grabado la solicitud de
reconocimiento médico del mutualista, lo que tuvo como consecuencia que MUFACE solicitara a
las Unidades Médicas de Seguimiento del INSS y del ICAM reconocimientos médicos de personas
gue ya se encontraban de alta médica y se habian reincorporado al servicio, que debieron ser
anulados.

Otras posibles causas de anulacion son la solicitud de alta médica por parte mutualista al recibir la
citacion, o que el 6rgano de personal informe de su jubilacién o de su fallecimiento. Estos dos
ultimos supuestos podrian ser evitados si la base de datos de procesos de IT estuviera coordinada
con el mddulo de la aplicacion SIGMA 2 que se aplica a la gestion del colectivo de MUFACE.

La Mutualidad ha informado de que esta manteniendo contactos con el INSS para tratar de
diferenciar las distintas causas de las anulaciones de reconocimientos médicos, con el fin de
conocer la relacion que pueda existir entre las citaciones y las altas médicas inmediatas con
reincorporacion al servicio.

2. Reconocimientos médicos finalizados

2.1 De los datos recogidos en el cuadro n® 12, referidos a reconocimientos médicos finalizados, se
deduce que:

e Se ha producido un incremento significativo (de un 390,8%) en el nimero de reconocimientos
realizados o en tramite, en el primer cuatrimestre del ejercicio 2011 respecto del ejercicio 2010,
lo que a su vez es reflejo de que la comunicacién de datos por los érganos de personal a través
de su grabacion de la aplicacion CEPIT ha progresado, aunque todavia el nUmero de procesos
de IT registrados en esta aplicacidn ni siquiera llega al nUmero de expedientes de prestaciones
reconocidas en el mismo periodo.

e A este respecto, debe indicarse que los Cuerpos de funcionarios con mayor numero de afiliados
en MUFACE (ver epigrafe 1.2.5), presentan todavia un bajo porcentaje de grabacion de datos
referentes a las situaciones de IT, por parte de sus 6rganos de personal, tal y como muestra el
cuadro siguiente referido al 2° semestre de 2010:
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CUADRO N° 13: COMPARACION EXPEDIENTES IT GESTIONADOS CON RECONOCIMIENTOS
MEDICOS SOLICITADOS PARA CUERPOS DE FUNCIONARIOS MAS NUMEROSOS

CUERPO ADMINISTRATIVO Expedientes | FrocesosdelT | Diferenciano
de paralos que comunicada
; MUFACE ha
prestaciones solicitado
. . . 0
CLAVE DENOMINACION gestl?lr;ados reconocimiento Numero %
médico
597 | Maestros 3.892 531 3.361| 86,4%
590 | Profesores de Ensefianza Secundaria 2.238 258 1.980| 88,5%
8347 | Cuerpo Nacional de Policia 678 0 678 | 100,0%
1146 | General Auxiliar de la Administracion del Estado 587 259 328 | 55,8%
1441 | Auxiliares Postales y de Telecomunicaciones 530 100 430| 81,1%
1135 | General Administrativo de la Administracién del Estado 326 115 211| 64,7%
919 Ayudaqtes de Instituciones Penitenciarias. Escala 181 0 181 | 100,0%
Masculina

591 | Profesores Técnicos en Formacién Profesional 163 32 131| 80,3%
504 | Profesores Titulares de Universidades 133 27 106 | 79,6%
1431 | Ejecutivo Postal y de Telecomunicaciones 118 37 81| 68,6%
TOTAL 8.843 1.359 7.484| 84,6%

(1) El Tribunal, partiendo de la informacion facilitada por MUFACE, ha supuesto una distribucion homogénea de los
expedientes de IT tramitados a lo largo de 2010.

Este Tribunal considera que, al objeto de mejorar el control de los procesos de IT, MUFACE
debe comunicar directamente a los centros directivos de los que dependen los 6rganos de
personal donde prestan servicios los funcionarios de estos Cuerpos, la obligacion de transmitir a
MUFACE los datos esenciales de las situaciones de IT de los funcionarios, prevista en el art. 9
de la Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio, datos que son precisamente los que tienen que
quedar recogidos en la aplicacion informatica CEPIT.

2.2. A partir de los datos de reconocimientos facilitados a este Tribunal, éste ha verificado que el
tiempo medio que transcurre hasta que MUFACE solicita el reconocimiento médico es de,
aproximadamente, 4,4 meses desde que se inicia la situacion de IT, si bien debe recordarse que,
de acuerdo con la normativa reguladora de esta prestacion, MUFACE no puede solicitar ningun
reconocimiento antes del 4° mes de la fecha de inicio de la situacion de IT.

Asimismo, partiendo de los datos facilitados por MUFACE referidos a los reconocimientos médicos
cuya tramitacion habia concluido (3.033 expedientes), este Tribunal ha observado que su
realizacion tiene una duracion promedio de 1,2 meses, contados a partir de su fecha de solicitud. El
Tribunal considera que MUFACE debe analizar conjuntamente con el INSS, los motivos que
originan este tiempo medio, al objeto de intentar reducirlo.

2.3. Partiendo de los datos facilitados por MUFACE, el Tribunal ha elaborado la informacién que
refleja los resultados o propuestas derivadas de los 3.033 reconocimientos médicos ya finalizados a
30 de abril de 2011, que se contiene en el siguiente cuadro.




Prestaciones por incapacidad del Régimen del Mutualismo Administrativo 117
CUADRO N° 14: RESULTADO DE LOS RECONOCIMIENTOS MEDICOS REALIZADOS
. INICIATIVA DEL RECONOCIMIENTO MEDICO

Propuestas contenidas en los ORGANO DE
informes médicos como resultado MUFACE MUTUALISTA TOTAL

C PERSONAL
de los reconocimientos - . - .

Ndam. % S/ Tot. | NUm. | % S/ Tot. | NOm. | % S/ Tot. | NUm. | % S/ Tot.

Mantenimiento situacion IT 1.421 62,4% 19 18,8% 329 50,5% | 1.769 58,3%
Alta médica 507 22,2% 71 70,3% 197 30,2% 775 25,6%
Jubilacién por incapacidad 69 3,0% 6 5,9% 42 6,4% 117 3,8%
Incomparecencia: no hay propuesta 282 12,4% 5 5,0% 82 12,6% 369 12,2%
Otros: Sin valoracion 1 0,0% 0,0% 2 0,3% 3 0,1%
TOTAL INFORMES MEDICOS 2.280 100,0% 101 100,0% 652 100,0% | 3.033 100,0%

De los datos anteriores pueden extraerse las siguientes conclusiones:

e El porcentaje (58,3%) de casos con propuesta de que debe mantenerse la situacion de IT es
elevado. Por contra, solo en el 25% de los casos el resultado del reconocimiento termina con un
informe con propuesta a MUFACE de que se debe producir el alta médica, siendo asi que el
principal objetivo de los reconocimientos es detectar situaciones de IT que ya deberian haber
terminado.

Esta dato debe llevar a la Mutualidad a reconsiderar si el criterio general de pedir un
reconocimiento médico a los cuatro meses desde el comienzo de la situacion de IT es
adecuado o si, por el contrario, deberia ser mas selectivo o aplicar el criterio de solicitarlos
cuando la duracién de los procesos superen los estandares especificados para cada tipo de
patologia, en los términos previstos en el art. 10 de la Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio®.

e Como se ha indicado anteriormente, la informacion recogida en la base de datos de Procesos
de IT sobre los casos de incomparecencia de los mutualistas a los reconocimientos meédicos
(12,2%) no identifica su causa, lo que impide a MUFACE, y al Tribunal, conocer si pueden
considerarse justificadas o no y, en consecuencia, tampoco es posible valorar las decisiones
que fueron tomadas por los érganos de personal y por MUFACE sobre el mantenimiento,
suspension o extincion de la situacion de IT.

En opinion del Tribunal, MUFACE deberia conocer inmediatamente en cada caso si la
incomparecencia ha sido injustificada o no, ya que es una causa legal de extincion de la
situacion de IT. Para esto podria, introducir alertas en la aplicacion que avisen de forma
inmediata a sus SSPP de estos casos. Los responsables de MUFACE han indicado que estan
examinando la posibilidad de incorporar esta informacion a la base de datos.

3. Reconocimientos en tramite

También han sido analizados los datos de los 2.052 reconocimientos médicos que se encontraban
en esta situacion a 30 de abril de 2011.

% MUFACE indica en sus alegaciones que sélo envia a reconocimiento médico aquellos procesos de IT en los que se ha
excedido el tiempo estandar para cada patologia establecidos por el INSS en sus Manuales de Tiempos Estandar y esta
misma afirmacion consta en diversa documentacion entregada al Tribunal. Sin embargo, en las hojas de célculo
facilitadas al Tribunal con la relacion de reconocimientos médicos efectuados desde el 01.07.2010 a 30.04.2011, el
campo “Motivo de Reconocimiento” aparece sélo con 4 valores: CR cuarto mes de licencia, DM décimo mes de licencia,
SM solicitud del mutualista, y SP solicita de la unidad de personal, y no aparece un campo de “otros motivos” o
denominacién analoga. La ausencia de este campo viene a confirmar que se realizaron reconocimientos médicos en el 4°
y 10° mes de licencia —en este ultimo caso de acuerdo con lo dispuesto en los arts. 6 y 10 de la OPRE 1744/2010, de 30
de junio, que los establecen con caracter obligatorio-.
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Este grupo de expedientes, que es el menos importante de los tres grupos analizados ya que
representa un 22,0% del total de procesos susceptibles de reconocimiento médico (ver cuadro n®
12), comprende las situaciones indicadas en el cuadro siguiente.

CUADRO N° 15: DETALLE DE LAS SITUACIONES DE RECONOCIMIENTOS MEDICOS EN

TRAMITE
INICIATIVA DEL RECONOCIMIENTO MEDICO
MEDICOS EN SITUACION MUFACE MUTUALISTA PERSONAL TOTAL
DE “TRAMITE” 40
MES % 10° MES % Total % NUm % NUm % NUm %

Enviado a Unidad Médica 1.538| 91,5% 10| 11,4%|1.548| 87,6% 0,0% 10 3,8% | 1.558 | 75,9%
Citado por Unidad Medica 53 3,2% 74| 84,1% 127 7,2% 19] 95,0% 223 83,8% | 369| 18,0%
Pendiente Anulaciéon 67 4,0% 1 1,1% 68 3,8% 0,0% 8 3,0% 76 3, 7%
Pendiente Envio a Unidad

Médica 13 0,8% 3 3,4% 16 0,9% 1 5,0% 23 8,6% 40 1,9%
Pendiente Prueba 8 0,5% 0,0% 8 0,5% 0,0% 2 0,8% 10 0,5%
Pendiente Modificacion 1 0,1% 0,0% 1 0,1% 0,0% 0,0% 1 0,0%
TOTAL 1.680 | 100,0% 88]100,0% | 1.768 | 100,0% 20 | 100,0% 266 100,0% | 2.054 | 100,0%

De los datos recogidos en el cuadro anterior, se observa que MUFACE solicita inmediatamente el
reconocimiento, ya que la situacion mas comun es la de “enviado a unidad médica” para
reconocimiento del mutualista (el 75,9% del total de expedientes que se encuentran en tramitacion),
seguido de la situacion de “citado por unidad médica” (el 18,0% del total).

111.6.7.4. ANALISIS DE LAS ACTUACIONES DE LOS ORGANOS DE PERSONAL Y DE MUFACE
COMO CONSECUENCIA DE LOS RESULTADOS DE LOS RECONOCIMIENTOS MEDICOS.

En este apartado se exponen las actuaciones de MUFACE y de los érganos de personal como
consecuencia del seguimiento de las situaciones de incapacidad a través de los reconocimientos
médicos, en concreto en los casos de: a) incomparecencia injustificada del mutualista a uno de los
reconocimientos médicos que MUFACE puede solicitar a las Unidades Médicas de Seguimiento del
INSS o del ICAM, ya sean obligatorios o a iniciativa de MUFACE, de los 6rganos de personal o de
los propios mutualistas, o b) cuando el resultado de la valoracién a través del reconocimiento
finaliza se concreta en una propuesta de alta médica del interesado, teniendo en cuenta el caracter
vinculante de estas valoraciones establecido en el art. 19 del TRLSSFCE vy reiterado en el art. 90
del Reglamento y en el art. 10 de la Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio.

1. Los efectos de la incomparecencia y las actuaciones de los 6érganos de personal y de MUFACE.

1.1. El marco normativo y sus efectos.

El art. 92 del Reglamento prevé como causa de extincion de la situacién de IT la incomparecencia
injustificada del mutualista a los reconocimientos meédicos, a) cuando el érgano de personal lo
solicite para decidir sobre la concesion o denegacién de una licencia al amparo de lo previsto en el
art. 90 del Reglamento y b) cuando MUFACE lo solicite dentro de sus actuaciones de control y
seguimiento de la situacion de incapacidad, de acuerdo con lo dispuesto en el art. 91 del
Reglamento.

Una vez en este punto resulta necesario indicar que de acuerdo con lo previsto en el art. 91.3 del
Reglamento, cuando el 6rgano de personal reciba la informacion de MUFACE sobre la
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incomparecencia “...se producira la finalizacion de la licencia o de sus prérrogas y de todos sus
efectos econdmicos debiendo el mutualista reincorporarse al servicio...”.

Entiende el Tribunal que, tras la notificacién por parte de MUFACE de una incomparecencia al
organo de personal, éste debe resolver denegando la prérroga de la licencia con lo que se produce
la extincion de la situacion de incapacidad, siguiendo los tramites previstos en la LRJPAC,
comunicandolo al interesado y a MUFACE para su conocimiento.

En relacion con la actuacion que debe llevar a cabo MUFACE, resulta que la redaccion transcrita es
imprecisa pues utiliza la conjuncién y, no estando claro si se quiso decir “en consecuencia”, por lo
gue no se puede afirmar que la Mutualidad deba dictar una resolucion de extincién de la prestacion
econdémica autbnoma e independiente de la actuacion del 6rgano de personal, sino que, al recibir
de éste copia de la resolucién de denegacion de la correspondiente prorroga de la licencia, y en
consecuencia dejar de recibirlas, la Mutualidad dejar4 de pagar la prestacion, produciéndose asi
“los efectos econdémicos”.

Hasta tanto esto suceda, MUFACE dispone de un mecanismo previsto para este caso en el art. 51
del Reglamento, en virtud del cual puede suspender cautelarmente el pago de la prestacion,
comunicandola al interesado. Este precepto establece que podra adoptar esta medida cautelar en
el caso de incomparecencia del mutualista, salvo causa justificada, a los reconocimientos médicos
ordenados por ésta en los supuestos asi establecidos, siempre que puedan afectar a la
conservacion del derecho a las prestaciones, hasta tanto quede debidamente acreditado que
cumple los requisitos legales imprescindibles para el mantenimiento del derecho a la prestacion.

1.2. Las actuaciones de los 6rganos de personal y de MUFACE.

De acuerdo con la informacion facilitada, MUFACE no ha dictado unas instrucciones generales
dirigidas a los SSPP en las que se precisaran las actuaciones que deben seguir en estos casos, de
acuerdo con el esquema normativo existente. De existir, también deberian contener indicaciones
sobre su relacion con los 6rganos de personal en funcién de las decisiones adoptadas por éstos,
incluida la posibilidad de que no las tomen.

En unos casos, los Servicios Provinciales de MUFACE se ponen en contacto con el funcionario
incompareciente -por escrito- para que justifique los motivos por los que se ha producido esta
incidencia, en otros casos, de esta actuacidén se encargan las unidades médicas del INSS.

Sin perjuicio de lo anterior, cabe sefialar que, cuando llegan las licencias de baja por enfermedad
tramitadas por las unidades de personal correspondientes al periodo en que se produjo la
incomparecencia o periodos posteriores a la misma, los Servicios Provinciales de MUFACE les
remiten un escrito poniendo de manifiesto la incidencia producida para que la valoren y les
informen sobre si estan o no justificadas y si, en su caso, procede la reconsideracion de la licencia
emitida, paralizando mientras tanto el pago del subsidio.

Si la unidad de personal confirma la licencia -porque considera que las causas que han motivado la
incomparecencia son justificadas-, los SSPP proceden al pago del subsidio; si por el contrario, la
unidad de personal considera injustificada la causa de la incomparecencia, y revocan la licencia, los
Servicios Provinciales deniegan el pago del subsidio.

En los casos en que MUFACE continte realizando el pago del subsidio, los SSPP solicitan un
nuevo reconocimiento médico.
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2. Los efectos de la propuesta del alta médica de la Unidad Médica de Sequimiento, como
consecuencia de un reconocimiento.

2.1. El marco normativo y sus efectos.

Hay que comenzar por recordar que el art. 92 del Reglamento no incluye la propuesta de alta
meédica entre las causas de extincion de la situacion de IT, y eso que su actual redaccion fue
modificada en enero de 2010 como consecuencia de la aprobacion del Real Decreto 2/2010, de 8
de enero, por el que se modificd el Reglamento en materia de IT y de riesgo durante el embarazo y
durante la lactancia natural.

Por otro lado, el art. 91.3 del Reglamento, también de reciente redaccion, aborda este supuesto: “Si
el resultado del reconocimiento no confirma la existencia de un proceso patoldgico susceptible de
generar incapacidad...” previendo para este caso los mismos efectos que para el de la
incomparecencia a un reconocimiento medico.

Nos encontramos de nuevo ante la misma redaccion imprecisa en cuanto a la actuacion que debe
seguir MUFACE en relacion con la finalizacion de los efectos econdmicos. Pero con una diferencia,
y es que para este supuesto no existe una medida cautelar que la Mutualidad pueda aplicar, la
suspension del pago de la prestacion, pues el art. 51 del Reglamento no la prevé expresamente
para este supuesto.

Por lo tanto, hasta que el 6rgano de personal no actue, y dada la redaccion imprecisa del art. 91.3,
existe la duda de cual debe ser la actuacion de MUFACE, cuestiones ambas que exigen una
solucién a través de una modificacién normativa.

2.2. Las actuaciones de los 6rganos de personal y de MUFACE, de acuerdo con la informacion
facilitada.

En los casos en que el informe médico, vinculante, de un reconocimiento propone el alta médica
del mutualista, el SP correspondiente de MUFACE lo comunica al correspondiente érgano de
personal en cumplimiento de lo previsto en el art. 91.3 del Reglamento, e introduce una alerta en la
aplicacion informética SIGMA 2 de gestidn de la prestacion de IT que paraliza futuros pagos.

Si, a pesar de la comunicacion recibida de MUFACE, el érgano de personal remite una nueva
licencia de baja por enfermedad que ampara un periodo posterior al de la fecha de propuesta de
alta médica, el SP correspondiente le solicita por escrito su justificacién recordandole el caracter
vinculante de estos informes, que deben producir la finalizacion de la licencia, esto es de la
situacion de IT. Desde ese momento los SSPP de MUFACE paralizan el pago del subsidio hasta
obtener respuesta el 6rgano de personal, a pesar de que esta medida cautelar no esta prevista en
el art. 51 del Reglamento para estos casos.

Si el 6rgano de personal insiste y envia una nueva licencia, los SSPP de MUFACE reanudan el
pago de la prestacion, solucion que carece de sentido, pues precisamente estos casos son los que
han motivado Yy justifican el seguimiento y control por MUFACE de las situaciones de IT, regulados
en la Orden PRE/1744/2010, de 30 de junio, por lo que, en opinién de este Tribunal, MUFACE debe
promover la modificacién del marco juridico impreciso en que se mueve este supuesto dada la
actual redaccion de los arts. 51, 91, y 92 del Reglamento y, mientras tanto, deberia dictar al menos
unas instrucciones claras para que sus SSPP actlen con la mayor seguridad juridica posible, y que
sean respetados los derechos de los mutualistas, de forma que les sea garantizada la posibilidad
de poder oponerse, en su caso, a las decisiones tomadas por los 6rganos de personal y por
MUFACE.
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[11.6.8. Resultados obtenidos en el andlisis de expedientes seleccionados como muestra de
fiscalizacion.

111.6.8.1. INTRODUCCION

Antes de cualquier otra valoracién, resulta necesario poner de manifiesto que estas prestaciones
son, con mucho, las mas numerosas de las que son objeto de esta Fiscalizacion y que un
expediente conlleva en general varios pagos sucesivos, hasta la extincion de la situacion de IT.

En el siguiente cuadro se refleja la informacion deducida de las bases de datos de prestaciones
gestionadas desde 2007 hasta 2010% facilitadas por la Mutualidad de los expedientes de IT, riesgo
durante el embarazo y riesgo durante la lactancia natural, asi como las situaciones en que se
encontraban en las fechas en que se facilitaron estos datos.

CUADRO N° 16: EVOLUCION DE LOS EXPEDIENTES DE IT GESTIONADOS POR MUFACE ENTRE LOS
EJERCICIOS 2007-2010

PRESTACIO EJERCICIO RESOLUCION Ne
N EXPEDIENTE EXPEDIENTE ESTADO DEL EXPEDIENTE EXPEDIENTES
Sin informacion Sin documentaciéon 60
Anulado 164
. Resuelto 68
2.007 Desestimados Anulado 1
Estimados Resuelto 20.139
Anulado 17
Total 20.449
Sin informacion Sin documentacién 118
Anulado 155
Desestimados En valoraciéon 3
2.008 Resuelto 41
En valoraciéon 3
Estimados Resuelto 20.586
Anulado 20
Incapacidad Total 20.926
Temporal

En valoracion 3
Estimados Re§uelto 20.735
Baja 92
Anulado 31
Captura de datos sin 1

documentacion
Desestimados En valoracion 2
2.009 Resuelto 86
Anulado 1

Captura de datos sin

o 10

documentacion

Sin Informacién | En valoracion

Resuelto 2
Anulado 255
Total 21.218

% En cada afio, algunos de estos expedientes se iniciaron en el anterior pero se gestionaron en el siguiente.
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PRESTACIO EJERCICIO RESOLUCION Ne

N EXPEDIENTE EXPEDIENTE ESTADO DEL EXPEDIENTE EXPEDIENTES
En valoracion 3
Estimados Resuelto 20.546
Baja 540
Anulado 36
En valoracion 3
2.010 Desestimados Resuelto 87
Anulado 2

Captura de datos sin
- 55

. ., documentacion
Sin Informacion

Resuelto 2
Anulado 169
Total 21.443

De acuerdo con estos datos puede concluirse que el nimero de expedientes aumento suavemente
a lo largo de estos cuatro afios, con un incremento del 4,9% entre 2007 y 2010, aunque no su
importe, como ya se ha indicado en otro epigrafe de este Informe y se resume en el siguiente
cuadro.

CUADRO N° 17: EVOLUCION DEL GASTO POR IT, RIESGO EMBARAZO Y RIESGO LACTANCIA
NATURAL DURANTE EL PERIODO 2007-2010

CONCEPTO DE GASTO 2007 2008 2009 2010
Prestaciones de IT, y por riesgo durante
el embarazo y durante la lactancia 140.080.805,25 | 128.033.460,64 | 123.787.551,77 | 118.011.974,25
natural

En relacién con la situacion en la que se encuentra la gestion de los expedientes se observa que no
siempre estd actualizada, en funcién de las claves identificativas®. Efectivamente, parece
contradictorio que un expediente anulado o en valoracion, pueda a su vez haber sido resuelto como
estimado, si no es porque lo Unico que ha sucedido es que no se ha actualizado su situacion. Lo
mismo sucede en el caso de los expedientes desestimados que aparecen en valoracion. Este
desajuste no influye en la resolucién del expediente ni en los pagos de la prestacién pero seria
conveniente que se solucionara, y que la actualizacion de la fase en que se encuentre un
expediente se produjera automaticamente a través de la aplicacion SIGMA 2.

La distribucién de los expedientes de IT y su correlacion con la distribucién del censo de
mutualistas activos y su posible evolucién durante el periodo 2008 a 2010 fue la siguiente:

% Dpurante el periodo 2007 a 2010 las claves han sido las siguientes: 5 — Captura de datos sin documentacion. 15 —
Captura de datos con documentacion incorrecta. 20 — Captura de datos con documentacion correcta. 25 — En Valoracion.
40 — Resuelto. 45 — Baja. 50 — Anulado.
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CUADRO N° 18: DISTRIBUCION DE LOS EXPEDIENTES DE IT POR PROVINCIAS

Expedientes de IT resueltos en 2008
en relacion con el colectivo a

Expedientes de IT resueltos en 2010
en relacion con el colectivo a

Provincia 31/12/2908 31/12/2910
NO Colectivo Ne NO Colectivo Ne
Expedientes (Datos Expedlentes Expedientes (Datos Expedler_]tes
2008) / Colectivo 2010) / Colectivo

A Corufia 611 20.198 3,03% 649 20.098 3,20%
Alava 79 2.323 3,40% 93 2.200 4,20%
Albacete 257 7.296 3,52% 243 7.420 3,30%
Alicante 767 23.962 3,20% 829 25.111 3,30%
Almeria 274 10.221 2,68% 264 11.057 2,40%
Asturias 605 16.432 3,68% 579 16.394 3,50%
Avila 86 13.855 0,62% 78 13.622 0,60%
Badajoz 340 12.075 2,82% 321 12.011 2,70%
Baleares 356 13.146 2,71% 438 14.161 3,10%
Barcelona 2.070 57.094 3,63% 2.230 59.280 3,80%
Burgos 137 5.521 2,48% 139 5.470 2,50%
Céaceres 194 7.416 2,62% 229 7.363 3,10%
Cadiz 530 19.517 2,72% 568 20.552 2,80%
Cantabria 323 8.564 3,77% 333 8.751 3,80%
Castelléon 193 8.864 2,18% 250 9.297 2,70%
Ceuta 65 2.110 3,08% 70 2.217 3,20%
Ciudad Real 224 8.582 2,61% 251 8.895 2,80%
Cordoba 261 12.671 2,06% 337 13.163 2,60%
Cuenca 99 3.458 2,86% 128 3.477 3,70%
Girona 270 9.190 2,94% 292 9.723 3,00%
Granada 516 16.675 3,09% 484 17.115 2,80%
Guadalajara 86 3.658 2,35% 88 3.778 2,30%
Guipuzcoa 195 4.811 4,05% 186 4.541 4,10%
Huelva 248 7.927 3,13% 186 8.415 2,20%
Huesca 97 3.585 2,71% 114 3.664 3,10%
Jaén 228 10.586 2,15% 281 10.766 2,60%
La Rioja 117 4.470 2,62% 94 4.642 2,00%
Las Palmas 752 15.100 4,98% 558 16.754 3,30%
Leodn 280 8.051 3,48% 245 8.022 3,10%
Lleida 145 6.151 2,36% 224 6.324 3,50%
Lugo 166 6.284 2,64% 190 6.189 3,10%
Mélaga 777 22.040 3,53% 750 23.392 3,20%
Melilla 51 2.079 2,45% 71 2.195 3,20%
Murcia 835 22.210 3,76% 843 24.073 3,50%
Navarra 59 7.062 0,84% 55 7.932 0,70%
Ourense 158 5.205 3,04% 159 5.232 3,00%
Palencia 96 2.949 3,26% 105 2.963 3,50%
Pontevedra 493 15.064 3,27% 488 15.154 3,20%
Salamanca 161 7.152 2,25% 185 7.156 2,60%
Segovia 82 3.188 2,57% 69 3.275 2,10%
Sevilla 1.010 29.688 3,40% 945 31.035 3,00%
Soria 43 2.145 2,00% 45 2111 2,10%
Tarragona 320 10.146 3,15% 362 10.874 3,30%
Tenerife 582 14.222 4,09% 579 14.994 3,90%
Teruel 56 2.380 2,35% 70 2.447 2,90%
Toledo 275 9.060 3,04% 303 9.429 3,20%
Valencia 1.209 37.573 3,22% 1.283 37.559 3,40%
Valladolid 190 9.403 2,02% 212 9.215 2,30%
Vizcaya 528 10.159 5,20% 429 9.382 4,60%
Zamora 69 3.018 2,29% 73 3.067 2,40%
Zaragoza 461 14.450 3,19% 425 14.820 2,90%




124 Tribunal de Cuentas
Expedientes de IT resueltos en 2008 | Expedientes de IT resueltos en 2010
en relacion con el colectivo a en relacion con el colectivo a
Provincia 31/12/2008 31/12/2010
NO Colectivo Ne NO Colectivo Ne
Expedientes (Datos | Expedientes Expedientes (Datos | Expedientes
P 2008) / Colectivo P 2010) / Colectivo
Madrid (OD Exteriores) 20 4.354 0,46% 35 5.598 0,60%
Madrid (OD Especializada de Pagos 2.880| 120.705 2,39% 2.986| 123.741 2,40%
Periédicos)
TOTAL 20.926 704.045 2,97% 21.443 726.116 2,95%

Estos datos ponen de manifiesto para 2008 una importante falta de homogeneidad en la incidencia
de los expedientes de IT segun el colectivo protegido, cuyo valor medio fue del 2,97%. EIl valor
minimo se situé en el 0,46% de la OD de Exteriores del SP de Madrid (mutualistas en el
extranjero), seguido del 0.62% del SP de Avila, y el maximo se situ6 en el 5,20% del SP Vizcaya,
seguido del 4,98% en el SP de Las Palmas.

En 2010, continud la heterogeneidad y la OD de Exteriores del SP de Madrid y el SP de Avila
siguiron manteniéndose con los indices mas bajos, mientras que el de Vizcaya seguia
manteniéndose como el de mayor incidencia con un 4,6% del total, algo inferior al 5,2% de 2008,
seguido de los SSPP de Alava y Guipuzcoa.

En los SSCC de MUFACE no se hace, en general, un seguimiento sobre la gestion de estas
prestaciones, sin que el organismo haya aportado una explicacion fundada de las causas de esta
situacion. Durante las actuaciones fiscalizadoras en el SP de Vizcaya, con el mayor indice de
incidencia de esta prestacion, su Director tampoco pudo ofrecer una explicacion sobre este dato.

111.6.8.2. RESULTADOS OBTENIDOS DEL ANALISIS DE LOS EXPEDIENTES SELECCIONADOS
COMO MUESTRA DE FISCALIZACION.

La importancia de estas prestaciones dentro de las que han sido objeto de esta Fiscalizacién, han
aconsejado realizar un andlisis mas extenso de su gestion por MUFACE desde varios enfoques: a
través del andlisis de sus expedientes, a partir de los datos de las bases facilitadas y verificando in
situ los procedimientos de gestion, tanto si se trataba de solicitudes iniciales como de pagos
sucesivos.

Conviene adelantar que, mayoritariamente, las prestaciones de IT por enfermedad o por accidente
fueron concedidas y pagadas correctamente, pues los SSPP verifican el cumplimiento de los
requisitos necesarios y que fue aportada la documentacion necesaria, lo que no sucedié con los
casos debidos a riesgo durante el embarazo, como se describe mas adelante.

No obstante lo anterior, este Tribunal considera que existen situaciones de IT que MUFACE
deberia controlar de forma exhaustiva:

— La existencia de suspensiones y reanudaciones de procesos de IT por parte de aquellos
mutualistas que deben disfrutar sus vacaciones durante un periodo concreto (como es el caso
del colectivo de profesores de ensefianza primaria 0 secundaria, cuyos periodos vacacionales
son fijos).

En estos colectivos se ha observado que existen mutualistas con procesos de IT recurrentes,
gue comienzan en los primeros meses de actividad laboral y concluyen cuando comienzan los
periodos de vacaciones, volviendo a producirse otra baja laboral (y otro proceso de IT) cuando
concluye el periodo vacacional. De esta forma, el mutualista no incurriria eventualmente en la
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causa de anulacién del derecho prevista en el art. 93.2 del Reglamento (antes, art. 97.2) por
rechazo o abandono del tratamiento.

Otro supuesto es el de un segundo diagnostico médico muy parecido o interrelacionado con el
anterior, pero con codigo CIE diferente, que sirve para iniciar un nuevo proceso de IT. De esta
forma, el mutualista puede conseguir un alargamiento de su situacidon de baja laboral y del
subsidio por IT, o bien incrementar el importe de la prestacion por IT, al ser necesario efectuar
un nuevo célculo del subsidio para la nueva situacién de baja laboral.

1. Resultados obtenidos en el andlisis de los expedientes de IT.

El andlisis de los expedientes de IT seleccionados como muestra de fiscalizacién pusieron de
manifiesto las siguientes incidencias:

Este Tribunal no ha podido calcular el tiempo medio de tramitacibn de estas prestaciones
porque las solicitudes y otros documentos que conforman los expedientes administrativos
presentados por los solicitantes o por los 6rganos de personal carecian, en su practica
totalidad, del necesario sello y numero del Registro de entrada de MUFACE.

Esta incidencia se esta produciendo porque los SSPP han observado las Instrucciones de
MUFACE®" y han tomado como fecha de inicio de la gestion de cada solicitud, la que
proporcionaba autométicamente la aplicacion informatica SIGMA 2 en el momento en que eran
introducidos los datos correspondientes, no registrando oficialmente la solicitud presentada
hasta que el beneficiario de la prestacion y el 6rgano de personal aporta la totalidad de la
documentacion necesaria para su tramitacion.

Esta actuacion de MUFACE, no puede ser compartida por este Tribunal por las siguientes
razones: ser contraria a lo establecido respecto del registro de solicitudes y de la
documentacion presentada ante las Administraciones Publicas en el art. 38.1 de la LRIPAC; y
no permitir un célculo real del periodo de resolucion de las solicitudes presentadas, al no existir
datos respecto del tiempo transcurrido entre la presentacion de la solicitud y su grabacion en
SIGMA 2.

Los SSPP y OODD de MUFACE incumplen la obligacion establecida en el art. 42.4 de la Ley
LRJPAC, de comunicar los plazos de resolucion y los efectos del silencio administrativo, salvo
gue dentro del plazo de diez dias legalmente establecido para hacerlo, el érgano dicte y
notifique una resolucion expresa poniendo fin al procedimiento. A este respecto, este Tribunal
debe sefialar que no puede servir de justificacion el hecho de que estas prestaciones sean
resueltas en un plazo muy breve, toda vez que los datos de la aplicacion informatica no reflejan
con exactitud los plazos de tramitacion de estas solicitudes.

La falta de uniformidad en los criterios de actuacién aplicados por los SSPP y OODD ante una
misma situacion. Asi, cuando la documentacion del solicitante y la del 6rgano de personal no
llegan conjuntamente a los tramitadores de estas prestaciones, unos SSPP (los de Sevilla y
Vizcaya) aplican criterios de actuacion proactivos: se ponen en contacto con la parte que no ha
presentado la documentacion necesaria para tramitar la prestacion de IT (el érgano de personal
o el propio beneficiario de la misma); por el contrario, otros érganos de gestiéon de MUFACE (la
OD Especializada de Pagos Periédicos del SP de Madrid) archivan la documentacion

®7 Instruccion de “Régimen de los gastos de prestaciones en los servicios provinciales”, de 8 de noviembre de 2002.
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presentada hasta que le es aportada la documentacidén necesaria que falta para poder tramitar
el expediente de IT.

Otro ejemplo de esta incidencia lo constituye la solicitud de envio del parte de alta médica, y
asi, mientras el SP de Vizcaya y la OD Especializada de Pagos Periédicos del SP de Madrid no
realizan ninguna actuacion especifica ante el solicitante de la prestacion, el SP de Sevilla le
entrega a éste un documento en el que le ruega que, cuando se produzca el alta médica, lo
ponga en conocimiento del SP, ya fuera por fax, por correo, en persona 0 por correo
electronico, todo ello con la finalidad de evitar pagos indebidos de esta prestacion.

— Con objeto de valorar la correcta gestion de los expedientes de IT durante 2007 y 2008, el
Tribunal ha analizado los procesos de IT generados por los mutualistas que solicitaron mas de
una prestacioén por IT (2.013 personas que generaron 4.483 procesos).

En los expedientes analizados en el SP de Sevilla, el Tribunal comprobé que en once
ocasiones los cédigos CIE eran idénticos, por lo que se produjo un error en la concesion de la
segunda solicitud, ya que, en estos casos el mutualista, habia sufrido una recaida, y el SP, en
vez de reanudar el primer expediente, concedié una nueva prestacion, ampliando de esta forma
la duracion de la situacion de IT o, lo que es lo mismo, incrementando el nUmero de meses de
prestacion.

Para evitar estos errores, el SP de Vizcaya elabora unas fichas manuales en las que incorpora
todos aquellos conceptos y datos de utilidad (entre ellos el codigo CIE de la enfermedad) para
el control de posibles recaidas en las solicitudes de IT presentadas. La elaboracion de estas
fichas se ha justificado en que la aplicacion informatica SIGMA 2 no recogia el codigo CIE de
los procesos de IT, lo que dificultaba el control de estos supuestos.

La actual aplicacion informatica SIGMA 2 sigue sin recoger el cédigo CIE, si bien los
tramitadores de estos expedientes pueden obtener esta informacion de la base de datos de
Procesos de IT a través de la aplicacion SIGMA-IT, lo que ayudara a reducir las incidencias
detectadas por el Tribunal en la tramitacion de las recaidas en procesos anteriores de IT.

2. Resultados obtenidos en el andlisis de los expedientes de riesgo durante el embarazo o durante
la lactancia natural.

El andlisis de los expedientes de riesgo durante el embarazo seleccionados como muestra de
fiscalizacion y de la base de datos de expedientes de IT realizado por este Tribunal, pusieron de
manifiesto las siguientes incidencias:

e En la mayoria de los expedientes revisados, los partes de baja médica y sucesivos no estaban
debidamente cumplimentados, pues los médicos se limitaban a hacer constar en el parte de
baja que se trataba de partes de riesgo durante el embarazo (marcando esta casilla en el parte
de baja como causa de la baja médica e indicando los cddigos CIE de la enfermedad que
correspondiese en dicho parte), sin identificar o sefialar que las condiciones del puesto de
trabajo desarrollado influian negativamente en la salud de la embarazada, en la del feto, o en la
de ambos, ni el riesgo especifico que tales condiciones representaban para el embarazo, ni la
duracién probable del periodo de riesgo, como pedia el Punto Tercero de la entonces vigente
Orden APU/2210/2003, de 17 de julio en coherencia con lo previsto en la Ley 31/1995, de 8 de
noviembre, de Prevencion de Riesgos Laborales.

Ante estas situaciones, los SSPP han venido resolviendo las solicitudes de la prestacion
reconociendo como contingencia el riesgo durante el embarazo, a pesar de que el parte médico
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no lo acreditara, si bien existe alguna excepcion (se verificé un caso en el SP de Ciudad Real).
Este Tribunal considera que esta solucién es incorrecta, a pesar de que el margen de
discrepancia de la Mutualidad es pequefio, ya que su actuacion esta condicionada por el hecho
de que el érgano de personal ha concedido la licencia de baja médica para el servicio.

e Respecto de la tramitacion de las prestaciones de riesgo durante el embarazo y la lactancia
natural a través de la aplicacion informatica SIGMA 2, cabe sefialar que MUFACE comenzé a
diferenciar estas prestaciones de las de IT en la citada aplicacién y en la base de datos de
expedientes de IT a partir de noviembre de 2007, para lo cual previé la incorporacion de
cbdigos de identificacion especificos para estas dos prestaciones en dos campos diferentes en
la aplicacion SIGMA 2 y en la citada base de datos —concretamente en los campos
denominados idsuprti y coheccau-.

A pesar de esta modificacion introducida en la aplicacion SIGMA 2 para identificar los
expedientes de IT causados por los riesgos durante el embarazo y durante la lactancia natural,
este Tribunal ha observado que existen errores en la codificacion de una parte significativa de
los expedientes correspondientes a estas dos prestaciones especificas, o que perjudica la
validez y la calidad de la informacién extraida por MUFACE de esta base de datos respecto de
los expedientes tramitados por estos riesgos.

Asi, en la informacion contenida en la base de datos de expedientes de IT (gestionada
mediante la aplicacién SIGMA 2) correspondientes al ejercicio 2008, facilitada por MUFACE a
este Tribunal, se observa la existencia de 286 expedientes identificados con la clave de
expedientes por riesgo durante el embarazo de IT, y, sin embargo, en el campo “idsuprti” de
esta base de datos uUnicamente figuran 136 expedientes identificados con las claves
correspondientes a riesgo por embarazo, lo que pone de manifiesto la falta de coherencia de la
informacion existente en esta base de datos respecto de estas dos prestaciones.

Por otra parte, este Tribunal debe sefialar que 171 de los 300 expedientes de IT por
enfermedad comun seleccionados de la base de datos de expediente de IT como muestra de
fiscalizacion®® estaban mal codificados (un 57%), ya que realmente correspondian a
prestaciones de IT por riesgo durante el embarazo (la mutualista habia solicitado realmente
esta prestacion y no la prestacion general de IT por enfermedad comun).

Asimismo, cabe sefalar que, en otros 9 de los 300 expedientes seleccionados como muestra,
la solicitud fue incorrectamente cumplimentada por la beneficiaria de la prestacion (solicitaba
una prestacion de IT por enfermedad cuando el parte médico de baja sefialaba que la causa de
la baja era la de riesgo durante el embarazo), sin que los SSPP de MUFACE advirtieran este
error, ya que tramitaron la solicitud de IT como si fuera por enfermedad comun.

Por todo ello, el Tribunal considera que MUFACE deberia analizar la posibilidad de modificar el
sistema de identificacion de expedientes de IT de la aplicacion SIGMA 2, de modo que
Unicamente se necesite un campo y una clave para diferenciar los expedientes de IT de los
expedientes por riesgo durante el embarazo o durante la lactancia natural.

e Considerando los resultados de la prueba anterior, con los datos de expedientes por riesgo
durante el embarazo y la lactancia natural que figuran en la base de datos de expedientes de

® para la seleccién de estos expedientes el Tribunal utilizd los siguientes parametros: que la titular de la prestacion fuera
una mujer menor de 41 afios, y que el importe del subsidio de IT fuera igual al 100% de las retribuciones
complementarias.
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IT, se obtiene un total de, al menos, 460 expedientes de riesgo durante el embarazo o durante
la lactancia natural, cuya distribucion por SSPP se recoge en el siguiente cuadro.

CUADRO N° 19: DISTRIBUCION POR PROVINCIAS DE PROCESOS DE RIESGO DURANTE
EMBARAZO O LACTANCIA NATURAL OBTENIDOS POR TCU

Servicio Provincial N° de Expedientes % Provincia N° de Expedientes %
Alicante 26| 5,65% | Orense 6 1,30%
Avila 3| 0,65% | Asturias 3 0,65%
Badajoz 1| 0,22% | Palencia 1 0,22%
Islas Baleares 7| 1,52% | Gran Canaria 20 4,35%
Barcelona 1| 0,22% | Pontevedra 5 1,09%
Céceres 17| 3,70% | Tenerife 7 1,52%
Cédiz 23| 5,00% | Cantabria 1 0,22%
Castellén 2| 0,43% | Segovia 1 0,22%
Ciudad Real 23| 5,00% | Sevilla 53 11,52%
Coérdoba 1| 0,22% | Soria 1 0,22%
Corufna 15| 3,26% | Teruel 2 0,43%
Cuenca 8| 1,74% | Toledo 3 0,65%
Granada 6| 1,30% | Valencia 27 5,87%
Guadalajara 8| 1,74% | Valladolid 1 0,22%
Guiplzcoa 2| 0,43% | Vizcaya 1 0,22%
Huelva 12| 2,61% | Zamora 1 0,22%
Jaén 15| 3,26% | Zaragoza 29 6,30%
La Rioja 15| 3,26% | Ceuta 1 0,22%
Malaga 25| 5,43% | Madrid 79 17,17%
Murcia 5| 1,09%

Navarra 3| 0,65% | TOTAL 460 | 100,00%

Estos datos permiten extraer las siguientes conclusiones:

¢ Que dos SSPP (Madrid y Sevilla) concentran el mayor niumero de expedientes tramitados: 132,
lo que representa un 29% del total.

e Que 11 SSPP (Alava, Albacete, Almeria, Burgos, Girona, Guiplzcoa, Leodn, Lleida, Lugo,
Salamanca y Tarragona) y la Oficina Delegada de MUFACE en la ciudad autonoma de Melilla
no gestionaron ningun expediente de incapacidad por estos dos riesgos, lo que resulta
llamativo.

En consecuencia, los drganos directivos de MUFACE deberian analizar los motivos por los que se
produce esta elevada concentracion de expedientes de riesgo durante el embarazo y la lactancia
natural en dos SSPP y su inexistencia en 11 SSPP tales como: errores de grabacién en SIGMA 2,
deficiencias en la informacién sobre prestaciones al colectivo protegido que derivan en una
incorrecta solicitud de prestaciones (se solicita y tramita una prestacién de IT por enfermedad
comun cuando lo que corresponde es una prestacion por riesgo durante el embarazo, etc.).

La conclusién anteriormente indicada resulta mas evidente si se relacionan los datos recogidos en
el cuadro anterior con la distribucién del grupo de funcionarias mutualistas menores de 41 afios que
formaban parte del colectivo total de funcionarios a 31 de diciembre de 2008, ya que:

e Ocho SSPP (Alicante, Cadiz, Ciudad Real, Malaga, Sevilla Valencia, Zaragoza y Madrid)
concentraron 285 expedientes, o lo que es lo mismo, el 62% de los expedientes por riesgo
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durante el embarazo o durante la lactancia natural, cuando sélo representan el 38% de este
grupo de funcionarias.

e La desviaciones mas significativas respecto de la participacion en el grupo mencionado se
producen en el SP de Sevilla, donde se resolvieron el 12% de estos expedientes, mientras que
su participaciéon en el grupo de referencia no alcanzaba el 5%, y, en sentido contrario, en el SP
Barcelona, en el que sdlo figura registrado un expediente siendo su participacién en el grupo de
referencia del 9,16%.

lI.7. LA PRESTACION PARA LA REMUNERACION DE LA PERSONA ENCARGADA DE LA
ASISTENCIA DEL GRAN INVALIDO.

En este epigrafe se aborda el analisis de esta prestacion econdmica prevista para los casos de
incapacidad permanente en grado de gran invalidez de los funcionarios incluidos en este Régimen
especial, constatada en el momento de la jubilacién, o sobrevenida posteriormente antes de que
alcancen la edad de jubilacion. En primer lugar, se expone y analiza la regulaciébn de esta
prestacion en este Régimen especial y, a continuacion, los resultados del analisis de la gestion a
través de una muestra de expedientes de los SSPP de Madrid, Sevilla y Vizcaya.

La regulacion de esta prestacion esta recogida en el TRLSSFCE y en el Reglamento que no han
sufrido modificaciones desde su aprobacion en lo que se refiere a esta prestacién. No existe, como
en el caso de las prestaciones de IT y de LPNI, que también son objeto de esta Fiscalizacion, una
norma de desarrollo sobre el procedimiento a seguir, si bien le es de aplicacion lo previsto en la
LRJPAC. Se puede anticipar que precisamente gran parte de las incidencias detectadas en la
verificacién de las muestras de expedientes se deben a incumplimientos de esta norma.

[11.7.1. La contingencia protegida, prestacion, revisién e incompatibilidades.
1. Introduccién

El art. 12 del TRLSSFCE, al enunciar las prestaciones de este Régimen especial recoge en su
apartado d) las prestaciones para la remuneracion de la persona encargada de la asistencia del
gran invalido, que habitualmente se denomina prestacion por Gl.

El art. 23 del TRLSSFCE define el concepto y los grados de la incapacidad permanente. Esta es la
situacion del funcionario que, después de haber estado sometido al tratamiento prescrito y de haber
sido dado de alta médicamente, presenta reducciones anatémicas o funcionales graves que
disminuyen o anulan su capacidad para el servicio. Esta calificacion no impide la eventual
recuperacion de la capacidad de trabajo, si bien esta posibilidad debe ser estimada médicamente
como incierta o0 a largo plazo, cuestion ésta que esta intimamente relacionada con la duracién que
deberia alcanzar la situacion de IT que la precede. La incapacidad permanente habra de derivarse,
cualquiera que sea su causa, de esta situacion.

Los grados de la incapacidad permanente son los de: incapacidad permanente parcial; total para la
funcién habitual; absoluta para todo tipo de trabajo y gran invalidez. Esta ultima es la situacion del
funcionario que esta afectado de una incapacidad permanente absoluta y que como consecuencia
de pérdidas anatdémicas o funcionales necesita la asistencia de otra persona para realizar los actos
mas elementales de la vida como vestirse, desplazarse 0 analogos.
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A continuacién, el art. 26 del mismo texto establece que la Gl origina la jubilacion del funcionario, y
establece la forma de célculo de la prestacion que esta destinada a remunerar a la persona
encargada de su asistencia.

El Reglamento aborda las prestaciones por incapacidad permanente en su Capitulo VII, y el art.
104 detalla las situaciones determinantes de la Gl en este Régimen especial ya sea concurrente en
el momento de la jubilacion por incapacidad o de forma sobrevenida:

a) La pérdida total de la visibn de ambos ojos.

b) La pérdida anatomica o funcional, total o en sus partes esenciales, de las dos extremidades
superiores o de las dos inferiores, conceptuandose como partes esenciales el pie y la mano.

c¢) Cualquier otra pérdida anatémica o funcional que comporte la necesidad del mutualista de ser
asistido por otra persona para realizar los actos mas esenciales de la vida, tales como vestirse,
desplazarse, comer o anélogos.

2. Andlisis de los principales elementos que configuran la prestacién de gran invalidez

— Enlo que se refiere al momento de la declaracién de la Gl, el Reglamento del Mutualismo
Administrativo establece dos reglas: si el hecho causante de la Gl concurre en el momento
de la jubilacion por incapacidad permanente, la declaracion de gran invalidez se adaptara a
los requisitos de limite de edad que se hayan tenido en cuenta para declarar la jubilacion.
Por el contrario, si la Gl sobreviene después de la jubilacién por incapacidad, la declaracién
so6lo podra efectuarse si el funcionario no ha cumplido la edad de jubilacion forzosa o si no
ha transcurrido el periodo maximo de la prérroga del servicio activo si la hubiera solicitado.

— Enlo que se refiere a la revision, el art. 105 del Reglamento establece que las resoluciones
gue se dicten sefalaran el plazo a partir del cual se podra plantear la modificacién, es decir,
la revision por empeoramiento o mejoria, que pueden instar el interesado o la Mutualidad,
aunque este plazo queda sin efecto si se trata de un nuevo procedimiento basado en
lesiones distintas a las que se tuvieron en cuenta en el procedimiento anterior, o si se ha
producido un error de diagnadstico.

Si la solicitud fue desestimada y se produce un agravamiento de las lesiones no puede ser
instada una revision hasta que transcurra el plazo indicado en la resolucion. En todo caso,
no puede ser objeto de revision la situacion de incapacidad a partir del momento en que el
funcionario cumpla la edad de su jubilacion forzosa o termine la prérroga del servicio activo
que le hubiese sido concedida.

— La prestacion econémica por Gl es de caracter mensual, incluidas dos pagas extraordinarias
al afio, a cargo de MUFACE, y ser& equivalente al 50 por 100 de la pension de jubilacion
que le corresponda con arreglo a la cantidad integra que se le abone por el Régimen de
Clases Pasivas del Estado®, en cada momento.

% Antes de continuar con esta exposicion, resulta conveniente recordar que el Régimen de Clases Pasivas del Estado
como mecanismo de proteccidon ha sido sustituido, a partir del 1 de enero de 2011, para los funcionarios de nueva
incorporacion a este Régimen especial, por el del Régimen General de la Seguridad Social, en virtud de lo dispuesto en el
Real Decreto-Ley 13/2010, de 3 de diciembre, manteniéndose con el mismo alcance la accién protectora gestionada por
MUFACE que incluye las prestaciones analizadas en esta fiscalizacion.
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Se empezard a devengar en el mismo momento en que se declare la jubilacién por
incapacidad, si ambas circunstancias son concurrentes (art.105.1 del Reglamento). Si fuera
concurrente, pero el funcionario jubilado la solicita ante MUFACE una vez transcurridos
cinco afos desde la jubilaciébn, o si la situacion de Gl es sobrevenida, los efectos
econdmicos se producirdn desde el primer dia del mes siguiente al de la presentacion de la
solicitud, salvo en el segundo caso, en que si el dictamen médico del érgano de valoracién
acredita que la patologia se consolidé antes de la fecha de la solicitud, los efectos de la
prestacion econémica pueden retrotraerse, si bien como maximo al primer dia del tercer
mes anterior al de la solicitud (art. 107 del Reglamento).

— Esta prestacion es incompatible con cualquier otra dirigida a la misma finalidad otorgada por
un régimen publico de Seguridad Social, pero no existird incompatibilidad cuando el
funcionario jubilado hubiera causado pension por incapacidad permanente para el servicio
en este Régimen especial y otra, de caracter equivalente, en otro régimen publico de
Seguridad Social, y en ambos tuviera derecho a que le fuera reconocido el grado de Gl
(art.108 del Reglamento).

En el caso de accidente en acto servicio o de enfermedad profesional la prestacién de Gl
serd compatible con posibles prestaciones econémicas de pago Unico como consecuencia
de lesiones permanentes no invalidantes, siempre que éstas sean totalmente
independientes de las tomadas en consideracion para declarar la jubilaciéon por incapacidad
(art.111 del Reglamento).

— A los funcionarios jubilados por incapacidad permanente que no causen derecho a la
pension del Régimen de Clases Pasivas por no cumplir el periodo de carencia necesario,
pero que cumplan los demas requisitos para recibir esta prestacion, se les exige un periodo
previo de cotizacion de nueve afios para tener derecho a ser declarados en situacion de Gl
y percibir esta prestaciéon econémica de MUFACE, salvo que la incapacidad provenga de
accidente en acto de servicio o de enfermedad profesional, en cuyo caso no se exige el
periodo minimo de cotizacion de acuerdo con lo previsto, para todas las prestaciones, en el
art. 58 del Reglamento.

— Enrelacién con la cotizacion y los periodos minimos exigidos, no debe olvidarse que el art.
58 del Reglamento establece que, cuando para causar derecho a prestaciones econémicas
de este Régimen se exija un periodo minimo de cotizacion, el funcionario podra totalizar los
periodos de cotizacion acreditados en otros Regimenes del Sistema de Seguridad Social,
siempre que no se superpongan con los de este Régimen especial y que dichas
prestaciones u otras de igual finalidad estén incluidas en la accion protectora del Régimen
cuyos periodos de cotizacidn se tengan en cuenta para causar tal derecho.

En estos casos, como ya se ha indicado, el acceso de MUFACE a las bases de datos de la
Tesoreria General de la Seguridad Social o de otras Mutualidades de funcionarios no le
permite obtener un informe de los periodos y bases de cotizacion del mutualista, por lo que
MUFACE debe solicitar esta informacién a la Tesoreria General de la Seguridad Social, o
bien pedir directamente al solicitante que acredite la cotizacion, peticion que no deberia
formularse pues ambas entidades (la TGSS y MUFACE) forman parte del Sistema de la
Seguridad Social y por lo tanto deberian facilitarse directamente esta informacién
mutuamente de forma automatica, mediante el establecimiento de las oportunas
interconexiones y accesos informaticos entre ellas.

— Otra cuestion a recordar es si esta prestacion de Gl es, 0 no, una pension publica y si sus
importes resultan o0 no afectados en su cuantia por los limites establecidos anualmente en



132 Tribunal de Cuentas

las Leyes de Presupuestos. Para ello, se ha de acudir al art. 42 de la Ley 37/1988, de 28 de
diciembre, de Presupuestos Generales del Estado para 1989, que no define de forma
sustantiva el concepto de “pensiones publicas”, sino que enumera las que, a juicio de esta
norma, tienen tal consideracion. Pues bien, en la redaccién inicial de este precepto no se
encontraba la prestacién de Gl (contemplada entonces en la Ley 29/1975 y ahora en el art.
26 del vigente TRLSFCE, aprobado en 2000) y asi continda siendo en su redaccion actual
operada a través de la Ley 2/2008 de Presupuestos Generales del Estado para 2009.

3. Comparacién de la normativa requladora de esta prestacion en este Mutualismo Administrativo
con la requlada en el Régimen General de la Sequridad Social

A continuacién se recoge una observacion derivada de la comparacion de la regulacion de esta
prestacion en este Régimen especial y la establecida en el Régimen General de la Seguridad
Social. Y es que la actual regulacion de la prestacion por Gl en ambos regimenes presenta
diferencias significativas, siendo quiza las méas importantes:

¢ Que, en este Régimen especial de la Seguridad Social, se diferencian totalmente la pensién de
incapacidad permanente (que la reconoce y paga directamente la Administracion del Estado a
través de la Subdireccion de Gestion de Clases Pasivas, de acuerdo con la regulacion
contenida en el Texto Refundido de la Ley de Clases Pasivas del Estado) de la prestacion por
Gl -interrelacionada con la anterior- que es tramitada y pagada por MUFACE con cargo a su
propio presupuesto de acuerdo con lo establecido en el Texto Refundido de la Ley sobre
Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado.

Sin embargo, en el Régimen General la tramitacién, reconocimiento y pago de ambas
prestaciones se efectla por una Unica entidad (el INSS), aplicando una misma normativa (el
Texto Refundido de la Ley General de la Seguridad Social), siendo imputado
presupuestariamente su pago a un mismo presupuesto de gastos: el del INSS.

e Que puede ser reconocida la prestacion de Gl de MUFACE en caso de enfermedad comun o
accidente que no sea en acto de servicio™ a un funcionario jubilado al que no puede serle
reconocido el derecho a cobrar una pension de jubilacion por incapacidad del Régimen de
Clases Pasivas por no cumplir alguna de las condiciones exigidas para ello, siempre que haya
cubierto el periodo minimo de cotizacion a MUFACE de nueve afios, al que se acaba de aludir.

e Que el método aplicado para el calculo del importe de esta prestacidbn en este Régimen
especial es diferente al utilizado en el Régimen General. Asi, MUFACE obtiene el importe
aplicando el 50% a la pension de jubilacion por incapacidad concedida por el Régimen de
Clases Pasivas que le corresponde al beneficiario de esta prestacion, mientras que el INSS lo

" En consecuencia, una vez obtenido el importe de la pensién por incapacidad permanente absoluta, se aplica el
porcentaje del 50% para el célculo de la pensién por gran invalidez, sin que a la cuantia obtenida por el pensionista por la
suma de ambas pensiones pueda serle aplicado el limite maximo a percibir como pension publica establecido en las
Leyes anuales de Presupuestos del Estado. En aquellos casos en los que la pension teérica a percibir por el mutualista
en concepto de incapacidad permanente absoluta supere el importe maximo anualmente establecido para las pensiones
publicas, el importe de su pensién se reduce hasta este limite, y, consecuentemente, el importe maximo de la prestacion
por Gl también se reduce, puesto que, en estos casos, su porcentaje (el 50%) se aplica sobre la cuantia de la pensién
maxima.

" Debe tenerse en cuenta que, de acuerdo con los arts. 47 y ss del Texto Refundido de la Ley de Clases Pasivas del
Estado, en los casos de accidente o enfermedad en acto de servicio o como consecuencia del mismo, el funcionario tiene
derecho a pensién de jubilacion extraordinaria, cualquiera que sea el tiempo de servicios prestados al Estado por el
funcionario.
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obtiene aplicando el 45% de la base minima de cotizacion vigente en el Régimen General en el
momento del hecho causante, afadiéndole el 30% de la ultima base de cotizacion del
trabajador correspondiente a la contingencia de la que derive la situacion de incapacidad
permanente, sin que en ningun caso, este complemento pueda tener un importe inferior al 45%
de la pension percibida, sin el complemento, por el trabajador’.

[11.7.2. Procedimientos de gestion: Solicitud. Tramitacién. Reconocimiento del derecho y
pago de la prestacion. Extinciéon del derecho y Revalorizaciones.

111.7.2.1. INICIACION DEL PROCEDIMIENTO Y TRAMITACION DE LA SOLICITUD

El mutualista jubilado debe formular la solicitud de esta prestacion ante MUFACE, pudiendo
presentarla en cualquiera de las formas previstas en la LRIPAC vy, para ello, MUFACE facilita por
medios electrénicos el formulario pero el interesado alun no puede presentarla directamente a
través de su sede electronica. La alternativa es presentar la solicitud a través del Registro
Electronico Comun (REC), posibilidad que MUFACE ha indicado en su informacién en Internet a
partir de mes de junio de 2011 y que, de acuerdo con la informacion facilitada en julio de 2011,
todavia no habia sido utilizada.

Para tramitar las solicitudes, MUFACE exige que el interesado acredite documentalmente
determinada informacion, a ser posible en el mismo momento de presentar la solicitud:

¢ Sila situaciéon de incapacidad permanente en grado de Gl ya existe en la fecha de su jubilacién
y percibe pension, debe aportar los documentos que recojan: la declaracion, por el 6rgano de
personal correspondiente, de su jubilacién por incapacidad; el importe mensual integro de la
pension de jubilacién y el dictamen del equipo que haya valorado su incapacidad en el
momento de la jubilacion (habitualmente, el equipo de valoracion de incapacidades (en
adelante, EVI) de la Direccion Provincial del INSS correspondiente).

¢ Sila situaciéon de incapacidad permanente en grado de Gl ya existe en la fecha de su jubilacién
pero no le ha sido reconocido el derecho a percibir pensién de jubilacion por no haber cotizado
durante el periodo de carencia establecido, tendr4 que acreditar: sus retribuciones bésicas
correspondientes al mes de su jubilacién y, en su caso, las cotizaciones realizadas a otros
regimenes publicos de Seguridad Social, ademas de presentar la declaracion de jubilacion
dictada por el érgano de personal y el informe del equipo de valoracion de incapacidades.

e Sila GI no existia en la fecha de su jubilacién y ya cobra pensién de jubilacion, debe aportar la
declaracién de jubilacion dictada por el érgano de personal, acreditar el importe de su némina
de jubilacién y aportar los dictdimenes médicos o psicolégicos que considere oportunos para
fundamentar su solicitud.

e Sila GI es sobrevenida, es decir no existia en la fecha de su jubilaciéon y no cobra pension,
debe acreditar lo mismo que en el segundo caso pero sustituyendo el informe del equipo de
valoracién, que aun no existe, por los dictamenes médicos o psicolégicos que considere
oportunos para fundamentar su solicitud.

2 E| sistema de calculo de la prestacion de Gl fue modificado por la Ley 40/2007, de 4 de diciembre, de medidas en
materia de Seguridad Social, con anterioridad a esta Ley, el sistema de calculo era el mismo que el aplicado para
MUFACE: el 50% de la pension de incapacidad permanente previamente reconocida.
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En ocasiones, MUFACE reclama informacion o documentacién no aportada por el interesado,
suspendiendo el cémputo del plazo méaximo para la tramitacion.

El analisis de la documentacién solicitada por MUFACE pone de manifiesto que seria oportuno que
los solicitantes de la prestacién no tuvieran que acreditar ante la Mutualidad el cumplimiento de
algunos requisitos, como es el caso del informe en el que se valora la incapacidad del solicitante
(en general es el informe de los EVI de las direcciones provinciales del INSS) cuando la situacion
de Gl es simultanea a la jubilacion. Este informe, ya ha sido solicitado y utilizado por el érgano de
personal para fundamentar las resoluciones que declaran o no la jubilacion por incapacidad del
mutualista, por lo que no deberian ser pedidos nuevamente por MUFACE.

A estos efectos, seria apropiado que en las resoluciones de jubilacién de los 6rganos de personal y
en las de la Subdireccibn de Gestion de Clases Pasivas que recogen el derecho a recibir la
pension, quedara reflejado indubitadamente el alcance de la discapacidad, ya que no soélo tiene
efectos fiscales sino que fundamenta la posible solicitud del mutualista de esta prestacion de
MUFACE.

En otros casos, la Mutualidad podria obtener la informacion pertinente sobre procesos de
jubilacion, pensiones, dictamenes evaluadores y cotizaciones mediante conexiones electrénicas en
tiempo real que permitieran accesos, controlados y con las necesarias garantias para la proteccion
de datos, a la informacién, tanto de los érganos de personal pues son los que reconocen la
situacion de jubilacién, como de la Subdireccion de Gestion de Clases Pasivas del Ministerio de
Hacienda y Administraciones Publicas que reconoce los derechos econdmicos y abona las
pensiones; del INSS; de la Tesoreria General de la Seguridad Social (TGSS) en materia de
cotizaciones y de otras Mutualidades de funcionarios.

En definitiva se trataria de aplicar de forma progresiva y eficaz lo previsto en el art. 35.f) de la
LRJPAC a esta prestacion de la misma forma que se ha indicado para la prestacion de IT, para una
situacion anéloga.

Durante la tramitacion de las solicitudes, MUFACE debe solicitar una valoracion sobre el alcance o
grado de la incapacidad del solicitante en los casos en que la situacién de Gl sobreviene después
de que esté jubilado, ya que no dispone de servicios médicos propios adecuados para ello. En
general, el SP la solicita a la Direccién Provincial del INSS en la que tenga su domicilio el
interesado, al que remite las pruebas y dictamenes que el mutualista ha presentado para
fundamentar su solicitud. Este trAmite produce la suspensién del plazo para resolver, que la
Mutualidad debe comunicarle en cumplimiento de lo previsto en la LRIPAC.

La solicitud al INSS de estos dictimenes de valoracion se apoya en un llamado Acuerdo de
cooperacion, celebrado entre MUFACE y el INSS el 6 de mayo de 1997. A juicio de este Tribunal,
se trata de un Acuerdo (o convenio) en el que se materializa una prototipica encomienda de gestion
de las reguladas en el art. 15 de la LRIPAC, en relacién con la cual conviene hacer precisiones de
interés:

e Ni el TRLSSFCE ni el Reglamento, ni ninguna otra norma establecen el caracter vinculante
para MUFACE de estos dictAmenes.

e El apartado 3 del art. 15 de la Ley 30/1992 dispone que “(...) En todo caso el instrumento de
formalizacion de la encomienda de gestidon y de su resolucion debera ser publicado, para su
eficacia en el Diario Oficial correspondiente”, publicacion que, a la fecha en que se redacto el
Informe, no se habia producido.
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En virtud de este Acuerdo, MUFACE encomienda al INSS que sus EVI realicen las pruebas
adecuadas y emitan un dictamen sobre el grado de incapacidad, dictamen que el Director
Provincial del INSS notifica a su homélogo en MUFACE, valorando si existe 0 no una situacion de
Gl y, en su caso, establece un plazo para la revisidon que no debera superar el momento en que el
interesado cumpla la edad de jubilacién forzosa de su cuerpo, escala o plaza o, en su caso, el
periodo que le faltase para completar la prorroga en el servicio activo que le hubiere sido
concedida, de acuerdo con lo previsto en el art. 105.5 del Reglamento.

Resulta necesario precisar aqui que, si los EVI necesitaran otros informes, pruebas o exploraciones
complementarias a las que envia el SP, la clausula segunda del Acuerdo prevé que serd la Entidad
Sanitaria a través de la cual recibe asistencia sanitaria el interesado la que realice las pruebas o
exploraciones médicas pertinentes, de acuerdo con los conciertos suscritos por MUFACE con estas
Entidades. Esto quiere decir que, en el caso de que sea necesario realizar estas pruebas o
exploraciones, el tiempo total que tarda el EVI del INSS en emitir el correspondiente dictamen de
valoracion para MUFACE, viene parcialmente determinado por el tiempo que tarde la Entidad
Médica en realizar estas pruebas o exploraciones, y por lo tanto no es imputable en su totalidad a
la gestion de los EVI del INSS.

Esta precision debe tenerse en cuenta cuando se hable de la duracion de este tramite en la gestion
de los expedientes de prestaciones de Gl (y también mas adelante en los de prestaciones de LPNI)
y si excede 0 no los tiempos previstos en la LRIPAC.

Finalmente, pueden ser necesarios otros informes durante la tramitacion, por ejemplo el que emite
la llamada Unidad de Colectivo del propio SP o de la OD que verifica si el solicitante cumple o no
los requisitos de afiliacion, alta y cotizacion, pero éste no produce la interrupcion del plazo.

11.7.2.2. RECONOCIMIENTO DEL DERECHO Y PAGO. EXTINCION DEL DERECHO Y
REVALORIZACIONES.

Con la documentacion e informacién recabada, el Jefe de la Unidad de Prestaciones del SP o de la
OD propone la declaracion de la situacion de Gl del solicitante, el reconocimiento del derecho a la
prestacion o su denegacion, y realiza el calculo del importe de la prestacion.

Con esta propuesta, el Director del SP o el Jefe de la OD dicta la resoluciéon oportuna que se
notifica al interesado, de acuerdo con la delegacién de atribuciones recogida en la Resolucién de la
Mutualidad de 20 de julio de 2004, lo que debera tener lugar en un plazo maximo de 3 meses
desde que la solicitud tuvo entrada en MUFACE, en aplicacién de lo previsto en el art. 42.3 de la
LRJPAC, teniendo en cuenta para su célculo las suspensiones del procedimiento que hayan podido
producirse.

A partir de ese momento, si la resolucion es estimatoria, se inician, en su caso, los tramites para el
primer pago de la prestacion, que abona directamente el SP o la OD, lo que tiene lugar con
caracter casi simultdneo, como se ha podido comprobar en los SSPP de la muestra. Una vez
efectuado el primer pago, el interesado recibe mensualmente el importe de la prestacién, hasta que
se produzca la extincion del derecho por alguna de las causas previstas en el art. 115 del
Reglamento: por revisidon de la situacién que produzca la extincién de la situacion de incapacidad
permanente o la modificacion de su grado; por fallecimiento del interesado o porque éste opte por
otra prestacién a la que tenga derecho y que no sea compatible con ésta.
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A partir de este momento, la gestién de los SSPP u OODD de la Mutualidad se centra en el
proceso de los pagos periédicos mensuales, en el seguimiento y control de las causas de extincién,
en la reclamaciéon de posibles pagos indebidos y en la revalorizacién anual de los importes,
derivada de la variacién de la nbmina que se le acredite en el Régimen de Clases Pasivas por la
pensién de jubilacién (art. 103.1 del Reglamento), y el pago de los eventuales atrasos por
incremento del IPC que se han de recoger en una resolucion que debe ser comunicada a los
interesados.

En cuanto a la extincion, los SSPP y las OODD reciben informacion por distintas vias sobre los
posibles fallecimientos de mutualistas y, entre ellos, de los perceptores de esta prestacion, que es
tratada por la unidad de Colectivo de cada oficina. Es habitual que se conozca esta circunstancia
cuando los derechohabientes de los perceptores fallecidos soliciten en el SP u OD de MUFACE
otras prestaciones derivadas del fallecimiento (ayuda de sepelio, subsidio por defuncién).

Otra via de conocimiento la proporcionan los SSCC que envian trimestralmente a los SSPP y
OODD una informacion elaborada a partir de la facilitada por el INE sobre fallecimientos que, una
vez verificada por ellos, les sirve para actualizar los datos de su respectivo colectivo y produce
efectos adicionales como es, en su caso, la extincion de estas prestaciones y facilitar que el SP
pueda reclamar el reintegro de posibles pagos indebidos. En estos casos, puede aparecer como
problema adicional la correcta identificacién de los obligados al reintegro por lo que el SP debe
realizar gestiones para obtener esta informacion, debiendo esperar, en algunos casos, hasta que
se produce la declaracion de herederos.

Al actualizar de estos modos la situacion del perceptor fallecido en la base de datos de colectivo, el
programa informético produce una alerta al funcionario que elabora las néminas mensuales de Gl
gue evita que sea incluido en la siguiente némina mensual y que se produzcan pagos indebidos o
gue no se produzcan mas.

En lo que se refiere a la revalorizacion de esta prestacion, hay que indicar que se produce
anualmente y que su importe es calculado por el SP u OD de MUFACE a partir de los datos
facilitados por la unidad que en cada provincia gestiona lo relacionado con las pensiones del
Régimen de Clases Pasivas, ya que su importe se calcula a partir del correspondiente a la pensién
de jubilacién percibida en cada momento”®.

Ademas, y para el mantenimiento del poder adquisitivo de las pensiones, cualquier desviacion del
IPC anual sobre el previsto produce el abono de un pago unico por el importe resultante en cada
caso, segun la prevision de las sucesivas Leyes de Presupuestos, que también es calculado por los
SSPP y OODD de MUFACE a partir de la informacion que les facilita la Subdireccion de Gestion de
Clases Pasivas, del Ministerio de Hacienda y Administraciones Publicas.

En los SSPP de Sevillay Vizcaya y en la OD Especializada de Pagos Perioddicos del SP de Madrid,
se ha comprobado que reciben estas dos informaciones necesarias en un plazo muy breve,
después de que cada uno de ellos haya facilitado a la unidad provincial de Clases Pasivas los
datos de cada perceptor de la prestacion de Gl.

Con esta informacion las unidades provinciales dictan la resolucién que notifican a cada interesado,
gue queda asi informado del nuevo importe de la prestacién de Gl a recibir durante el afio y del
importe de la cantidad de pago Unico por desviacion del IPC que le va ser abonada.

3 A estos efectos, las sucesivas Leyes anuales de Presupuestos han establecido las pautas para la revalorizacion de las
pensiones que esta fundamentada en el art. 27 del Texto Refundido de Clases Pasivas.
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Al analizar la informacion facilitada por la Unidad de Recursos de la Secretaria General, no se han
detectado casos de recursos de alzada relacionados con la revalorizacion y actualizacion de estas
prestaciones, lo que viene a ser un indice de que estos procedimientos resultan eficaces.

[11.7.3. Datos globales de esta prestacion.

En el cuadro siguiente se detalla el nimero de expedientes de Gl iniciados y gestionados en 2007 y
2008, y su situacién a 22 de mayo de 2009, y los iniciados en 2009 y 2010, y su situacién en julio

de 2011.

CUADRO N° 20: EVOLUCION DE LOS EXPEDIENTES DE GRAN INVALIDEZ GESTIONADOS POR
MUFACE ENTRE LOS EJERCICIOS 2007-2010

PRESTACION EJERCICIO RESOLUCION ESTADO DEL EXPEDIENTE. No
EXPEDIENTE EXPEDIENTE (Codigo de situacién”) EXPEDIENTES
o ., Sin documentacion 5
Sin informacién
2007 Anulado _ 7
Desestimados En valoracion 8
Resuelto 31
Estimados Resuelto 130
Total 181
o ., Sin documentacion 12
Sin informacién
Anulado 7
En valoracion 6
2.008 Desestimados Resuelto 25
Anulado 1
Gran Estimados Resuelto 139
Invalidez Total 190
Estimados Resuelto 122
Anulado 2
2009 Desestimados Resuelto _ 31
Captura de datos sin
. ., L 3
Sin Informacién | documentacion
Anulado 3
Total 161
Estimados Resuelto 115
Desestimados Resuelto 28
2.010 Captura de datos sin
. L - 9
Sin Informacién | documentacion
Anulado 7
Total 159

Los datos anteriormente indicados permiten realizar una serie de consideraciones:

" cédigos de situacion:

5 — Captura de datos sin documentacion. 15 — Captura de datos con documentacién incorrecta. 20 — Captura de datos
con documentacién correcta. 25 — En valoracion. 40 — Resuelto. 45 - Baja. 50 — Anulado.
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e La prestacion de Gl es poco frecuente, lo mismo que en el Régimen General de la Seguridad
Social, debido a que se exige el mayor grado de incapacidad permanente de entre los previstos
en el art. 23 del TRLSSFCE, y el nimero de expedientes anual asi lo confirma.

e En 2007, se presentaron 181 solicitudes, de las que fueron estimadas 130 (71,82%). De las 51
restantes, 39 se desestimaron, 7 se anularon y 5 expedientes permanecian como pendientes
de presentacion de la documentacion.

e En 2008, se iniciaron 190 expedientes, habiéndose estimado 139 (73,16%). De los 61 restantes
aparecian, a la misma fecha citada, 32 casos como denegados y 12 como “sin documentacion”
lo que era posible en el momento en que fue facilitada esta informacion, teniendo en cuenta el
tiempo que tardan los EVI del INSS en facilitar los informes de valoracién. Lo que no parece
adecuado es que entre los ya desestimados y los que estan sin informacion aparezcan
expedientes anulados, lo que confirma que la codificacién esta desactualizada como se ha visto
en expedientes de IT y que seria conveniente que la propia aplicacion informética SIGMA 2
cambie la codificacién cuando un expediente pase de una fase a otra.

e De los datos de expedientes iniciados en 2009 y 2010, se pueden realizar consideraciones
analogas a las de los dos afios anteriores, puesto que esta informacidn esta actualizada a julio
de 2011.

En cuanto a la evolucién del gasto de esta prestacién, los datos recogidos en las sucesivas cuentas
rendidas a este Tribunal reflejan que desde el ejercicio 2007 a 2010, ambos inclusive, el gasto
anual presenta un crecimiento sostenido, pasando de 18.231.174 € a 20.339.403 €, tal y como
puede observarse en el siguiente cuadro.

CUADRO N° 21: EVOLUCION DEL GASTO POR GRAN INVALIDEZ DURANTE EL PERIODO 2007-2010

CONCEPTO DE GASTO 2007 2008 2009 2010

Prestaciones para Asistencia al Gran

- 18.231.174,00 | 19.059.286,54 | 19.959.838,03 | 20.339.403,18
Invalido (GI)

l11.7.4. Resultados obtenidos en el andlisis de los expedientes seleccionados como muestra
de fiscalizacion.

De acuerdo con la informacién facilitada por MUFACE, los expedientes de Gl tramitados en 2007 y
2008 por los SSPP de Madrid, Sevilla y Vizcaya fueron los siguientes:
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CUADRO N° 22: EXPEDIENTES DE GRAN INVALIDEZ GESTIONADOS POR LOS SSPP DE MUFACE
SELECCIONADOS COMO MUESTRA FISCALIZACION EN LOS ANOS 2007 Y 2008

SERVICIO N° DE
PROVINCIAL/OFICINA ANOS SITUACION
DELEGADA EXPEDIENTES
Desestimados g
2007 Estimados 21
Total 30
MADRID Sin informacién 4
. 6
2008 Desestimados 1
Estimados 16
Total 27
Desestimados 2
2007 Estimados 6
Total 8
SEVILLA Desestimados 2
Estimados 5
2008
Total 7
Desestimados 1
2007 Estimados 3
Total 4
VIZCAYA Desestimados 1
Estimados 3
2008
Total 4

Las principales incidencias observadas por este Tribunal en la tramitacion y resolucion de las
solicitudes de prestacion de gran invalidez han sido las siguientes:

Las solicitudes no son anotadas en el Registro de entrada, por lo que cualquier valoracion
sobre los tiempos de gestion esta sujeta a esta incertidumbre, lo mismo que ya se ha indicado
en el caso de las prestaciones de IT, cuya valoracién debe darse aqui por reproducida.

Asi, por ejemplo, en el SP de Sevilla, la solicitud del expediente 4105GI10200800003, esta
firmada por el mutualista el 23 de enero de 2008 (lo que no quiere decir que la presentara en
esta fecha) mientras que la fecha que aparece grabada en la aplicacién informatica SIGMA 2 es
la de 21 de abril de 2008, es decir 3 meses mas tarde.

Los informes de valoracion de la incapacidad solicitados por los SSPP de MUFACE a los EVIs
del INSS los expedientes de Gl sobrevenida se elaboran con un elevado retraso, mas de tres
meses desde su fecha de solicitud, lo que incide en que estos expedientes tengan unos
periodos de tramitacion excepcionalmente largos, existiendo algin supuesto en el que el propio
solicitante de la prestacién falleci6 antes de concluir su tramitacion (v.gr.: expediente
4105GI200700004).

Este Tribunal considera que MUFACE deberia analizar con el INSS las causas por las que se
produce esta demora en la elaboracion de estos informes, excediendo el plazo establecido en
la LRIPAC, y las posibilidades de agilizar su elaboracion.
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o No obstante lo anterior, hay que resefiar que en los expedientes analizados se ha observado (a
pesar de la limitacion de la falta de anotacion de las solicitudes en el registro de entrada) que
en aquellos casos en que se da la doble condicién de que la situacion de Gl concurre ya en el
momento de la jubilacién™ y que al solicitante se le ha reconocido el derecho a pensién de
jubilacién por incapacidad, el tiempo transcurrido desde que el SP u OD introduce la solicitud
formulada por el mutualista en la aplicacion informatica SIGMA 2 hasta que reconoce el
derecho a la prestacion de GI, e incluso hasta que se produce el primer pago, es muy breve,
debido sobre todo a que el grado de incapacidad ya ha sido valorado.

Pero esto no evita que, antes de iniciar el procedimiento, el solicitante haya tenido que
proveerse de todos los documentos que acrediten la situacion protegida, el cumplimiento de las
condiciones y la informacion economica que MUFACE utiliza para el calculo de la prestacion,
como se ha indicado anteriormente.

¢ MUFACE carece de un procedimiento centralizado para el célculo de la revalorizacién anual de
los importes de la prestaciones de Gl y el pago de los atrasos debidos a desviaciones del IPC,
sino que es cada SP, o cada OD -en el caso del SP de Madrid-, el que se provee de la
informacion necesaria y, con ella, procede a la elaboracion de la nomina y al pago de los
atrasos.

Este Tribunal considera que los Servicios Centrales de MUFACE deben crear un procedimiento
informatizado que permita efectuar el célculo de la revalorizacion anual de estas prestaciones y
de los atrasos derivados de las desviaciones de IPC de modo centralizado y automatico. A
estos efectos, MUFACE podria contar con la colaboracion del INSS, entidad en la que estos
procesos estan informatizados.

e A pesar de que los tiempos de tramitacion excedian en casi todos los casos los diez dias, los
SSPP y la OD seleccionados como muestra de fiscalizacion no cumplian lo previsto en el art.
42.4 de la Ley 30/1992, ya que no comunicaban al mutualista del plazo méaximo establecido
para la resolucion y notificacion del procedimiento, asi como de los efectos que puede producir
el silencio administrativo. El SP de Vizcaya Unicamente efectuaba esta comunicacién cuando se
producia la suspension de la tramitacion de la solicitud.

¢ No todas las resoluciones desestimatorias indicaban el plazo de revisién, contraviniendo lo
establecido en el art. 105.3 del Reglamento del Mutualismo Administrativo. Ademas, ninguno de
estos SSPP realizaban revisiones de oficio del grado de calificacion de la situacién como de GI.

A este respecto, cabe sefalar que, en algunos casos, el informe del 6rgano de valoracion del
INSS indica que podré revisarse la invalidez en una fecha en la que el interesado, ya jubilado,
seria mayor de su edad de jubilacion forzosa, teniendo en cuenta su cuerpo, escala o plaza, o
habria superado el periodo que le faltase para completar la prérroga en el servicio activo, que le
hubiere sido concedida, lo que es contrario al art. 105.2 del Reglamento.

> En estos casos, de acuerdo con lo previsto en la Disposicion adicional segunda: Valoracién de incapacidades
permanentes y lesiones en orden al reconocimiento del derecho a prestaciones en el Régimen de Clases Pasivas del
Estado del Real Decreto 397/1996, de 1 de marzo, por el que se regula el Registro de Prestaciones Sociales Publicas, y
la Orden de 22 de noviembre de 1996 del Ministerio de la Presidencia, el INSS, a través de sus unidades de valoracion,
informa a la Subdireccién de Gestiéon de Clases Pasivas sobre el grado de invalidez cuando el interesado solicita la
prestacion de jubilacién por incapacidad, salvo en los supuestos de funcionarios del Cuerpo Nacional de Policia, que se
ajustaran a lo dispuesto en el Real Decreto 1556/1995, de 21 de septiembre.
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Esta prevision errénea la reproducen los Servicios Provinciales en sus Resoluciones e, incluso,
el Departamento Ministerial cuando resuelve recursos de alzada (recursos 147, 166 y 224 de
2007), en los que se indicaba expresamente una fecha para la revision y nueva valoracién de la
incapacidad, en la que el recurrente ya seria mayor de la edad de su jubilaciéon forzosa por lo
que ya ho podria plantear una nueva solicitud de esta prestacion.

e El incumplimiento del tramite de puesta de manifiesto de los expedientes tramitados a los
interesados antes de que se dicte la correspondiente resolucién (art. 84.1 de la LRIPAC). La
OD Especializada de Pagos Periddicos del SP de Madrid cumplimentaba este trdmite cuando,
de la tramitacion efectuada del expediente, se deducia la denegacion de la prestacion
solicitada.

La existencia de falta de homogeneidad en determinadas actuaciones administrativas. Asi, por
ejemplo, el SP de Vizcaya comunicaba a la Subdireccion General de Prestaciones Sociales la
resolucion de los expedientes y, cuando se producia, la extincion de la prestacion. Sin
embargo, la OD del SP de Madrid s6lo comunicaba la extincion de la prestacion y, por ultimo, el
SP de Sevilla no remitia comunicacion alguna de estas prestaciones, ni de las aprobadas ni de
las extinguidas.

Otro ejemplo lo constituye la rendicion de cuentas trimestrales efectuadas por los SSPP de
MUFACE, rendicién que, en el caso de la SP de Vizcaya se realizaba aportando, en cada
cuenta trimestral, la resolucion estimatoria de los expedientes resueltos favorablemente en ese
periodo quedando el resto del expediente original en el SP. A pesar de que este sistema de
rendicion de cuentas trimestrales incumplia las normas internas de MUFACE, los SSCC de la
Mutualidad no habian requerido a este SP que modificara su criterio de actuacion, lo que pone
de manifiesto las deficiencias en el control de la gestién por parte de los SSCC.

o El tiempo de tramitacion de los expedientes gestionados por la OD Especializada de Pagos
Periddicos del SP de Madrid se ve incrementado por el hecho de que el 6rgano de MUFACE
gque ha de relacionarse con el Director Provincial del INSS (del que depende el EVI que ha de
emitir el informe de valoracién de la incapacidad) es el Director del SP y no el Jefe de la OD. El
Tribunal considera que MUFACE deberia analizar la conveniencia de modificar este criterio de
actuacion, a fin de reducir los tiempos de tramitacion de los expedientes de Gl.

En lo que se refiere al analisis de la extincion de expedientes de Gl realizado por este Tribunal,
cabe sefialar la significacion que, para MUFACE, tienen otras fuentes de informacion diferentes del
INE en la deteccién de fallecimientos de pensionistas de gran invalidez (v.gr.: solicitud de otras
ayudas de MUFACE para sufragar los gastos originados por el fallecimiento del pensionista,
informacién recogida en los periddicos, etc.), lo que, a su vez, ha permitido reducir el nimero de
pagos indebidos de prestaciones.

Sin perjuicio de lo anterior, este Tribunal debe sefialar que en estos casos tampoco existe una
unidad de criterio en la actuacién a realizar ya que unos SSPP (en la muestra, el de Vizcaya) dictan
una resolucién motivada declarando la extincién de la prestacion, que es notificada a los familiares
del pensionista fallecido; mientras que otros SSPP (en la muestra el SP de Sevilla y la OD
seleccionada del SP de Madrid) se limitan a registrar la baja de la prestacion en la aplicacién de
gestion de prestaciones (SIGMA 2).
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l.8. LAS PRESTACIONES ECONOMICAS POR LESIONES PERMANENTES NO
INVALIDANTES.

La regulacién de estas prestaciones esta esencialmente contenida en el Real Decreto Legislativo
4/2000, de 23 de junio, por el que se aprueba el TRLSSFCE; en el Real Decreto 375/2003, de 28
de marzo, por el que se aprueba el Reglamento; en la Orden APU/3554/2005, de 7 de noviembre,
por la que se regula el procedimiento para el reconocimiento de los derechos derivados de
enfermedad profesional y de accidente en acto de servicio en el ambito del mutualismo
administrativo gestionado por MUFACE, que no han sufrido modificaciones en esta materia, y
también en la LRIJPAC, de aplicacion a estos procedimientos.

El Real Decreto Legislativo 1/1994, de 20 de junio, por el que se aprueba el Texto Refundido de la
Ley General de la Seguridad Social (LGSS) también contiene referencias necesarias para la
regulacion de estas prestaciones por lo que ha de ser tenido en cuenta, asi como la Orden
TAS/1040/2005, de 18 de abril, que recoge la ultima actualizacién del baremo de indemnizaciones
a tanto alzado por lesiones, mutilaciones y deformidades de caracter definitivo y no invalidantes
establecidas™ para el Sistema de la Seguridad Social. Por otra parte, las enfermedades
profesionales son las recogidas en la actualidad en el Real Decreto 1299/2006, de 10 de
noviembre, por el que se aprueba el cuadro de enfermedades profesionales en el sistema de la
Seguridad Social y se establecen criterios para su notificacion y registro.

Ademés, MUFACE ha elaborado la Instruccion interna LE-1/2003 (anterior a la Orden ministerial de
2005) que continta siendo soporte para la gestion de estas prestaciones.

[11.8.1. La contingencia protegida, prestaciones e incompatibilidades

Para una adecuada comprension de las prestaciones fiscalizadas, en primer lugar debe sefialarse
que, en este epigrafe, se analizan dos prestaciones perfectamente diferenciadas en el TRLSSFCE:
las lesiones permanentes no invalidantes propiamente dichas, y la incapacidad permanente parcial.
A continuacion se explican las causas por las que se produce esta situacion.

El TRLSSFCE establece como primer grado de la incapacidad permanente, la incapacidad
permanente parcial para la funcién habitual, que la define como aquella “que, sin alcanzar el grado
de total, produce al funcionario una limitacion para el desempefio de las funciones de su Cuerpo,
Escala o plaza (art. 23.2.a). Para los mutualistas afectados por este grado de incapacidad, el art. 24
prevé la percepcién de “la totalidad de los haberes que correspondan al puesto de trabajo que
efectivamente desempefie. No obstante, y en los supuestos que sefiale el Reglamento General del
Mutualismo Administrativo, debera sujetarse a los procesos de rehabilitacion.”

En consecuencia, el TRLSSFCE no prevé la concesién de prestacion econdémica alguna a los
mutualistas afectados por una incapacidad permanente parcial (que seguirdn percibiendo las
retribuciones correspondientes al puesto que ocupen), sino Unicamente la concesién de las
prestaciones técnico-sanitarias y rehabilitadoras que pudiera necesitar para su recuperacion fisica,
funcional y profesional.

® Fueron establecidas por la Orden de 15 de abril de 1969, modificada por la Orden de 5 de abril de 1974.

Posteriormente, la Orden de 11 de mayo de 1988 revisd determinadas cuantias para suprimir las discriminaciones por
razén de sexo. La Orden de 16 de enero de 1991 actualizé de nuevo las cuantias que han sido sustituidas por las de la
actual Orden TAS de 18 de abril de 2005.
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Sin embargo, el art.103.3 del Reglamento del Mutualismo Administrativo, al desarrollar lo
establecido en los articulos precitados del TRLSSFCE, no sélo regula las prestaciones
anteriormente indicadas, sino que, ademas, concede una prestacién econémica a estos mutualistas
no prevista en el TRLSSFCE: “Cuando la causa de la incapacidad permanente parcial sea un
accidente en acto de servicio o como consecuencia de €l, o una enfermedad profesional, el
funcionario, ademas de aplicarsele lo establecido en el apartado anterior, tendra derecho a percibir
la indemnizacion que se establece en el parrafo b) del articulo 110 de este Reglamento.”

En el art. 110 del Reglamento del Mutualismo Administrativo no se regulan las prestaciones de
incapacidad permanente propiamente dichas, sino las prestaciones por lesiones permanentes no
invalidantes; sin embargo, la l6gica coordinacion de ambos articulos hace que en este art. 110 se
prevean dos prestaciones econémicas perfectamente diferenciadas: una para las propias lesiones
permanentes no invalidantes (la cuantia resultante de aplicar el baremo establecido para el
Régimen General de la Seguridad Social) y otra para las situaciones de incapacidad permanente
parcial (“Si las lesiones son constitutivas de una incapacidad permanente parcial para la funcion
habitual, la cantidad a abonar sera la equivalente a 24 mensualidades de la base de cotizacién al
mutualismo administrativo vigente en el mes de la primera licencia por enfermedad o, en su
defecto, en el mes en que se produjo el accidente o se diagnosticé la enfermedad que dio lugar a
las reducciones anatomicas o funcionales”).

Todo lo indicado anteriormente explica que bajo la denominacién de LPNI existan expedientes en
los que se tramitan prestaciones econdmicas por LPNI propiamente dichas y otros que
corresponden a prestaciones econémicas por incapacidad permanente parcial (que no estaban
previstas inicialmente en el TRLSSFCE).

En cuanto al régimen de compatibilidades de estas prestaciones, el art. 111 del Reglamento
establece que la indemnizacién que corresponda es compatible con la prestacion de jubilacion por
incapacidad y, en su caso, con la prestacion de Gl siempre que las reducciones o limitaciones
tenidas en cuenta para reconocer la jubilacion y la situacion de Gl hayan sido totalmente
independientes de las que sean tomadas en cuenta para reconocer la prestacion por lesiones
permanentes no invalidantes.

Por otra parte, si la Mutualidad declara una situacion de incapacidad permanente parcial y abona la
prestacion, y el sistema de Clases Pasivas reconoce en fecha posterior una prestacion de jubilacién
por incapacidad por las mismas lesiones o limitaciones, quedaria anulada la primera vy, el
funcionario deberia proceder a la devolucién de su importe.

Por ultimo, cabe sefialar que si se compara la proteccion ofrecida por MUFACE respecto de la
ofrecida por el Régimen General de la Seguridad Social (en el que se encuentra incluido el
personal laboral de la AGE, de sus Organismos Autbnomos, etc., asi como los funcionarios de la
Administracion de la Seguridad Social), se observa que ambos regimenes ofrecen la misma
prestacién econdémica en lo que se refiere a las lesiones permanentes no invalidantes propiamente
dichas; situacion que no ocurre en el caso de la incapacidad permanente parcial, en la que el
Régimen General concede una prestacion econdémica tanto en los casos en que ésta viene
originada por contingencias comunes como profesionales, mientras que en el caso de MUFACE la
prestacibn econdmica Unicamente se concede cuando la contingencia que la ocasiona es
profesional (accidente en acto de servicio o0 como consecuencia de él 6 enfermedad profesional).
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[11.8.2. Procedimiento de gestidén: presentacion, tramitaciéon, acreditacion de la situacion
protegida, resoluciéon y pago. Incompatibilidades.

111.8.2.1. INTRODUCCION.

El analisis del procedimiento de gestién de las prestaciones econdémicas por LPNI precisa de una
exposicion previa de los contenidos de la Orden APU/3554/2005, de 7 de noviembre, por la que se
regula el procedimiento para el reconocimiento de los derechos derivados de enfermedad
profesional y de accidente en acto de servicio en el ambito del mutualismo administrativo, dictada
en cumplimiento de los previsto en el art. 61 del Reglamento que se refiere a esta materia.

La Orden ministerial regula:

1. EIl expediente de averiguacién de causas que tiene como finalidad “determinar...las causas
concurrentes en las lesiones y limitaciones producidas o las circunstancias en que se inicié la
patologia, asi como establecer, si existe o no relacion de causalidad entre ellas y el servicio o
tarea desempeifiados por el mutualista”.

Es decir, a través de este procedimiento, el 6rgano de personal resuelve sobre si existe un nexo
de causalidad entre el accidente en acto de servicio o las circunstancias en que se inicid la
patologia de la enfermedad profesional que dieron lugar a las lesiones y el servicio o tareas
desempefiados habitualmente por el mutualista.

Conviene no olvidar que cuando se trate de determinar la existencia de accidente en acto de
servicio y para documentar la notificacion del accidente ocurrido al mutualista, el Organo de
Personal completara los datos necesarios de un parte’’ de accidente en acto de servicio, que
seré dirigido al SP de MUFACE de adscripcion del mutualista.

Segun establece el art. 61.2 del Reglamento, el expediente de averiguacion de causas
constituye el antecedente necesario para la tramitacion del procedimiento de reconocimiento de
los derechos derivados de enfermedad profesional y de accidente en acto de servicio y para la
solicitud de las prestaciones, y puede ser iniciado por el mutualista o, de oficio, por el 6rgano de
personal correspondiente. Se desarrolla en el &mbito de la Administracion Publica en la que
preste servicios el mutualista, y finaliza con una resolucion del 6rgano de personal, que éste
debe comunicar al interesado y al SP de MUFACE correspondiente.

2. Procedimiento para el reconocimiento de los derechos derivados de enfermedad profesional y
de accidente en acto de servicio

Este segundo procedimiento se puede tramitar segun establece el art. 61.2 del Reglamento,
con caracter previo o simultaneo al tercero, es decir al procedimiento de concesion de
prestaciones derivadas de estas contingencias. Debe ser iniciado, en principio de oficio, por la
Mutualidad una vez que reciba del érgano de personal la Resolucién del 6rgano de personal del
expediente de averiguacién de causas, aunque también puede instarlo el mutualista, en cuyo
caso el SP de MUFACE deberé solicitar al 6rgano de personal los antecedentes que no hubiera
recibido, debiendo disponer en todo caso de la resolucion del expediente de averiguacion de
causas, como antecedente necesario de acuerdo con lo previsto en el art. 61.2 del Reglamento.

" De acuerdo con un formulario gue se aprueba como Anexo a la citada Orden APU/3554/2005, de 7 de noviembre.
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3. Procedimiento para la concesion de las prestaciones derivadas de enfermedad profesional y de
accidente en acto de servicio.

Las prestaciones a que puede tener derecho el mutualista pueden ser de caracter sanitario,
incluidas las farmacéuticas y de rehabilitacién, y en su caso de caracter econémico (arts. 76,
82.c y 110 del Reglamento) siendo esta Ultima la que es objeto de esta Fiscalizacion.

En relacidn con esta cuestion, este Tribunal debe sefalar que el analisis de los expedientes
seleccionados como muestra de fiscalizacidon (incluyendo los tramitados por SSPP no fiscalizados
“in situ”) puso de manifiesto que no existe uniformidad en la tramitacion de las dos prestaciones
(sanitarias y econdmicas) a que tiene derecho el mutualista en estas situaciones.

Asi, unos SSPP emiten dos resoluciones distintas: la primera referida al reconocimiento del
derecho a las prestaciones sanitarias (y, eventualmente, econémicas) derivadas del accidente en
acto de servicio y una segunda resolucion referida a la solicitud de la prestacion por lesiones
permanentes no invalidantes. Sin embargo, la mayoria de los SSPP dictan una Unica resolucién en
la que se resuelven conjuntamente tanto los derechos derivados del accidente en acto de servicio o
de la enfermedad profesional como la prestacion por LPNI solicitada, actuacion que es conforme
con la Orden Ministerial que regula este procedimiento.

En opinion del Tribunal, MUFACE deberia unificar la tramitacion y resolucibn de ambos
procedimientos en uno solo, para lo cual deberia promover la correspondiente modificacién de la
Orden APU/3554/2005, de 7 de noviembre.

111.8.2.2. PROCEDIMIENTO PARA LA CONCESION DE LA PRESTACION ECONOMICA.
PRESENTACION DE LA SOLICITUD, TRAMITACION, RESOLUCION DEL EXPEDIENTE Y
PAGO.

Como se acaba de indicar, el mutualista puede presentar esta solicitud cuando las presuntas
lesiones tengan ya caracter definitivo, como pide el art. 109 del Reglamento. Esto quiere decir que
entre la fecha del accidente o de la primera licencia por enfermedad y la fecha en que se puede
solicitar la prestacién econdémica pueden transcurrir afios, siempre que no se haya producido la
prescripcion en los términos previstos en el art. 111 del Reglamento.

Tanto el Reglamento como la Orden ministerial prevén que, si el SP o la OD de MUFACE no
hubieran resuelto previamente el expediente para el “reconocimiento de los derechos derivados de
accidente en acto de servicio o de enfermedad profesional”, la Mutualidad los ha de resolver en
este momento, conjuntamente.

En su solicitud, el interesado deberda indicar la fecha del accidente o la fecha de la primera licencia
por enfermedad, en este caso de enfermedad profesional de las incluidas en el Real Decreto
1299/2006, de 10 de noviembre, por el que se aprueba el cuadro de enfermedades profesionales
en el sistema de la Seguridad Social, y debera adjuntar informacién de su Administracion indicando
que las lesiones no dan lugar a la jubilacién por incapacidad permanente e informes de los
profesionales que le hayan tratado en el que deberan quedar especificadas las lesiones,
mutilaciones o deformidades sufridas, su caracter definitivo y la fecha en que se produjeron. Si en
virtud de esta informacion, el solicitante estima que las consecuencias de las lesiones alcanzan el
grado de Incapacidad permanente parcial, deberd aportar informacion sobre las retribuciones
correspondientes al mes en que se produjo el accidente o que se concedio la primera licencia para
facilitar al SP el célculo de la prestacion. En el caso de que disponga de un dictamen del EVI de la
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Direccién Provincial del INSS o de otro érgano de valoracién equivalente, debera aportarlo, lo que
puede ocurrir si ha planteado previamente una jubilacién por incapacidad (y no le hubiera sido
concedida porque la valoracion por estos 6rganos no hubiera constatado el grado de incapacidad
suficiente para la jubilacion).

Si el SP o la OD de MUFACE no hubiera recibido oportunamente la resolucién del 6rgano de
personal del expediente de averiguacion de causas, deberd reclamarla, ya que es la que establece
el nexo causal entre un accidente en acto de servicio 0 como consecuencia de él o una enfermedad
profesional y las lesiones permanentes en base a las cuales el interesado solicita la
correspondiente prestacion econémica.

Para justificar la existencia y alcance de las lesiones y que su caracter es definitivo, el SP o la OD
deben solicitar y obtener asesoramiento facultativo antes de resolver la solicitud, y lo obtienen
generalmente del 6rgano de valoracion provincial del INSS (EVI) al que se dirigen, adjuntando los
dictdmenes o informes médicos aportados por el solicitante, todo ello en virtud del convenio del
Acuerdo de cooperacion celebrado entre MUFACE y el INSS™, de fecha 6 de mayo de 1997, ya
citado. Durante este tiempo queda suspendido el cémputo del plazo para resolver, para lo que hay
gue tener en cuenta que el plazo que tiene el INSS para emitir el informe es el establecido en el art
83 de LRJPAC y que, en todo caso, la suspension del procedimiento no debe superar el plazo
establecido en el art. 42.5 de la LRIPAC.

Una vez recibido este informe, el SP debe dar tramite de audiencia al interesado que podra
presentar alegaciones que pueden dar lugar a que sea solicitado al 6rgano de valoracidon un nuevo
informe de ampliacion de pericia.

En relacion con los funcionarios del Cuerpo de Policia, en octubre de 2009, la Mutualidad emitié un
nuevo criterio (en la intranet) sobre el valor de los dictAmenes de sus tribunales médicos propios
cuando se refirieran a situaciones derivadas de lesiones permanentes no invalidantes, indicando
que los SSPP de MUFACE no deben solicitar informe al 6rgano de valoracion del INSS, y que
deben resolver teniendo en cuenta el informe ya emitido por estos 6rganos, lo que ha simplificado
el procedimiento para un colectivo muy numeroso.

Una vez que MUFACE dispone de toda la informacién indicada y ha realizado las comprobaciones
internas sobre la inclusion del solicitante en el colectivo de la Mutualidad, el director del SP o el
Jefe de la OD proceden a resolver la solicitud de la prestacion econdémica, estimandola o no, de
acuerdo con la delegacion de atribuciones recogida en la Resolucion de la Mutualidad de 20 de
julio de 2004. En caso afirmativo, establecera el tipo de prestacion econdémica, ya sea la
indemnizaciéon o indemnizaciones de acuerdo con el baremo vigente al que ya se ha hecho
referencia, o la cantidad equivalente a 24 mensualidades de la base reguladora, si ha sido fijada la
existencia de una incapacidad permanente en el grado de parcial.

El plazo de resolucion de los expedientes de solicitud de la prestacion econdmica, precisado en el
art. 13 de la Orden APU/3554/2005, de 7 de noviembre, es de dos meses contados a partir de la
fecha de presentacion, a diferencia de las prestaciones de IT y GIl, también objeto de esta
Fiscalizacion, cuyo plazo es el general de tres meses previsto en el art.43.3 de la LRIPAC, vy
siempre sin perjuicio de las suspensiones que se puedan producir, siendo casi inevitable la
derivada de la peticion de informe al 6rgano de valoracién sobre el alcance de las lesiones, que se
puede alargar adicionalmente si éste necesita solicitar pruebas diagnésticas que debe realizar y
proporcionar la Entidad que preste la asistencia sanitaria al interesado. El art. 14 de la Orden prevé

8 A este Acuerdo se ha hecho referencia en la seccién de este informe dedicada a la prestacion de Gran Invalidez.
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que la falta de resolucion expresa, una vez transcurrido el plazo resolutorio, tendra como efecto la
estimacion de la solicitud, si el procedimiento fue iniciado por el interesado.

Se puede anticipar que se ha comprobado en los expedientes analizados que, una vez dictada la
resolucion, si es estimatoria, los SSPP proceden de forma inmediata al pago de la prestacion.

[11.8.3. Datos globales de esta prestacion

En el cuadro siguiente se detalla el nimero de expedientes de LPNI iniciados y gestionados
durante los ejercicios 2007 a 2010, ambos incluidos.

CUADRO N° 23: EVOLUCION DE LOS EXPEDIENTES POR LPNI GESTIONADOS POR MUFACE ENTRE
LOS EJERCICIOS 2007-2010

' EJERCICIO | RESOLUCION No
PRESTACION EXPEDIENTE | EXPEDIENTE ESTADO DEL EXPEDIENTE EXPEDIENTES
o .. | Captura de datos sin documentacion 20
Sin informacion
Anulado 4
2007 Desestimados En valoracion 2
Resuelto 78
Estimados Resuelto 117
Total 221
o ., | Captura de datos sin documentacion 76
Sin informacién
Anulado 8
En valoracién 5
2008 i
Desestimados Resuelo 76
. Captura de datos sin documentacién 2
Estimados
Lesiones Resuelto 149
Permanentes No Total 316
Invalidantes Estimados | Resuelto 158
Desestimados En valoracion 2
Resuelto 137
2009 - —
Captura de datos sin documentacién 5
Sin Informacién | Resuelto 1
Anulado 26
Total 329
Estimados Resuelto 173
Desestimados En valoracion 5
2010 Resuelto 145
. ., | Captura de datos sin documentacion 12
Sin Informacion
Anulado 4
Total 339

De la observacion de estos datos se deduce que:

¢ Se ha producido un incremento sostenido del nimero de expedientes a partir de 2008, sin que
se pueda encontrar una explicacion, ya que las contingencias desencadenantes, especialmente
los accidentes que son la mayoria, se presentan de forma totalmente impredecible.

e La codificacién del estado de los expedientes presenta los mismos problemas que se han
indicado en las demas prestaciones objeto de esta Fiscalizacion: falta de actualizacion de las
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claves que en ocasiones produce una falta de coherencia entre la clave de estado del

expediente y el sentido de la resolucion.

e Al igual que se ha indicado para las prestaciones de IT y de Gl, estos desajustes tampoco
influyen en la resolucion de los expediente ni en los pagos de la prestacion, pero seria
conveniente que se solucionaran, y que la actualizacién de la fase en que se encuentre un
expediente se produjera automaticamente a través de la aplicacion SIGMA 2.

e El indice de expedientes que aparecen como resueltos y estimados sobre el total ha sido
bastante estable, pues se ha movido entre el 53% en 2007, 47% en 2008, 48% en 2009 vy el

51% en 2010.

El gasto de esta prestacion ha sido reducido, en comparacion con las otras prestaciones objeto de
esta Fiscalizacién y esto es légico, teniendo en cuenta el nimero de expedientes y los importes de
las indemnizaciones previstas. Los datos del periodo analizado se recogen en el siguiente cuadro.

CUADRO N° 24: EVOLUCION DEL GASTO POR LPNI DURANTE EL PERIODO 2007-2010

CONCEPTO DE GASTO 2007 2008 2009 2010
Gasto por prestaciones de Lesiones
Permanentes No Invalidantes (Subconcepto 1.475.000,00|1.313.120,66 | 1.379.889,79 | 1.318.018,75
48002)

Atendiendo al tipo de prestacion concedida (indemnizacion segun el Baremo o de abono de 24
mensualidades de la base reguladora por incapacidad permanente parcial), su distribucion se ha
extraido de las dos bases de datos facilitadas y se constata que son pocos los casos de una
incapacidad permanente parcial. En concreto, la distribucion del total de expedientes resueltos y
estimados ha sido la que se recoge en el siguiente cuadro:

CUADRO N° 25: DISTRIBUCION DE LOS EXPEDIENTES DE LPNI TRAMITADOS POR MUFACE EN EL
PERIODO 2007-2010, SEGUN TIPO DE PRESTACION

EXPEDIENTES LPNI INICIADOS EN CADA TIPO DE PRESTACION
ANO| UNO DE ESTOS ANOS, RESUELTOSY | INDEMNIZACION POR POR INCAPACIDAD
ESTIMADOS BAREMO PERMANENTE PARCIAL
2007 114 99 15
2008 149 119 30
2009 158 136 22
2010 173 155 18

La informacién de estas bases nos permite también

identificar la contingencia que ha

desencadenado la prestacion resuelta y estimada: un accidente en acto de servicio o una
enfermedad profesional. La distribucion de los expedientes segun este criterio ha sido la que se

refleja a continuacion.
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CUADRO N° 26: DISTRIBUCION DE LOS EXPEDIENTES DE LPNI TRAMITADOS POR MUFACE EN EL
PERIODO 2007-2010, SEGUN TIPO DE CONTINGENCIA QUE LO ORIGINO

CONTINGENCIA
0| SFEDENTERLMNGARS £ CAOA D | ACTETE B ACTD | ENFEREDHD
DE SERVICIO PROFESIONAL
2007 114 114 0
2008 149 146 3
2009 158 156 2
2010 173 162 11

Estos datos muestran la reducida importancia relativa de una enfermedad profesional como
contingencia desencadenante de estas prestaciones pero no se puede ignorar que en 2007 no
hubo ningln caso y que en 2010 se ha pasado a 11, por lo que MUFACE deberia analizar las
causas de este incremento de expedientes.

111.8.4. Resultados obtenidos en el analisis de los expedientes seleccionados como muestra
de fiscalizacion

De acuerdo con la informacion facilitada por MUFACE, los datos de expedientes iniciados en 2007
y 2008 por los SSPP de Madrid, Sevilla y Vizcaya, fueron los que se recogen en el siguiente
cuadro.
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CUADRO N° 27: EXPEDIENTES DE LPNI GESTIONADOS POR LOS SSPP DE MUFACE
SELECCIONADOS COMO MUESTRA FISCALIZACION EN LOS ANOS 2007 Y 2008

Provincia | Ailo | Estimado/Desestimado | Estado | N° de Expedientes
Sin Informacién 5 4

2007 Desestimados jg j{
Estimados 40 14

TOTAL 23

MADRID Sin Informacién > 9
50 1

2008 Desestimados 40 3
Estimados > 1

40 9

TOTAL 23

Sin Informacién 50 1

Desestimados 40 7

2007 Estimados 40 7

TOTAL 15

SEVILLA Sin Informacién > L
50 1

. 25 2

2008 | Desestimados 20 3
Estimados 40 15

TOTAL 22

Desestimados 40 6

2007 | Estimados 40 5

TOTAL 11

VIZCAYA Sin Informacién 5 2
Desestimados 40 1

2008 Estimados 40 6

TOTAL 9

Durante los trabajos de campo en estos SSPP, se analizaron muestras de estos expedientes, tanto
estimados como desestimados.

Una conclusion general que se obtiene al verificar los expedientes de las muestras es que el
informe que emite el 6rgano de valoracion es determinante para decidir el sentido de la resolucion,
pues la Mutualidad suele seguir su criterio para estimar o desestimar el derecho a la prestacion, y
esto mismo sucede con el informe de la Mutualidad y con la resolucion del Departamento
Ministerial en los recursos de alzada, segun se vera en el epigrafe correspondiente.

Sin perjuicio de lo anterior, cabe sefialar que en los trabajos desarrollados en los SSCC de
MUFACE se examind un conjunto de expedientes de prestaciones por LPNI de otros SSPP
distintos de los seleccionados como muestra de fiscalizacién, exponiéndose el resultado de su
analisis conjuntamente.

Las principales incidencias observadas por este Tribunal en la tramitacion y resolucién de las
solicitudes de prestacion de LPNI (incluyendo en este concepto aquéllas en las que se solicitaban
prestaciones econdémicas por incapacidad permanente parcial) han sido las siguientes:

e Aligual que en los tipos de expedientes analizados anteriormente (IT y Gl), las solicitudes de
prestaciones por LPNI o Incapacidad permanente parcial presentadas no fueron registradas de
entrada en el momento de su presentacién en los SSPP y OODD de MUFACE. El nUmero y la
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fecha que se daba a estos expedientes eran los que resultaban al introducir la solicitud en la
aplicacion SIGMA 2.

e El tiempo transcurrido entre el momento en que los SSPP de MUFACE fiscalizados solicitaron
el correspondiente informe sobre el alcance de las lesiones al 6rgano de valoracién del INSS y
la fecha en que fue recibido fue de, al menos, dos meses, excediendo el plazo establecido en el
art. 83 de la LRIPAC, lo que alargé significativamente la tramitacion de estos expedientes, sin
que los SSPP realizaran reclamacion alguna por esta demora, al no llevar un control y
seguimiento de la actuacion del INSS. En consecuencia, este Tribunal considera que MUFACE
deberia analizar con el INSS las causas por las que se produce esta demora en la realizacion
de estos informes y las posibilidades de agilizar su elaboracion.

e Sin perjuicio de lo anterior, cabe sefalar que, excluido el efecto de la demora en los informes de
valoracién del INSS, no resulta infrecuente que los SSPP y OODD superen el plazo legal
maximo de dos meses para la resolucion de estos expedientes. En opinion de este Tribunal, los
SSCC de MUFACE deberian analizar cuales son los motivos por los que se produce esta
demora en la tramitacion de estas prestaciones y las medidas a adoptar para su reduccion.

o Este Tribunal ha observado la falta de la resolucién del 6rgano de personal del procedimiento
de averiguacion de causas por las que se produjo la lesibn o incapacidad en un porcentaje
significativo de expedientes (en 7 de 9 expedientes examinados en el SP de Vizcaya -78%-, y
en 3 de los 21 expedientes tramitados por el SP de Sevilla -14%- ) que el 6rgano de personal
debe notificar tanto al mutualista como al SP de MUFACE al que esté adscrito, a pesar de que
constituye antecedente necesario para la tramitacion del procedimiento para el reconocimiento
de los derechos derivados de accidente en acto de servicio o de enfermedad profesional, todo
ello de acuerdo con lo previsto en el art. 61.2 del Reglamento y en el art. 4.4 de la O.
APU/3554/2005 de 7 de noviembre.

En lo que se refiere a la OD del SP de Madrid que tramita los expedientes de los colectivos de
Correos, Direccion General de Tréfico y Policia Nacional, cabe sefialar que los responsables de
este ultimo colectivo no solian enviar ni el parte de accidente ni la resolucion del expediente de
averiguacion de causas, incumpliendo el art. 4.4 de la Orden APU 3554/2005, ya citada.

e Los expedientes carecen del acuse de recibo del documento dirigido al solicitante de la
prestacion, en el que se le informa de que su solicitud ha sido recibida, los plazos para la
resolucion del expediente y los efectos del silencio administrativo, de acuerdo con el art. 42.4
de la LRJPAC.

¢ Antes de dictar la resolucién sobre la solicitud presentada, no siempre se cumplimenta la fase
de puesta de manifiesto del expediente al interesado para que efectle las alegaciones que
estime convenientes, tal y como exige el art. 84 de la LRIPAC.

¢ La falta de uniformidad en lo que se refiere a la cumplimentacion del apartado destinado a la
resolucion del expediente que figura en la propia solicitud. Asi, por ejemplo, el SP de Vizcaya
no cumplimenta este apartado en los casos de denegacion de la solicitud, el SP de Sevilla
cumplimenta este apartado en todos sus expedientes (salvo error u omisién, que se produjo en
dos casos).

En relacién con la falta de uniformidad en las actuaciones administrativas seguidas por cada
SP, cabe destacar que, en abril de 2006, la Direccion del SP de Madrid dict6 unas instrucciones
a sus OODD para determinar los criterios de actuacién que debian seguir en 5 supuestos
distintos. En opinién de este Tribunal, los SSCC de MUFACE deberian analizar la conveniencia
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de revisar y simplificar el procedimiento de tramitacion de estos expedientes, maxime cuando
esté previsto que el accidente se documente y notifigue a MUFACE en un parte.

e Asimismo, cabe sefialar que no resulta infrecuente que en los expedientes tramitados, no figure
una copia de la resolucion estimatoria de la prestacién que se ha de comunicar al interesado.
En este mismo sentido, debe sefalarse la actuacién del SP de Sevilla, que unas veces notifico
la resolucién estimatoria de la prestacion al interesado y otras no.

[11.9. LOS PAGOS INDEBIDOS DE PRESTACIONES DE IT, GI Y LPNI. LOS MECANISMOS
PARA SU REINTEGRO.

Entre los trabajos desarrollados en este procedimiento fiscalizador, se ha planteado el analisis de la
gestion desarrollada por MUFACE para la recuperacion de los importes de las prestaciones
pagadas indebidamente a través de los dos mecanismos previstos: las reclamaciones de reintegro
y la compensacion de deudas.

Partiendo del marco juridico de aplicacion, se han analizado:

e Los procedimientos de gestion seguidos por MUFACE en los SSPP y en los SSCC para la
identificacion de los pagos indebidos y su reclamacién hasta su cobro o su compensacion.

e Los datos globales de estas dos actividades de MUFACE.
¢ Lainformacién obtenida en los SSPP de la muestra.
e La contabilizacién de los deudores en los casos de reclamaciones de reintegro.

Los resultados de estos trabajos se exponen a continuacion, si bien de forma separada en lo que
se refiere a la gestidn: la de las reclamaciones de reintegro en 111.9.3 y la de las compensaciones en
111.9.4.

111.9.1. Marco juridico de las reclamaciones de reintegro y de las compensaciones de deuda.

1. El marco juridico para la reclamacién por MUFACE del reintegro de prestaciones indebidas a los
mutualistas y demdas personas que las hayan percibido es muy escueto. Se encuentra en la
Disposicion adicional décima del TRLSSFCE que establece que vendran obligados a reintegrar su
importe, prescribiendo esta obligacion a los cuatro afios y en el art. 55 del TRLSSFCE que
establece ademas que no podré exigirse el reintegro de lo indebidamente percibido sin previa
revision o reforma del acto o acuerdo que hubiera dado origen al pago de tales cantidades y que, si
fuera necesario, se aplique el procedimiento de apremio previsto en el art. 38 del mismo
Reglamento que efectia una remision al Reglamento General de Recaudacion de Tributos (en
adelante, RG de Recaudacion), y establece que las certificaciones de descubierto autorizadas por
la Direccion General de MUFACE tendran la consideracién de titulos ejecutivos.

Antes de emitir la certificacién de descubierto, el art. 39 del Reglamento establece que la Direccién
General deber& enviar un requerimiento al deudor para que, en el plazo de los 15 dias siguientes a
su notificacion, proceda al abono de la deuda que estara incrementada con los recargos de mora
previstos en el Art 33 del Reglamento. Si no se produjera el ingreso, ya podrd extender el
certificado de descubierto e iniciar la via ejecutiva.
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Es posible aplazar y fraccionar la deuda cuyo reintegro haya sido reclamado y que esté en periodo
voluntario de pago, de acuerdo con lo dispuesto en el RG de Recaudacion, siendo la Mutualidad la
gque tramita y resuelve las solicitudes planteadas. Este mecanismo y los resultados de su analisis
se exponen en el siguiente epigrafe, 111.10, de este Informe.

A juicio de este Tribunal de Cuentas, en la escasa regulacién de las reclamaciones de reintegro en
via voluntaria contenida en el art. 55 del Reglamento, se echa en falta al menos:

« La determinacion expresa del 6érgano competente para iniciarlo y si cabe o no delegacion en su
ejercicio.

» La determinacion del plazo para iniciar el procedimiento de reintegro desde que se haya
declarado o revisado la situacién o el importe de la prestacién, de cuya revision o declaracion se
derive dicho reintegro.

» El establecimiento por via normativa del plazo maximo para efectuar el pago en periodo
voluntario.

En definitiva, MUFACE carece de un procedimiento completo que regule el