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Control y seguimiento de las ITCC por las Mutuas
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Obligaciones del trabajador y efectos de sus incumplimientos. RD 625/2014

AlA Consejo General
G > Graduados Sociales José Luis Sanz Zapata
de Espana Letrado del Centro de Asesoria y Servicios
Juridicos
'//' Fraternidad ilsanz@fraternidad.com
I Muprespa linkedin.com/in/joseluis-sanz-zapata/
n facebook.com/FraternidadMuprespa

m linkedin.com/company/fraternidad-muprespa ,
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Antes de empeazar, =
A

MCSS qué SOMOS y qué FUNCION tenemos en el mundo
sanitario, econdmico y social...

No somos compaiiias de seguros
aunque esté en nuestros origenes
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= Origen 1900 entidades de seguros privados

de caracter sectorial... my
SR

Mutua de Fabricantes de Papel (1933-1985 = el s

utua de Fabricantes de Papel ( ) B = 1{3&{} S

Mutua Cerealista de Caceres (1954-1990) g »
GACETA DE MADRID

= LBSS 1966 suprimid la participacién de las CIA e ‘ =
seguros en la cobertura de este riesgo. e

Mutua de Accidentes Azucareros (1971-1989).

Solo se trabaja “en modo mutua”.

TRLGSS 8/2015: :
PARTE del SECTOR PUBLICO =R
ESTATAL s

de CARACTER ADMINISTRATIVO o = ol
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g SECTOR PUBLICO ESTATAL
: ¥ DE CARACTER ADMINISTRATIVO

.‘ "
/ Sin animo de lucro

i S PORQUE

S

SN b . SOMOS ASOCIACIONES
ervicio, Cercania. ﬂ’t b.«
g Agilidad. Profesionalidad: ‘ ' g PRIVADAS de EMPRESARIOS
Compromiso. ‘ ’ (naturaleza PRIVADA)

Sentido de lo publico. > PERO FINANCIADOS

Etica. BSC _ ”\tt‘ PUBLICAMENTE
X ~ (naturaleza “PUBLICA”)

’f " con RECORTADA

4 AUTONOMIA empresarial...

Topes salariales, prohibiciones,
incompatibilidades, sujetas a legislacion de
contratacion del sector publico, autorizadas,
controladas, auditadas, fiscalizadas, dirigidas,
tuteladas por el Estado.
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QS
Calidad percibida

N i

Asociaciones Privadas de « 23 Hospitales
Empresarios que colaboran
voluntariamente * 1.234 Camas

en la gestion de prestaciones * 76 Quirdfanos
pl’lbliCBS de SS con el fin de « 1.058 Centros
prevenir, curar y rehabilitar _

con la maxima calidad * +21.000 Trabajadores
a trabajadores accidentados * 10.668 Sanitarios

o enfermos. 23,4 mill. actos médicos/ano
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1. Concepto de Incapacidad Temporal y su cobertura

Art. 169 del Real Decreto Legislativo 8/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el texto
refundido de la Ley General de la Seguridad Social.

Elementos de Contingencia

la IT dela T

* Imposibilidad fisica o psiquica e Comun (CC)
para realizar las tareas de la B e EE | e
profesion v'Accidente no laboral

* Necesidad de recibir

: . o ¢ Profesional (CP)
asistencia sanitaria

v'Accidente de trabajo

A v'Enfermedad profesional
e Duracion limitada en el

tiempo

g
k o
g
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1. Concepto de Incapacidad Temporal y su cobertura
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Art. 169 del Real Decreto Legislativo 8/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el texto
refundido de la Ley General de la Seguridad Social.

OPCIONES DEL EMPRESARIO

— T

OPCION 1 OPCION 2 OPCION 3
CPYCCcon el CP con una CPy CC con
INSS o ISM Mutua y CC una Mutua
con el INSS o
ISM
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1. Concepto de Incapacidad Temporal y su cobertura

Fralernic

»C
ig

) ACUERDO SOCIAL ENTRE
DISTRIBUCION DE LAS ORGANIZACIONES
COBERTURAS ANTE LAS EMPRESARIALES Y SINDICATOS

DE 31 DE JULIO DE 2024
DISTINTAS CONTINGENCIAS

E Contingencia profesional E Contingencia comun

* Procesos de ITCC
* Patologias traumaticas

1.400.000 = e Cuando el facultativo del SPS
1.200.000 —— . .y
1.000.000 = —— lo estlmg, remitira a la Mutua
800.000 e === para realizar pruebas
600.000 = =—=— diagndsticas, tratamientos
400.000 = Ee— rehabilitadores e incluso
200.000 = EBEee—-— intervenciones quirurgicas
0 ————— | —_—

Trabajadores
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2. Control de los procesos de IT por CC por parte de las Mutuas

Fralernidod

> Z

Facultativo del g Dec'l':;\ra:ia:)n o X Comlenza, Ia.prestlaaon
SPS emite PMB enegacion de I.)’erec o fecono.mlca y a '
a la prestacion. asistencia sanitaria
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De forma previa a la declaracion del
Derecho se comprobara:

CC cubierta con la Mutua

Periodo de carencia de 180 dias
cotizados en los ultimos 5 anos
previos a laIT.

......

Del 12 al 32 dia no se abonara prestacién
Del 42 al 202 dia se abonara el 60% de la BR
Del 21% en adelante, el 75% de la BR

El empresario abonara la prestacion del
diad42al152delalT

FORMA DE PAGO DE LAIT
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2. Control de los procesos de IT por CC por parte de las Mutuas r/%o

Fralernidod

PROPUESTA DE ALTA MEDICA

®
Los facultat-ivos de la Los facultativos del SPS
Mutua consideran que valoran toda las pruebas

Se da traslado de la
propuesta de alta a la
Inspeccion médica del SPS
y se comunica al
trabajador la propuesta
de alta realizada

el estado clinico
permite la
reincorporacion al
puesto de trabajo.

clinicas y deben
confirmar si se mantiene
la situacién de IT o
expedir parte de alta
médica
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2. Control de los procesos de IT por CC por parte de las Mutuas

RESULTADOS PLEITOS POR IMPUGNACION
ALTAS MEDICAS POR CC*

m Favorables

m Desistidos

m Desfavorables

*Datos del 01/01/2023 a 10/09/2024 a
nivel nacional.

625 PROCESOS JUDICIALES.
EN 517 SE CONFIRMA EL ALTA
MEDICA EMITIDA POR EL SPS.

ik

G
1+
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I 3. Obligaciones de los trabajadores y efectos de su incumplimiento q://;.

REGULACION DE LAS OBLIGACIONES

Art. 174 LGSS Art. 175 LGSS
Extincion de la Suspension de la
prestacion prestacion
N\

K

Posibilidad de recurrir en
Suplicacidn al TSJ por cuantia
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3.1 Incomparecencias a citas médicas

10 dias habiles para

justificar la r
incomparecencia:

Error en la
notificacion
Justificante médico
Cualquier otra
causa suficiente

Citacion en
tiempoy
forma

Incomparecencia

Levantamiento
dela
suspension
cautelaro
extincion de la
prestacion

R

4 dias de antelacion

2 intentos en el
domicilio

Plazo suficiente para
recoger la notificacion
en Correos (30 dias)
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3.1 Incomparecencias a citas médicas

Frullr.'n dod
7 lernid
e

Causas justificadas:

* No acudir a reconocimiento por estar en tratamiento de desintoxicacion.

e Cita programada dentro del plazo que tenia para recoger la carta en
Correos

e Cuando ha tenido que ser asistido en el SPS por otra dolencia

Causas no justificadas:

e Cuando no recoge las cartas en la oficina de Correos
e Cuando aporta informe médico de su MAP emitido a posteriori
e Por despistes del trabajador
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I 3.1 Incomparecencias a citas médicas %

SE HA ENTENDIDO COMO CAUSA JUSTIFICADA:

» STSJ Valencia 05/05/2011 EDJ 160690 Cita programada en el plazo que tenia el
trabajador para recoger la citacion en Correos.

* STSJ Madrid 7946/2024 Trabajadora que no acude a consulta alegando los
fuertes efectos de su medicacion.

* STSJ CV 1904/2024 Trabajador que si habia acudido anteriormente y no acude a
una cita, siendo diagnosticado 8 dias después de cuadro depresivo con necesidad
de atencion.

» STSJ CAT 3446/2024 Trabajador que no comparece a una cita pese a haber
acudido en varias ocasiones con anterioridad. Se puso en contacto con la Mutua
antes de ser notificada la extincion.

SE VALORA: TIEMPO TRANSCURRIDO EN ACUDIR AL SERVICIO MEDICO TRAS LA
INCOMPARECENCIA + DIAS EN IT + DOLENCIA
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I 3.1 Incomparecencias a citas médicas %

SE HA ENTENDIDO COMO CAUSA NO JUSTIFICADA:

» STSJ CAT 1235/2024 Trabajadora que no recoge la citacion en Correos, pero si
actua cuando la Mutua le comunica la extincidn. Negligencia omisiva.

* STSJ CyL 2677/2024 Cuando aporta un informe de su MAP elaborado después de
la incomparecencia. Determinan que el MAP no puede emitir una valoracion del
estado del trabajador un dia concreto sin haberle reconocido ese dia.

* STSJ Aragon 1669/2023 Avisa que no podra acudir a la cita con anterioridad por
estar de vacaciones, alegando que su MAP ha calificado esas vacaciones como
beneficiosas. El diagndstico de la IT era cervicalgia, por lo que precisaba reposo.
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3.2 Abandono injustificado del tratamiento

Tratamiento Negativa a Justificar con Facultad de
quirdrgico o tratarse o informes médicos suspender o
“penoso” abandono del que el extinguir la
tratamiento tratamiento no es prestacion

el adecuado econdmica
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I 3.2 Abandono injustificado del tratamiento %

» STSJ Galicia 9/04/2015 Faltar al control médico de la Mutua que cita a paciente
para realizar analitica de sangre con la que comprobar que toma la medicacion
pautada.

* STSJ Madrid 5764/2024 Paciente que prefiere estar en LEQ en un centro del SPS
antes que ser intervenido inmediatamente en su Mutua. El TSJ falla que esa
dilacion en su recuperacion no sera sufragada por la Mutua.

* STSJICAN 1223/2020 Por concluir la analitica de sangre que no esta tomando la
medicacion prescrita.

» STSJ Andalucia 8039/2017 Trabajador que sin autorizacion del SPS rechaza el
tratamiento rehabilitador ofertado por su Mutua.
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3.3 Actuacion fraudulenta para acceder o mantener la prestacion

Patologia
conocida de
forma previa a

la incorporacion
a la empresa

Denegacion del
subsidio

i

S
3
G
G
c
o

Trabajos por
cuenta ajena o
propia
incompatibles

Suspension o extincion
de la prestacion
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3.3 Actuacion fraudulenta para acceder o mantener la prestacion

STSJ CyL 2543/2024 Se deniega la prestacidn por constar que el trabajador ya
habia tenido numerosos procesos de IT por patologia lumbar, teniendo
contraindicado desde hacia afios la realizacion de esfuerzos. Fue contratado
como peodn de almacén el 1 de junio y causa baja médica el dia 11 del mismo
mes.

STSJ Valencia 5764/2017 No se entiende como fraude la contratacién temporal a
sabiendas de que tiene pendiente de fijar una intervencién quirurgica, cuando la
fecha es indeterminada.

STSJ Extremadura 329/2024 No se entiende como accion fraudulenta la
contratacion para un puesto de alta exigencia fisica pese a ser conocedor de |la
patologia previa cuando ésta no ha motivado un proceso de IT anteriormente.
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Procedimiento para impugnar acuerdos de las Mutuas '/,//(

Acuerdo de suspensién o Reclamacién previa / Resolucion estimando o Demanda
extincion de la prestacion Alegaciones desestimando la RP

defensormutualista@fraternidad.com
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@ Podéis remitir vuestras consultas a:
relacionesinstitucionales@fraternidad.com

900 269 269

José Luis Sanz Zapata
jlsanz@fraternidad.com

Servicio de consulta telefonica IinkEdin.Com/in/jOSGIUiS'SanZ'Zapata/
914 183 240 /933 369 275

27 Fraternidad

Muprespo MUCHAS GRACIAS
QUIFRE]
fraternidad.com HE[EEE ﬁ
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