EL PROJECTE DE REAL DECRET SOBRE INCAPACITAT TEMPORAL (IT) UN
ATAC MES A L'ATENCIO PRIMARIA | AL SISTEMA PUBLIC DE SALUT

El passat 21 de gener es va fer public I'esborrany del projecte de Real Decret que el

govern de I'Estat esta treballant per reformar la gestié de les IT. Sota una suposada
simplificacié de procediments i reduccié6 de la carrega burocratica es plantegen
canvis importants que qlestionen les competencies dels metges de familia i les
inspeccions mediques en la gestié6 de la IT. S’amplien les competencies de les
Mutues que essent “associacions d’'empresaris” passen a tenir un paper
protagonista i es converteixen en controladors del sistema public de salut per
comptes de ser controlades pel mateix. Tant la Federacié d’associacions d’inspectors,
com CCOO s’han posicionat en contra del projecte de Reial Decret.

El projecte obre I'entrada a la historia clinica completa dels pacients en procés d'IT
als inspectors de I'INSS i deixa entreveure la possibilitat que les Mutues ho puguin
fer també. Aix0 suposaria un greu atemptat contra el dret a la confidencialitat
perque exposa els treballadors al coneixement de dades cliniques no relacionades
amb el procés de baixa, i malmetria la confianca del malalt amb el seu metge de
capcalera. Una historia clinica oberta als inspectors de I'INSS i als metges de les
mutues portaria a la disminucié del contingut de la informacié que hi fem constar els
metges i les infermeres d'atencié primaria que a més a més de dades relacionades
amb el procés biologic recullen dades de tipus piscologic i social.

La pretesa reduccié de la burocracia al proposar espaiar I'emissié de comunicats de
confirmacié en funcié de la durada prevista de la IT segons el diagnostic, queda
anul-lada per la obligacié d’emetre un informe medic cada 2 partes i un altre
trimestral, la obligatorietat de codificar la ocupacié del treballador (classificacié de
700 possibles formes d’ocupacid), i la obligacié de respondre a les propostes d’alta
de la Mutua en 4 dies. Per altre banda les Mutues podrien adrecar-se directament als
metges de familia per requerir-los-hi informacié sobre la IT sense que com fins ara
aixd s’hagi de fer a través de I'lCAM/Inspeccié.


http://www.federacionfaiss.com/_documentos/_2013/Proyecto-Real-Decreto-Modificacion-Gestion-Incapacidad-Temporal-21Ene13.pdf
http://www.ccoo.cat/pdf_documents/2013/info_reforma_IT_catala.pdf
http://www.federacionfaiss.com/_documentos/_2013/Informe-FAISS-28Feb13-Proyecto-Real-Decreto-Modificacion-Gestion-Incapacidad-Temporal-21Ene13.pdf

El Decret amb el seu actual redactat suposa una pérdua de competéncies per
I'atencié primaria de salut (es questiona la capacitat de I'AP per gestionar
correctament aquesta prestacié). En els processos que gestionin les mdatues,
aquestes podran formular, a través dels seus serveis medics, propostes motivades
d'alta medica dirigides al centre d'atencié primaria (no especifica si s'enviaran al
metge o al director) del servei public de salut (SPS). El facultatiu del SPS podra, en el
termini de 4 dies, confirmar-la o desestimar-la de forma expressa. Si el cinque dia la
Mutua no ha rebut el pronunciament, s'entendra que la proposta ha estat estimada
tenint efectes i amb caracter definitiu el silenci produit. Aixd suposara més feina
burocratica per a nosaltres, detreient dedicacié als malalts.

També comporta una indefensié dels treballadors i dels professionals del sistema
public de salut davant de les possibles arbitrarietats de les MUtues que al dependre
dels empresaris es converteixen en jutge i part en la gestié de la IT.

Per tots aquests motius demanem que no es porti a terme aquest projecte de real
decret. Cal un replantejament de I'actual normativa sobre IT, pero s'ha de fer amb el
consens dels professionals responsables, garantint la independéncia dels organs de
control i reforcant el seu caracter public.

Aixi mateix proposem:

* Que es desplacin les competencies de les muUtues sobre el control de les IT a
les competencies i els presupostos a |’Atencié Primaria i als serveis
d'inspeccié de la seguretat social que haurien d'exercir de manera més eficac
la seva funcié de control.

« Implantar |'opcié d’IT autodeclarada (els primers dies d“absencia a la feina),
valorant | “experiencia d altres sistemes, com el model britanic.

« Eliminar els comunicats de confirmacié, realitzant una estimacié de la duracié

a l’inici del procés, sense seguiment semanal.

Barcelona, abril del 2013



