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1. RESUMEN.

El presente trabajo tiene como objeto el estudio de la prestacion econémica de la
Seguridad Social por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad. Para
ello, se analizan los aspectos mas relevantes de esta prestacion, como son, la necesidad de
aparicion de esta nueva prestacion, los requisitos necesarios para ser beneficiario, su
cuantia econdmica, las causas de suspension y extincion, el reconocimiento y la gestion del
pago, asi como, en términos de aproximacion o valoracién de su efectividad practica, un
avance en datos del numero de prestaciones solicitadas en los dltimos afios por dicha

contingencia.

Dada la gravedad del hecho al que atiende, tener un menor enfermo por cancer u
otras enfermedades graves, Yy el alto requerimiento de cuidados que un enfermo (y menor)
exige de sus progenitores, adoptantes u acogedores, de atender de manera directa a los
cuidados que necesitan estos menores gravemente enfermos y no ver los padres afectada
por esto su relacion laboral 0, en casos extremos, ponerla en cuestion al no ser posible la
presencia en el trabajo mientras cursa la enfermedad, fue que en Espafia resultd necesaria
introducir una nueva prestacion en el sistema de prestaciones de la Seguridad Social, la
prestacion econémica de la Seguridad Social por cuidado de menores afectados por cancer
u otra enfermedad grave. Esta prestacidn y la norma que la regula es por tanto el resultado
de la necesidad y la demanda social de los progenitores en tan dificil situacion familiar y,

por consecuencia, laboral.
ABSTRACT.

The present work aims to study the Social Security supply for the care ofunder
eighteen affected by cancer or any other disease for which the most relevant aspects of this
benefit are analysed, such as the necessity for this new benefit, the requirements to become
a beneficiary, its economical value analysis, the clauses of suspension and annulment,
payment approvement and management and also, in terms of aproximation or evaluation of
its practical effectiveness, has emerged an increasing number of benefits requested in the

last years for this conting.
Due to the gravity of the situation of the involved members of the family, having

underage children with cancer or other serious diseases, as well as the high care

1| Pagina
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requirement that a patient (and minor) needs from his parents, adoptive parents or
caregivers, to attend directly and provide the care that these seriously ill children need,
without this affecting the parents employment situation, or in extreme cases doubting about
being able to attend their workplace while taking care of their children, has made it
necessary in Spain to introduce in the Sistem of Social Security Benefits, the Economic
Benefit of Social Security for the care of underage children affected by cancer or other
serious illness. The introduction of the above mentioned economical benefit and together
with the rules that governs it is therefore the result of social need and demand of the

parents in such a difficult family situation, hence employment.

KEYWORDS: Benedit; taken care of childrem; cancer and serious disease.
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2. INTRODUCCION.

La prestacion por cuidado de menores afectados por céncer y otras enfermedades
graves fue aprobada y desarrollada por el Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la
aplicacion y desarrollo, en el sistema de la Seguridad Social, entrando en vigor el uno de
enero de 2011, hace ahora por tanto seis afios. Dicha prestacion con naturaleza de subsidio,
«tiene por objeto compensar la pérdida de ingresos que sufren las personas interesadas al
tener que reducir su jornada, con la consiguiente disminucion de salarios, ocasionada por
la necesidad de cuidar de manera directa, continua y permanente de los hijos 0 menores a
su cargo, durante el tiempo de hospitalizacion y tratamiento continuado de la enfermedad.
El subsidio, por tanto, viene predeterminado por la reduccion efectiva de la jornada
laboral y por las circunstancias en que ésta se lleva a cabo por las personas

trabajadoras»".

Sin duda, en el caso de esta prestacion se hace evidente como el ser humano, como
ser imperfecto, se desenvuelve en un entorno con distintos riesgos, que como Ser
imperfecto le afligen. Y como la Seguridad Social se encarga de cubrir parte de los
distintos riesgos, cuando presenten un contenido econdémico y una proyeccion social que
repercutan en su situacion de equilibrio suscitando una situacion de necesidad, que la

proteccién de la Seguridad Social solventa®.

A pesar de que la aprobacion de una nueva prestacién econdmica asumida por el
sistema publico de Seguridad Social en tiempos de crisis econémica y recortes sociales
podia parecer algo ficticio, su aprobacién ha sido répida, silenciosa y sosegada. No
obstante, dicha prestacion no se muestra como algo plenamente innovador y desconocido,
pues la necesidad de regular las ausencias al trabajo por motivos de fuerza mayor,
relacionados con accidentes o enfermedades de familiares, ya se preveia en el Acuerdo
Marco (revisado) sobre permiso parental de 18 junio 2009, consagrado por organizaciones

europeas de interlocutores sociales intersectoriales como son las siguientes: BUSINESS

! Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la aplicacion y desarrollo, en el sistema de la Seguridad
Social, de la prestacion econdémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave
(BOE nim. 182, 30.6.2011 p. 1)

> CARPENA NINO, Prestacién econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad
grave. Andlisis critico en Revista del Ministerio de Empleo y Seguridad Social nim. 99 (2012) p. 111
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EUROPE, la UEAPME, el CEEP y la CES® y, finalmente, aplicado por la Directiva
2010/18/UE del Consejo, de 8 de marzo de 2010 que, a su vez, deroga la anterior Directiva
96/34/CE.

Efectivamente, el articulo 7 de dicho Acuerdo Marco recoge que «los Estados
miembros o los interlocutores sociales adoptaran las medidas necesarias para autorizar a
los trabajadores a ausentarse del trabajo, conforme a la legislacion, los convenios
colectivos o los usos nacionales, por motivos de fuerza mayor vinculados a asuntos
familiares urgentes en caso de enfermedad o accidente que hagan indispensable la
presencia inmediata del trabajador». Se afiade, ademas, que «los Estados miembros o los
interlocutores sociales podran precisar las condiciones de acceso y las modalidades de
aplicacion de la clausula 7.1 y limitar dicho derecho a una duracion determinada por afio

0 por caso»”.

Por tanto el supuesto de hecho o base factica de esta prestacion es claro, en la
situacion de enfermedad grave de un menor, los padres casi con seguridad se veran en la
necesidad de ausentarse del trabajo para poder atender a su hijo de manera personal. En tan
dificil situacion parece indiscutible y hasta obligatoria la atencion de los deberes paterno-
filiales previstos en el Codigo Civil espafiol. Ademas, segun lo previsto en la Carta
Europea de los nifios hospitalizados®, uno de los derechos del nifio enfermo, es estar
acompafados de sus padres (o de la persona que los sustituya) durante el méaximo tiempo

posible de su permanencia en el hospital.

La prestacion por cuidado de menores afectados por cancer y otras enfermedades
graves se enmarca, ni que decirlo hay, entre las que tienen como finalidad la conciliacion
de la vida familiar y laboral de las personas trabajadoras®. Prestacion que en su génesis es
creada por el legislador al incluirla en la Disposicién Final Vigésimo Primera de la Ley
39/2010, 22.12.2010, de Presupuestos Generales del Estado para el afio 2011 (que

® Interlocutores sociales interprofesionales en el ambito europeo, BUSINESS EUROPE (representante de la
empresa privada); UEAPME (Unidn Europea del Artesanado y de la Pequefia y Mediana Empresa); CEEP
(Centro de Empleo de Empresa Publica); CES (Confederacion Europea de Sindicatos).

* MELLA MENDEZ, El cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave: analisis critico
de la regulacion laboral y de seguridad social en Revista Relaciones Laborales nim.1 (2013) p. 1

® Ratificado por Resolucién A2-25/86, de 13 de mayo 1986 del Parlamento Europeo (DOCE de 13 mayo).

® Vid. PANIZO ROBLES, La Seguridad Social al inicio de 2011 (comentarios a la Ley 39/2010, de
Presupuestos Generales del Estado para 2011, y otras disposiciones legales de reciente promulgacion) en
RTSS CEF nim. 335 (2011) p. 66
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modificé el Texto refundido de la Ley General de la Seguridad Social, aprobado por Real
Decreto Legislativo 1/1994, de 20 de junio, para incorporar esta nueva prestacion
econdmica en el ambito de la accion protectora de la Seguridad Social) y que, sin embargo,
no fue desarrollada hasta siete meses mas tarde mediante el Real Decreto 1148/2011, de 29
de julio, para la aplicacion y desarrollo, en el sistema de la Seguridad Social, de la
prestacién econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad
grave’, cuya entrada en vigor se produjo en fecha de uno de agosto de 2011, con efectos,
eso si, retroactivos, de uno de enero de 20118, Asi, en la actualidad se encuentra regulada
por los articulos 190, 191 y 192 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®.

Una vez identificados los origenes normativos, desde el punto de vista del impulso
legislativo hay que decir que la prestacion por cuidado de menores afectados por cancer u
otra enfermedad grave fue promovida por un equipo de profesionales formado por

10 como consecuencia del

abogados, médicos, profesores y la Fundacion “MasHumano
estudio durante tres afios de la situacion de las familias con hijos enfermos, elaborado por
la Seguridad Social, estudio que concluia que dicha prestacion seria beneficiosa tanto para
los hijos que estarian acompafiados por sus padres, como para las empresas que verian

reducirse bajas sin justificacion, ademas de contribuir a fidelizar a sus empleados.

Los medios de prensa del momento reconocian en aquel verano de 2011 que hasta
la aprobacion de la prestacion econémica por cuidado de menores afectados por cancer u
otra enfermedad grave lo habitual era que este tipo de situaciones de crisis familiar se
tramitaran, desde el punto de vista laboral, como bajas por depresion, excedencias o
reducciones de la jornada de trabajo, lo que suponian una disminucion de ingresos para la
familia y un mayor coste para la empresa. Un importante gasto econémico que soportaban
las empresas y los trabajadores. Desde que la prestacion econdmica por cuidado de

menores afectados por cancer u otra enfermedad grave fue aprobada, el Ministerio de

’ Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la aplicacién y desarrollo, en el sistema de la Seguridad
Sacial, de la prestacion economica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave.
(BOE num. 182, 30.07.2011 p. 86801-8813). En adelante, RD 1148/2011.

® FERNANDEZ ORRICO, La prestacién econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave en Revista de Trabajo y Seguridad Social nim. 344 (2011) p. 4

% Que, bajo la ribrica «Cuidado de menores afectados por céncer u otra enfermedad grave», ocupa el
Capitulo X del Capitulo 4° del Titulo | 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 (BOE nim. 265, 31.10.2015)

1% v/id. https://www.mashumano.org/
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Empleo y Seguridad Social ha destinado alrededor de ciento cincuenta millones de euros a

ayudar a familias con hijos con enfermedades graves*.

Adelantar ahora, aunque sera objeto de analisis mas adelante, que en cuanto a su
ambito objetivo, la prestacion econdmica por cuidado de menores afectados por cancer u
otra enfermedad grave quedo entonces (y asi ha permanecido hasta hoy) circunscrito al
«Listado de enfermedades graves» que como Anexo incluia el RD 1148/2011. Un listado
amplio que contempla patologias oncoldgicas, de naturaleza hematoldgica, desordenes de
aminoéacidos, alergias e inmunologia, inmunodeficiencias, psiquiatria, trastornos
neuroldgicos, enfermedades autoinmunes, cardiacas, infecciosas e incluso otros aspectos
de la medicina no menos importantes como son el abordaje de una enfermedad incurable y

grave en estado avanzado, es decir, los cuidados paliativos.

Pese a la amplitud del listado de enfermedades que dan acceso a la prestacion
econdmica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave, se trata,
sin embargo de una norma, el RD 1148/2011, restrictiva que no recoge a las denominadas
enfermedades raras, que no dejan de ser del mismo modo a menudo graves. Eso si, la
Disposicion Final Tercera del RD 1148/2011 dispone que el Ministro de Trabajo podra
acordar, mediante orden ministerial, la incorporacion de nuevas enfermedades al listado de
enfermedades consideradas graves que figura en el Anexo del RD 1148/2011. Siempre
bajo el criterio de tratarse de enfermedades graves que requieran el cuidado directo,
continuo y permanente del menor por los progenitores, adoptantes o acogedores, durante su

ingreso hospitalario, de larga duracién, y tratamiento continuado de la enfermedad*?.

Y también en sede de &mbito o alcance subjetivo de esta prestacién econémica por
cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave merece interés indicar
que se aplica indistintamente a cualesquiera trabajadores en todos los regimenes del
sistema publico de Seguridad Social, excluyendo expresamente a los funcionarios publicos,

a los que le son de aplicacion un régimen semejante, el Estatuto Basico del Empleado

" Sirva de ejemplo el articulo publicado en el periédico EI Mundo del 29 de julio de 2011 titulado “Los
padres con nifios enfermos graves ya pueden pedir una prestacion economica”

2 «El Ministro de Trabajo e Inmigracién podra acordar, mediante orden ministerial, la incorporacioén de
nuevas enfermedades al listado de enfermedades consideradas graves que figura en el Anexo de este real
decreto, cuando, previos los estudios e informes correspondientes, se trate de enfermedades graves que
requieran el cuidado directo, continuo y permanente del menor por los progenitores, adoptantes o
acogedores, durante su ingreso hospitalario, de larga duracion, y tratamiento continuado de la enfermedad»
[Disp. Final Tercera RD 1148/2011]
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Pdblico (EBEP)™. Del mismo modo, la Ley de Actualizacién, Adecuacién y
Modernizacion del Sistema de Seguridad Social establece en su Disposicion final segunda
una modificacion del Estatuto Béasico del Empleado Publico (EBEP) [articulo 49, letra e)]
que garantiza a los padres funcionarios que se encuentren en esta circunstancia la
posibilidad de reducir su jornada sin merma de sus retribuciones y en las mismas
condiciones que el resto de los trabajadores'®.Por tanto, esto no supone, sin embargo, negar

de proteccion a los funcionarios ante esta contingencia.

3 NOGUEIRA FERREIRO, La prestacion econdmica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave: una valoracion de las primeras decisiones judiciales en Mella Méndez (Dir.),
Conciliacién de la vida laboral y familiar y crisis econdmica: estudios desde el derecho internacional y
comparado edit Delta Publicaciones Madrid, (2015) p. 311

" CARRILLO MARQUEZ, La prestacion econdémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave en VVAA Garcia-Perrote Escartin y Mercader Uguina (Dir.), La reforma de la Seguridad
Social 2011, edit Lex Nova Valladolid, (2011) p. 289
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3. PLANTEAMIENTO DE POLITICA JURIDICA O POLITICA LEGISLATIVA,

Desde finales de los afios noventa, la legislacion laboral y la Seguridad Social,
experimentan una constante transformacion, teniendo esta vez los cambios su origen en el
principio de fomento de la conciliacion de las responsabilidades laborales y familiares, a la

busqueda de un enfoque de conciliacién de igualdad de género.

El cuidado de menores afectados por una enfermedad grave habia venido siendo un
problema en el ambito de la conciliacion entre trabajo “productivo” y “trabajo
reproductivo”. Esta forma de disponer el trabajo respondia a unos estereotipos asociados al
género, donde las mujeres desempefiaban las tareas domésticas y de cuidado, por tanto,
tareas reproductivas, al tiempo en que los hombres desempefiaban las tareas

extradomeésticas o tareas productivas.

Una vez rebasado el modelo fordiano de organizacion del trabajo, la mujer
comenzo un lento y progresivo acceso al mercado laboral de los paises desarrollados, en un
contexto laboral caracterizado por la creciente importancia del sector servicios. Tal
acontecimiento lleva aparejado un cambio sustancial en los roles que hasta hace escasas
décadas desempefiaban tanto hombres como mujeres. Pero, no solo resulta un hecho
trascendental la incorporacion de la mujer al mercado de trabajo, sino también los cambios

estructurales acaecidos en la propia sociedad.

Del mismo modo, los cambios demograficos sobrevenidos en las Gltimas décadas
han innovado en profundidad las estructuras familiares y de los hogares, viéndose hoy,
junto al modelo tradicional de familia la coexistencia de parejas de hecho sin vinculo
matrimonial, familias formadas por personas sin distincion por razén de su orientacion
sexual, con o sin vinculo matrimonial, o, las creadas por personas separadas o divorciadas
que rehacen su vida en pareja con la aportacion de los hijos fruto de matrimonios o
relaciones anteriores. Al mismo tiempo, no cabe olvidar el cada vez mas numeroso
colectivo de familias monoparentales compuestas por un solo progenitor, varén o mujer y

sus hijos™.

® PAREDES RODRIGUEZ, Prestacién econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave en Revista Aranzadi doctrinal nim. 9 (2011)
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Es por tanto que, en Espafia en el afio 2011 se establece, desde el punto de vista legal, por
un lado, un nueva configuracion de reduccién de jornada a favor del progenitor, adoptante
0 acogedor de caracter preadoptivo o permanente, para el cuidado de un menor en el
periodo de duracién del tratamiento continuado de la enfermedad de este’®, y de otro lado,
se incorpora al sistema publico de Seguridad Social una prestacion econémica de
Seguridad Social (nuevos arts. 190-192-Capitulo X, Titulo Il del Texto Refundido de la
Ley General de la Seguridad®’), con desarrollo reglamentario en el RD 1.148/2011, de 29
de julio®™, que es el objeto de nuestro estudio, para compensar la reduccién salarial

resultante de la reduccion de jornada.

El punto de partida o supuesto de hecho bésico, es por tanto, la existencia de uno o
dos progenitores de un menor, personas que trabajan y tienen obligacion de cumplir una
jornada (trabajadores que estaran incluidos en algunos regimenes de la Seguridad Social) y
que se ven en la situacion y necesidad de cuidar de un hijo que se encuentra gravemente
enfermo y que precisa una atencién y una dedicacion mas intensa que la ya normal que ya
supone cuidar de un hijo. Es en este sentido donde toma importancia el alcance del
requisito del cuidado directo, continuo y permanente del menor tiene distintas
interpretaciones en cuanto al cumplimiento o no del requisito de escolarizacién del menor.
En este sentido, cabe comparar e interpretar las siguientes sentencias, STSJ de Cantabria,
(Sala de lo Social, Seccién 12) nim. 792/204, de 11 de noviembre de 2014, sentencia que
mas tarde seria casada o anulada por la STS Madrid (Sala de lo Social, Seccién 1%) nam.
568/2016, de 28 de junio de 2016 con la STSJ del Pais Vasco, (Sala de lo Social, Seccién
12) nim. 2420/2014, de 9 de diciembre de 2014,

18 Lo que motivé una nueva redaccion del art. 37.6 LET

7 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 (BOE nim. 265, 31.10.2015) [https://www.boe.es/buscar/pdf/2015/BOE-A-
2015-11724-consolidado.pdf]. En adelante, TRLGSS.

¥ MONEREO PEREZ, MOLINA NAVARRETE, QUESADA SEGURA, Manual de Seguridad Social ed.
12, edit. Tecnos (Madrid, 2016) pp.302- 304.

9 Vid. STSJ Cantabria (Sala de lo Social, Seccién 1%) nim.792/204, 11.11.2014 Ponente: Lépez-Tames
Iglesias

2 Vid. STS Madrid (Sala de lo Social, Seccién 12 nim. 568/2016, 28.6.2016 Ponente: Segoviano
Astaburuaga. En este sentido, vid. PALOMINO SAURINA, Prestacién economica por cuidado de menores
afectados por cancer u otra enfermedad grave en Revista de Informacion Laboral nim. 7 (2015)

21 Vid. STSJ del Pais Vasco, (Sala de lo Social, Seccién 129 nim.2420/2014, 9.12.2014 Ponente: Diaz de
Rabago Villar
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El asunto controvertido y motivo de debate es el mismo en ambos casos: que el
cumplimiento o no del requisito de reduccion de la jornada como minimo del cincuenta por
ciento tenga por finalidad atender al cuidado directo, continio y permanente del menor
enfermo. Y esto, claro esta, durante el periodo de no hospitalizacion de larga duracion del
pequefio, en la que el requisito en cuestion suele darse por cumplido sin mayores
problemas, sino durante el siguiente periodo de tratamiento continuado de la enfermedad
en el domicilio del menor. En este sentido, la escolarizacion de los menores, tanto
ordinaria como especial, ha desarrollado una litigitiosidad importante; litigiosidad e
incertidumbre que, en consecuencia al estudio de los pronunciamientos de los tribunales
estudiados, tarde o temprano tendrd que ser resuelto por el Tribunal Supremo? en

unificacion de doctrina.

También hay que tener en cuenta, que ya fu motivo de critica el hecho que la
regulaciéon de esta prestacion econdmica se llevara a cabo mediante la Ley General de
Presupuestos del Estado, justificada mayormente por la necesidad de una aprobacion
rapida; razén esta que, sin embargo, quedaria posteriormente desacreditada por la demora
en la aprobacion del Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la aplicacion y
desarrollo, en el Sistema de la Seguridad Social, de la prestacion econémica por cuidado de
menores afectados por cancer u otra enfermedad grave, publicado en el BOE el 30 de julio,
siete meses después de la aparicion legal de la prestacién, manteniendo en vilo a gran parte
de los posibles beneficiarios durante todo ese interregno, a la espera de la publicacion de la
lista de enfermedades incluidas, aparte de otro grupo de elementos que debia aclarar, y
aclaro, el mencionado Real Decreto, con su aparicion; entre otros elementos, por ejemplo

el porcentaje de reduccion de la jornada laboral®.

3.1. SITUACION PROTEGIDA Y HECHO CAUSANTE.

Bien, para adentrarnos y descender en el analisis del objeto de nuestro trabajo, tal

vez lo primero que debamos indicar sea, que el TRLGSS en sus articulos 190 a 192

22 \VIVERO SERRANO, Las sentencias anotadas en Revista Trabajo y Derecho nim.4 (2015)
> CARPENA NINO, Prestacion econdmica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad
grave. Andlisis critico en Revista del Ministerio de Empleo y Seguridad Social, nim.99 (2012), p. 112
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establece la prestacion para el cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad
grave®, regulacion desarrollada reglamentariamente por el RD 1.148, de 29 de julio®

Asi, el RD 1148/2011 establece que «A efectos de la prestacion econémica por
cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave, se considera situacion
protegida la reduccion de la jornada de trabajo de al menos un 50 por ciento que, de
acuerdo con lo previsto en el parrafo tercero del articulo 37.5 del texto refundido de la
Ley del Estatuto de los Trabajadores, lleven a cabo los progenitores, adoptantes,
guardadores con fines de adopcion o acogedores de caracter permanente, cuando ambos
trabajen, para el cuidado directo, continuo y permanente del menor a su cargo afectado
por cancer (tumores malignos, melanomas y carcinomas), o por cualquier otra
enfermedad grave, que requiera ingreso hospitalario de larga duracién, durante el tiempo

de hospitalizacion y tratamiento de la enfermedad».

En este sentido, la STSJ Malaga (Sala de lo Social, Seccion 1%) Sentencia nam.
787/2014%", en contraposicién con los requisitos recogidos en el RD 1148/2011, advierte la
denegacién por no acreditarse la necesidad de cuidado directo, continuado y permanente
del menor, afectada por cancer, en el momento de su solicitud, no discutiéndose en ningdn
caso que la hija menor de la actora presente una enfermedad oncoldgica. La cuestion se
reduce a determinar si en el momento de la solicitud la hija menor de la actora necesitaba
ese cuidado directo y permanente en su domicilio por parte de su madre .A pesar de esto,
debe resaltarse que a la menor se le reconocio la situacién de Dependencia Moderada
Grado | nivel 1, la cual, segun el art.26.1 de la Ley 39/2006, de promocion de autonomia
personal y atencién a las personas en situacion de dependencia, supone una dependencia

moderada.

2 GORELLI HERNANDEZ, VILCHEZ PORRAS, ALVAREZ ALCOLEA, DE VAL TENA, Y
GUTIERREZ PEREZ, Lecciones de Seguridad Social ed. 6, edit. Tecnos (Madrid, 2016) pp.232-234

% Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la aplicacién y desarrollo, en el sistema de la Seguridad
Social, de la prestacion econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave.
Boletin oficial del Estado, nim.182, pp. 1-13 (https://www.boe.es/boe/dias/2011/07/30/pdfs/BOE-A-2011-
13119.pdf). En adelante, RD 1148/2011.

% Art. 2 RD 1148/2011. Vid. también 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. Situacién protegida. Boletin oficial del
Estado, nim. 261, de 31 de octubre de 2015, pp. 84 a 85 y Real Decreto Legislativo 2/2015, de 23 de octubre,
por el que se aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto de los Trabajadores. Articulo 37.6.3 Descanso
semanal, fiestas y permisos. Boletin oficial del Estado, nim.255, de 24 de octubre de 2015, p.33,
respectivamente.

7 Vid. STSJ Malaga (Sala de lo Social, Seccién 1%) Sentencia nim. 787/2014, 22.05.2014 Ponente: Vela
Torres

11 | Pagina
TRABAJO FIN DE GRADO


https://www.boe.es/boe/dias/2011/07/30/pdfs/BOE-A-2011-13119.pdf
https://www.boe.es/boe/dias/2011/07/30/pdfs/BOE-A-2011-13119.pdf

PRESTACION DE LA SEGURIDAD SOCIAL POR CUIDADO DE MENORES
AFECTADOS POR CANCER Y OTRAS ENFERMEDADES GRAVES

Otros casos también de especial atencion, son aquellos en los que se produzcan
recaidas del menor afectado por cancer o por la misma enfermedad grave, no siendo
obligatorio el ingreso hospitalario, si bien deberd acreditarse, a través de una nueva
declaracion médica, la necesidad, tras el diagnostico y hospitalizacion, de la continuacion
del tratamiento médico asi como del cuidado directo, continuado y permanente del menor

por el progenitor, adoptante o acogedor (articulo 2.4 del RD 1148/2011)%.

Pues bien, para acreditar esta situacion es preciso que el Servicio Publico de Salud
emita un informe, en el que se refleje el diagndstico-identificacion de la patologia, para
permitir la reduccién y la necesidad de tratamiento del tipo exigido por la normativa de un
modo duradero y continuado. En el caso de enfermedad por cancer la Ley fija el supuesto,
no ocurriendo lo mismo en tal caso para las enfermedades graves, previstas mediante
Anexo en el RD 1.148/2011, en dicho Anexo se prevé un catadlogo de enfermedades
consideradas “graves”. A su vez, la Disposicion Final 32 RD 1148/2011 posibilita la

actualizacion del listado mediante Orden ministerial®®.

Por consiguiente, son dos los parametros que vienen disponiendo el hecho causante:

Primero, la situacion protegida nace con la hospitalizacion a causa de la enfermedad

correspondiente.

Y segundo, la certificacion médica de la necesidad del cuidado y asistencia directa al

menor por parte de sus progenitores, adoptantes, acogedores o tutores*°.

Desde la perspectiva legal, el trabajador tendria derecho Gnicamente al subsidio si
el diagnostico médico se encuentra en el listado de enfermedades protegidas. Mediante el
formulario designado «declaracion del médico inspector del INSS» (Anexo B) se pone de
relieve, pues se cifie a sefialar que, «una vez analizada la declaracion efectuada por el
médico responsable de la asistencia sanitaria del paciente menor», el médico inspector de

la citada entidad gestora informa que «el diagndstico que consta en dicha declaracion,

% BLASCO LAHOZ, La prestacién econémica por cuidado de menores afectados por céncer u otra
enfermedad grave (Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio) en Revista de informacién laboral nim.8 (2011)

p. 2
# Vid. Anexo 1 sobre listado de enfermedades consideradas graves. Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio,

para la aplicacion y desarrollo, en el sistema de la Seguridad Social, de la prestacién econdémica por cuidado
de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave. Boletin oficial del Estado, nim.182, pp. 9 a 13.

% MONEREO PEREZ, MOLINA NAVARRETE, QUESADA SEGURA., Manual de Seguridad Social ed.
12, edit. Tecnos (Madrid, 2016) pp.302- 304
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relativo a la enfermedad del menor», estéa incluido o no (marcar la correspondiente casilla)

en «el listado de enfermedades establecido para dicha prestacion».

En este sentido, la STSJ Madrid (Sala de lo Social, Seccién 5?2) nim. 259/2016!,
estima la reduccion de jornada del cincuenta por ciento, por la necesidad de cuidados
constantes de una menor afectada por del Sindrome de Phelan-Mcdermid; anomalia
cromosémica mediante aplicacion analdgica, ya que dicha enfermedad no se tipificada en
el Anexo del RD 1148/2011.

Con objeto de evitar situaciones de abuso en el disfrute de la prestacion y poder
atender a situaciones de gravedad real, la clave consiste en realizar un andlisis completo e
individualizado de cada uno de los supuestos, contemplando todas las circunstancias
concurrentes, relativas a la enfermedad (v. gr., naturaleza y tipo, sintomas, grado de
desarrollo, riesgo para la vida, tratamiento necesario y frecuencia, dureza y efectos
secundarios del mismo), ya al menor enfermo (por ejemplo, edad, estado de salud general,
discapacidades y similares). Evidentemente, en muchas de estas circunstancias
concurrentes puede hallarse mas la gravedad de la situacion que en el propio diagnostico,

que en algln caso, por si mismo, puede tener una importancia relativa.

No obstante, es indudable que el legislador regulariza la situacion protegida y la
correspondiente prestacion econémica de manera flexible, amplia, y generosa, puesto que,
en primer lugar, no limita la proteccion al caso del cancer, sino que la extiende a otras
enfermedades graves Y, en segundo lugar, la lista de éstas es pretendidamente genérica en

muchos aspectos*?.

3.2. LA INSUFICIENCIA DE LA INCLUSION COMO “ENFERMEDAD
GRAVE” EN EL ANEXO DEL REAL DECRETO 1148/2011 PARA
RECONOCER EL DERECHO A LA PRESTACION.

Para tener derecho a percibir la prestacion no resulta suficiente que la enfermedad
se encuentre entre las recogidas por el Anexo del RD 1148/2011. Es ademas indispensable,

la necesidad de un cuidado hospitalario por el que sea preciso el cuidado directo, continuo

3! Vid. STSJ Madrid (Sala de lo Social, Seccion 5%) nam. 259/2016, 25.04.2016 Ponente: De la Cueva Aleu
%2 MELLA MENDEZ, El cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave: anélisis critico
de la regulacion laboral y de seguridad social en Revista Relaciones Laborales nim. 1 (2013)
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y permanente al menor por parte del progenitor beneficiario. En consecuencia, un mismo

diagndstico puede dar lugar a diferentes fallos judiciales.

Asi, la STSJ Catalufia de 15 de octubre 2013*, analiza el caso de un nifio con
Diabetes Mellitus tipo 13, desestimando la pretensién de subsidio. Lo que lleva al fallo es
el hecho de que el menor se encuentra escolarizado de manera normal, sin que tras el
diagndstico de su enfermedad «se haya presentado complicacién alguna». Ignoramos el
contenido completo de la declaracion médica que apoyaba la solicitud, pero, conforme a lo
que se dice en el pronunciamiento, en él no se indica el periodo estimado de duracion de la
necesidad de cuidado por parte de los progenitores, lo que puede indicar que no sea tan

explicito y ello juegue en contra de los intereses de los progenitores.

En relacion a la amplia casuistica, diferentes sentencias de suplicacion posteriores
tienden a desestimar la prestacion®, al referirse a casos similares respecto de la misma
patologia. La fundamentacion coincide en todas ellas y es que la diabetes mellitus | «no
lleva consigo el ingreso hospitalario, ni tampoco estancia durante largo tiempo en el
domicilio», y aunque «es inherente a la condicion de nifios pequefios la supervision», no es
necesaria «la presencia continuada al lado del menor por parte del progenitor», todo ello
sin perjuicio de que se pudiera generar derecho a la prestacion en «episodios puntuales de
descompensacion» de la glucemia. Se valora también que «el estado de la ciencia ya
permite a los enfermos insulino-dependientes llevar unos ritmos de vida ordinarios», que,

l6gicamente, no dan derecho al subsidio.

Por su parte la STSJ Malaga de 3 diciembre de 2015%, en cambio, es estimada en
atencion a los requisitos anteriormente mencionados, necesidad de cuidado directo,
continuo y permanente del menor para acceder a la prestacion por cuidado de menores

afectados por cancer u otra enfermedad grave, citados por el RD 1148/2011.

% Vid. STSJ Catalufia (Sala de lo Social, Seccién 1%) Sentencia nim. 6593/2013, 15.10.2013 Ponente:
Braceras Pefia

% Enfermedad nimero 109 de las listadas en el Anexo del RD 1148/2011.

% Vid. STSJ Castilla y Ledn, Valladolid (Sala de lo Social, Seccién 1%) Sentencia nim. 00476/2013, 6.03.
2013 Ponente: Molina Gutiérrez; STSJ Catalufia (Sala de lo Social, Seccién 1%) Sentencia nim. 466/2014,
22.01.2014 Ponente: Gan Busto; Castilla y Ledn, Burgos (Sala de lo Social, Seccién 1) Sentencia ndm.
165/2014, 20.03.2014 Ponente: Renedo Juarez. Y STSJ Catalufia (Sala de lo Social, Seccion 12) Sentencia
nim. 6875/2016, 22.11.2016 Ponente: Ruiz Ruiz

% Vid. STSJ Malaga (Sala de lo Social, Seccion 1?) Sentencia nim. 1828/2015, 3.12.2015 Ponente: Vela
Torres
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Atencidn particular merece que, a decir de los tribunales, la escolarizacion, en
ciertas condiciones, no demuestra la ausencia de necesidad de cuidado continuo, directo y
permanente. De este modo, la STSJ Aragén de 30 octubre 2013%" considera la prestacion
ocasionada por un menor afectado por diferentes patologias severas. Se trata de una
situacion de evidente necesidad, toda vez que el nifio «necesita cuidado constantes y es
incapaz de cuidar de si mismo o hacer actividad alguna de forma auténoma». El juzgador
estima que la asistencia a un centro especial no equivale a una escolarizacion normal, sino
que es «una ayuda especifica o tiempo de descanso de los padres», para evitar que estos

abandonen su puesto de trabajo, lo que también pretende el subsidio solicitado®.

Otro caso mas reciente, en consonancia con la escolarizacion de un menor enfermo,
es el recogido en la STSJ Granada de 25 marzo 2015%, en la que la prestacion por cuidado
de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave resulta denegada, como
consecuencia de la escolarizacion con asistencia regular al centro, lo cual determina que no
se cumple con el requisito de la necesidad de un cuidado directo, continuo y permanente,
como causa de la reduccion de jornada y por cuya pérdida de ingresos vendria motivada la
prestacion. La cuestion examinada se centra en determinar qué se entiende por la necesidad
de cuidado directo, continuo y permanente, que en el caso de no producirse se comportaria
la extincién del derecho. En este caso no se dan tales contingencias, ya que desde que la
menor fue escolarizada el 1 de septiembre de 2012, venia asistiendo regularmente al centro
especial, en horario lectivo oficial de 9.00 a 12.00 de la mafiana y de 15.00 a 17.00 horas
por la tarde, que recibe apoyo en el centro, en el aula de logopedia y de fisioterapia, y que

existe transporte especifico, si bien, la pequefia no lo utiliza.
3.3. BENEFICIARIOS DE LA PRESTACION.

Se consideran beneficiarios del subsidio por cuidado de menores afectados por
cancer u otra enfermedad grave las personas trabajadoras, por cuenta ajena y asimiladas,

cualquiera que sea su sexo, que reduzcan su jornada de trabajo en, al menos, un 50 por 100

%7 Vid. STSJ Aragén (Sala de lo Social, Seccion 1) Sentencia nim. 503/2013, 30.10. 2013 Ponente: Mora
Mateo

% NOGUEIRA FERREIRO, La prestacién econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave: una valoracion de las primeras decisiones judiciales en Mella Méndez (Dir.),
Conciliacién de la vida laboral y familiar y crisis econdmica: estudios desde el derecho internacional y
comparado edit Delta Publicaciones Madrid, (2015) pp. 313-314

% Vid. STSJ Granada (Sala de lo Social, Seccion 12) Sentencia nim. 731/2015, 25.03.2015 Ponente: Terrén
Montero
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de su duracion, siempre que retdnan la condicion general de estar afiliadas y en alta en
algin régimen del sistema de la Seguridad Social y acrediten los periodos minimos de

cotizacion exigibles en cada caso (articulo 4.1 RD 1148/2011).

Segun lo dispuesto en el apartado 4 de la Disposicion Adicional Octava LGSS, lo
recogido en el articulo 135 quater sera de aplicacion a los trabajadores por cuenta ajena de
los regimenes especiales, en los términos y condiciones que se establezcan
reglamentariamente con excepcion de Régimen Especial Agrario y Empleados del Hogar,
y a los trabajadores por cuenta propia incluidos en los Regimenes Especiales de

Trabajadores del Mar y de Trabajadores por cuenta propia o autdnomos*.

El trabajador habra de tener con el menor un vinculo paterno-filial o semejante, en
cuanto a los deberes de cuidado que aquél impone al cuidador. En distintas palabras, el
menor a cuidar debe ser hijo, natural o adoptado, del trabajador o hallarse en una situacién
préxima a tal afiliacion, como sucede en el acogimiento familiar, previo a una adopcién o
permanente (articulo 173 bis Cédigo civil)*. El Reglamento amplia la accién protectora a
los tutores, cuando sean familiares del menor que, de acuerdo con la legislacion civil, no

pueden adoptarlo.

Puede apreciarse también que no se menciona a las familias monoparentales,
aunque la logica sefiala que si podran acceder al subsidio. Aun asi, hubiese sido
conveniente incluir alguna referencia. En cambio, si prevén, las situaciones de separacion
judicial, nulidad o divorcio (o ruptura de pareja de hecho): en estos casos, si ambos
tuvieran derecho al subsidio, podra ser reconocido a quien se determine de comun acuerdo
y, a falta del mismo o prevision judicial expresa, se atribuira a quien tenga la custodia del

menor y, si esta es compartida, a quien lo pida primero®.

Dentro de cada unidad familiar, ambas personas progenitoras, adoptantes o
acogedoras deben acreditar la condicion de afiliadas y la situacion de alta dentro de algun

régimen publico de Seguridad Social o sélo una de ellas, si la otra, en razon del ejercicio

0 BURGOS GINER, Aspectos importantes en materia laboral y de seguridad social contenidos en la Ley
39/2010 de 22 de diciembre, de Presupuestos Generales del Estado para el afio 2011 en Revista General de
Derecho del Trabajo y de la Seguridad Social nim.24 (2011), p. 22

*I MELLA MENDEZ, El cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave: analisis critico
de la regulacion laboral y de seguridad social en Revista Relaciones Laborales nim. 1 (2013) p. 4

*2 SERRATS MARTINEZ, Prestacion por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave
en Revista luris: Actualidad y practicas del derecho nim. 165 (2011) p. 56
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de su actividad profesional, esta incorporada obligatoriamente a la mutualidad de prevision
social establecida por el correspondiente colegio profesional; entendiéndose el requisito de
estar afiliado y en alta cumplido en aquellos supuestos en que la persona progenitora,
adoptante o acogedora del menor, que no es beneficiaria de la prestacion, tenga suscrito un
convenio especial en el sistema de la Seguridad Social por realizar su actividad laboral en
un pais con el que no exista instrumento internacional de Seguridad Social (articulo 4.2 RD
1148/2011)*.

Dichos requisitos de acceso son los mismos que los exigidos para acceder a la
prestacion por maternidad en su modalidad, regulada en la Seccién 12, Del Capitulo VI** y

que resumidamente son:

a) Los progenitores, adoptantes o acogedores, dentro de cada unidad familiar,
deberan estar afiliados y en alta en algin régimen publico de la Seguridad
Social o Mutualidad de Prevision Social establecida por el correspondiente

colegio profesional.
b) Tener el periodo de cotizacién exigido:

En primer lugar, para menores de 21 afios: no se exige periodo minimo de

cotizacion.

En segundo lugar, cumplidos 21 afios y menores de 26 afios: 90 dias cotizados
dentro de los 7 afos inmediatamente anteriores a la fecha del inicio del descanso

0, alternativamente, 180 dias cotizados a lo largo de la vida laboral.

En tercer lugar, en caso de ser mayores de 26 afios: 180 dias cotizados dentro de
los 7 afios inmediatamente anteriores al momento del inicio del descanso o,

alternativamente, 360 dias cotizados a lo largo de su vida laboral.

* BLASCO LAHOZ, La prestacién econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave y su interpretacion judicial en Revista Trabajo y Derecho nim.9 (2015) p. 3

* Vid. requisitos para acceder a la prestacion por maternidad. Pagina web del Ministerio de Empleo y
Seguridad Social.
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Tabla 1: Periodos minimos de cotizacion en la fecha que se inicie la reduccion de jornada

Edad Dias cotizados Manera alternativa

Menor de 21 afios® 0 Dias 0 dias

Cumplidos 21 afios y menor | 90 dias dentro de los 7 afios | Acreditar 180 dias antes de

de 26 anos anteriores la fecha

N _ 180 dias dentro de los 7 Acreditar 360 dias antes de
26 afios cumplidos . _
afos anteriores la fecha

c) Estar al corriente en el pago de las cuotas a la Seguridad Social®.
Para esta situacion protegida la cotizacion social se llevara a cabo en funcién de las
retribuciones reducidas correspondientes al salario minorado al igual que cualquier

situacion de reduccion de jornada.

En consecuencia, es necesario establecer mecanismos adicionales para que la
reduccion de jornada no tenga efectos negativos en los derechos de Seguridad Social. De
ahi que se prevea el computo incrementado de las cotizaciones realizadas durante los
periodos de reduccién de jornada por cuidado del menor, por lo que se calculard como si

fuesen al cien por cien de la cuantia que hubiera correspondido sin la reduccion.

Cuando ambas personas progenitoras, adoptantes o acogedoras tuvieran derecho al
subsidio solamente podréa reconocerse a una de ellas, con independencia del nimero de
menores que estén afectados por cancer u otra enfermedad grave y que requieran un
cuidado directo, continuo y permanente (articulo 4.3 del RD 1148/2011). En los casos de
separacién judicial, nulidad o divorcio, si ambas personas progenitoras, adoptantes o
acogedoras tuvieran derecho al subsidio podra ser reconocido a favor de la determinada de
comun acuerdo; y, a falta de acuerdo y de prevision judicial expresa, se atribuira la
condicion de persona beneficiaria del subsidio a aquella a quien se conceda la custodia del
menor Yy, si ésta fuese compartida, a la que lo solicite en primer lugar (articulo 4.4 del RD

1148/2011). Siendo todo ello de aplicaciéon en los supuestos de ruptura de una unidad

*> Fuente: Elaboracién propia a partir de los datos del Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la
aplicacion y desarrollo, en el sistema de la Seguridad Social, de la prestacion econémica por cuidado de
menores afectados por cancer u otra enfermedad grave.

*® 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. Beneficiarios. Boletin oficial del Estado, nim. 261, de 31 de octubre de
2015, p.85.
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familiar basada en una analoga relacion de afectividad a la conyugal (articulo 4.4 del RD
1148/2011).

Ademaés, mediante acuerdo entre ambas personas progenitoras, adoptantes o
acogedoras y la empresa o empresas respectivas, podran alternarse entre ellas el percibo
del subsidio por periodos no inferiores a un mes, en cuyo caso el percibo del subsidio
quedara en suspenso cuando Se reconozca un nuevo subsidio a la otra persona progenitora,
adoptante o acogedora (articulo 4.5 del RD 1148/2011).

En las situaciones de pluriactividad, el beneficiario podra percibir el subsidio en
cada uno de los regimenes de la Seguridad Social en el que retna los requisitos exigidos,
de forma que si la persona trabajadora acredita las condiciones para acceder a la prestacion
solamente en uno de los regimenes, se reconocera un Gnico subsidio computando,
exclusivamente, las cotizaciones satisfechas a dicho régimen; y si en ninguno de los
regimenes se relinen los requisitos para acceder al derecho, se totalizaran las cotizaciones
efectuadas en todos ellos siempre que no se superpongan, Yy se reconocera el subsidio por el

régimen en el que se acrediten mas dias de cotizacion (articulo 4.6 del RD 1148/2011).

En situaciones de pluriempleo, el reconocimiento del subsidio se efectuara en
proporcion al porcentaje de reduccidn que experimente el total de la jornada de trabajo de
los distintos empleos; vy, a efectos de la base reguladora, se tendran en cuenta las bases de
cotizacion correspondientes a cada una de las empresas o actividades, siendo de aplicacion

el tope maximo establecido a efectos de cotizacion (articulo 4.6 del RD 1148/2011).

Por otro lado, los trabajadores contratados a tiempo parcial tendran derecho al
subsidio por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave, siempre
que reduzcan su jornada en, al menos, un 50 por 100, reconociéndose el subsidio en
proporcion al porcentaje de reduccidn que experimente la jornada de trabajo que disfruten
las personas trabajadoras (articulo 4.7 del RD 1148/2011).

El porcentaje de reduccion de jornada se entendera referido a una jornada de trabajo
de una persona trabajadora a tiempo completo comparable de la misma empresa y centro
de trabajo que realice un trabajo idéntico o similar, y se computara sin tener en cuenta otras
reducciones de jornada que, en su caso, disfrute la persona trabajadora contratada a tiempo
parcial por razones de guarda legal de menores o de cuidado de familiares, o por cualquier

otra causa; Y, en todo caso, cuando la duracién efectiva de la jornada a tiempo parcial sea
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igual o inferior al veinticinco por cien de una jornada de trabajo de una persona trabajadora
a tiempo completo comparable, no se tendrd derecho al subsidio (articulo 4.7 del RD
1148/2011)*.

La norma no ha incorporado a los asimilados, puesto que no son trabajadores. Y se
trata de una prestacion que pretende reemplazar el salario que percibe uno de los
progenitores, adoptantes o cuidadores, que pierde como consecuencia de destinar ese
tiempo al cuidado de un hijo.

No obstante, podria derivarse una medida discriminatoria, puesto que quienes no
tienen trabajo, de lo que si disponen es de tiempo para el cuidado de sus hijos, pero no
cuentan con una ayuda a cambio, excepto que al mismo tiempo sea un perceptor de
prestaciones por desempleo. Por tanto, a simple vista resulta una medida que mantiene
cierto privilegio, favoreciendo a aquellos que tengan trabajo frente a quienes no lo tienen.
Siendo por tanto necesaria la revision del destino de la prestacion en ese sentido, mas aun

en tiempos de crisis en el empleo™.
3.4. CUANTIA Y DURACION DE LA PRESTACION

Dicha prestacion econdémica consistird en un subsidio equivalente al 100 por 100 de
la base reguladora equivalente a la establecida para la prestacion de incapacidad temporal,
derivada de contingencias profesionales, y en proporcién a la duracion que experimente la
jornada de trabajo (STSJ Catalufia 4680/2013, de 9 de julio)*. El subsidio se reconocera
por un periodo inicial de un mes, prorrogable por periodos de dos meses o por el periodo
concreto fijado en el informe, si es inferior a dos meses cuando subsista la necesidad del
cuidado directo, continuo del Servicio Publico de Salud u érgano administrativo sanitario
de la Comunidad Auténoma correspondiente, responsable de la asistencia médica del
menor, y, como maximo, hasta que éste cumpla los dieciocho afios articulo 7 RD
1148/2011%.

* BLASCO LAHOZ, La prestacién econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave y su interpretacion judicial en Revista Trabajo y Derecho nim.9 (2015) pp. 3-4

*® FERNANDEZ ORRICO, La prestacion econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave en Revista de Trabajo y Seguridad Social n® 344 (2011) p. 139

* Vid. STSJ Catalufia (Sala de lo Social, Seccién 1%) nim.4860/2013, 9.07.2013 Ponente: Quintans Garcia

*® MONEREO PEREZ, MOLINA NAVARRETE, QUESADA SEGURA, Manual de Seguridad Social ed.
12, edit. Tecnos (Madrid, 2016) p.302-304
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Si esta situacion va precedida de una reduccién de jornada por guarda legal, Unica
posibilidad prevista en su momento para cuidar del menor, la base reguladora debe
calcularse tomando en consideracion la correspondiente a una jornada de trabajo completa
y no a la jornada a tiempo parcial que se haya venido realizando. Véase en este sentido la
STSJ Madrid (Sala de lo Social, Seccién 18), nim. 400/2014**, en la que la beneficiaria se
encuentra en situacion de reduccién de jornada por guarda legal de un menor

discapacitado.

Por consiguiente, la base reguladora se obtiene dividiendo el importe de las bases
de cotizacion de los tres meses anteriores a la fecha de inicio de la reduccion de la jornada
entre el nimero de dias naturales entre ese periodo. A la base asi obtenida se le aplica el
porcentaje de reduccion de jornada que corresponda®?.

En el caso de matrimonio separado o divorciado no se puede estar condicionado a
las cotizaciones del exconyuge que no tiene a su cargo al menor, por no estar ante un
supuesto de unidad familiar configurada con los dos progenitores y el causante, en este
sentido la STSJ Madrid (Sala de lo Social, Seccién 42) nim. 682/2013%, muestra el caso de
un matrimonio separado, en el que la madre a quien se otorg6 la guardia y custodia del hijo

es la beneficiaria

En contraposicién a la STSJ Madrid (Sala de lo Social, Seccién 4%) nim. 682/2013
nos encontramos con la STSJ Islas Canarias, Santa Cruz de Tenerife (Sala de lo Social,
Seccion 1?) Sentencia nim. 707/2013%* por la que queda desestimada la asignacion
econdmica a la madre por incumplimiento del requisito de alta simultdnea en Seguridad
Social de ambos progenitores, matrimonio separado, habiéndosele otorgado a la madre la
guardia y custodia de la hija. En este caso, la sentencia estima que este padre no custodio

cuide del menor puesto que no trabaja.

>Vid. STSJ Madrid (Sala de lo Social, Seccidn 12) Sentencia n(im.400/2014, 9.05.2014 Ponente: Torres
Andrés

> Vid. Comentario préactico al RD 1148/2011, de 29 de julio recogido en Aranzadi Experto «Accién
protectora: cuidado de menores afectados por cancer u otras enfermedades graves»

53 Vid. STSJ Madrid (Sala de lo Social, Seccién 4%) nim. 682/2013, 26.11.2013 Ponente: Prieto Fernandez

> Vid. STSJ Islas Canarias, Santa Cruz de Tenerife (Sala de lo Social, Seccién 1%) Sentencia nim. 707/2013,
5.11.2013
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3.5. GESTION Y DINAMICA DE LA PRESTACION.

El reconocimiento del derecho a recibir la prestacion y la gestion del pago pueden
llevarlo a cabo la entidad gestora, Instituto Nacional de la Seguridad Social, o las Mutuas
colaboradoras con la Seguridad Social, dependiendo de la opcién empleada por la empresa
para la cubrir los riesgos profesionales™, por periodos mensuales vencidos. En el caso de
personas trabajadoras a tiempo parcial el devengo seré& por dias naturales aunque el pago
sea mensual®®.

En caso de producirse un cambio en la entidad que cubra las contingencias

profesionales, sera la nueva entidad quien asuma el pago del subsidio.

Durante el periodo de reduccion de jornada subsiste la obligacién de cotizar, por el
tiempo efectivo de trabajo. No obstante, las cotizaciones realizadas durante el periodo de
reduccion de la jornada de trabajo «se computaran incrementadas al 100 por 100 de la
cuantia que hubiera correspondido si se hubiera mantenido sin dicha reduccién la jornada
de trabajo» (parrafo segundo art. 237.3 LGSS)*".

El Tribunal Superior de Justicia de Extremadura ha concluido que en el caso de un
progenitor funcionario, se entienda o no que la enfermedad del hijo esté incluida en el
Anexo del RD 1148/2011, y aquél tenga o no derecho a la percepcion de sus retribuciones
integras y a mantener la reduccion del cincuenta por cien de su jornada por aplicacion del
art. 49 e) del EBEP o por aplicacion del RD 1148/2011, ese derecho no puede
reconocérsele por el INSS y la TGSS, que, por tanto, carecen de legitimacion pasiva, la

cual, puede y debe ser estimada de oficio por el Tribunal, a quien incumbe velar que la litis

> El articulo 8.3 del Real Decreto 1148/2011 dispone que «la Tesoreria General de la Seguridad Social
facilitard que las entidades gestoras y las mutuas de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales
pueden obtener, a través de sistemas informaticos, electrénicos y/o telematicos, los datos necesarios
relativos a las personas solicitantes y beneficiarias de las prestaciones por cuidado de menores afectados
por cancer u otra enfermedad grave, para garantizar un procedimiento de comunicacién agil en el
reconocimiento y control de las prestaciones. El tratamiento de estos datos se realizara de conformidad con
la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal».

%6 Vid. Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la aplicacion y desarrollo, en el sistema de la Seguridad
Sacial, de la prestacion econoémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave.
Articulo 8. Gestion y pago de la prestacion econdmica. Boletin oficial del Estado, nim.182, de 30 de julio de
2011, pp.6ar.

%7 Vid. 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. Articulo 237.3. Prestacion familiar en su modalidad contributiva. Boletin
Oficial del Estado, nim.261, p.107.
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se ventile Gnica y exclusivamente entre personas que puedan resultar afectadas por la
declaracion de la STSJ de Extremadura de 7 de febrero de 2013,

El procedimiento mediante el cual se reconoce el subsidio comienza con la solicitud
de la persona trabajadora dirigida a la entidad responsable de su abono. Las solicitudes se
formularan en los modelos aprobados a tal efecto y deberdn ir acompafadas de la
documentacién reglamentariamente establecida (art.9 RD 1.148/2011)*°. La entidad
responsable de su abono dictara resolucion en el plazo de 30 dias a contar desde la
recepcion de la solicitud, reconociendo o denegando el derecho. Transcurrido este plazo
sin recaer resolucion experta, la solicitud se entenderd desestimada por silencio

administrativo.

Se establecen requisitos particulares para las solicitudes relativas a periodos de

hospitalizacion anteriores al afio 2011 (disposicion transitoria RD 1.148/2011).

Ademas, a esta nueva prestacion se le aplica la regulacién prevista para el subsidio
por maternidad en orden a los supuestos de pérdida o suspensién del derecho, asi como una
causa especifica de extincion: informe médico en el que se certifique que ha cesado la

necesidad del cuidado directo y continuado del hijo o del menor acogido por parte del

S L ~ 61
beneficiario y, en todo caso, cuando cumpla los dieciocho afios .

3.6. DOCUMENTACION Y DATOS QUE DEBEN ADJUNTARSE A LA
SOLICITUD.

De manera adjunta a la solicitud deberan quedar acreditados los siguientes datos o,

en su caso, aportarse los documentos correspondientes (art. 9.1 RD 1148/2011):

a) «Certificado de la empresa sobre la fecha de inicio de la reduccion de
jornada del trabajador prevista en el parrafo tercero del articulo 37.5 del ET, con indicacion
del porcentaje en que ha quedado fijada dicha reduccion de jornada.

*® Vid. STSJ Extremadura (Sala de lo Social, Seccién 12) nim. 50/2013, 7.02.2013 Ponente: Bravo Gutiérrez

>% Vid. Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la aplicacion y desarrollo, en el sistema de la Seguridad
Sacial, de la prestacion econoémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave.
Articulo 8. Gestion y pago de la prestacion econémica. Boletin oficial del Estado, nim.182, de 30 de julio de
2011, pp.7 a 8.

*®Vid. Comentario practico al RD 1148/2011, de 29 de julio recogido en Aranzadi Experto “Accién
protectora: cuidado de menores afectados por cancer u otras enfermedades graves”.

. MONEREO PEREZ, MOLINA NAVARRETE, QUESADA SEGURA, Manual de Seguridad Social ed.
12, edit. Tecnos (Madrid, 2016) p.302-304
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Las personas trabajadoras por cuenta propia 0 autbnomos y asimilados, o personas
empleadas de hogar de carécter discontinuo, deberan presentar una declaracién indicando
expresamente el porcentaje de reduccion de su actividad profesional, en relacion con una

jornada semanal de 40 horas.

Cuando se trate de personas integradas en el Régimen Especial de la Seguridad
Social de los Empleados de Hogar®, de caracter fijo, se aportara declaracion del
responsable del hogar familiar sobre la reduccién de jornada efectiva de la persona

trabajadora.

b) Declaracion de facultativo del Servicio Publico de Salud u 6rgano
administrativo sanitario de la Comunidad Auténoma correspondiente responsable de la
asistencia médica del menor y, en su caso, de facultativo de los servicios médicos privados
donde el menor hubiera sido atendido, que exprese la necesidad del cuidado del mismo por
encontrarse afectado por cancer u otra enfermedad grave, que requiera ingreso hospitalario

de larga duracién y tratamiento médico continuado de la enfermedad.

c) Libro de familia o certificacion de la inscripcidn del hijo o hijos en el Registro
Civil o, en su caso, resolucion judicial por la que se haya constituido la adopcion, o la
resolucion judicial o administrativa por la que se haya concedido el acogimiento familiar

preadoptivo 0 permanente o, en su caso, la tutela del menor.

d) Certificado de la empresa en la que conste la cuantia de la base de
cotizacion de la persona trabajadora por contingencias profesionales o, en su caso, por
contingencias comunes, correspondiente al mes previo a la fecha de inicio de la reduccion
de jornada y, en su caso, las cantidades de percepcion no periddica abonadas durante el afio

anterior a dicha fecha.

En los casos de personas trabajadoras a tiempo parcial, debera reflejarse la cuantia
de la base de cotizacion correspondiente a los tres meses anteriores a la reduccion de

jornada.

Asimismo, deberd constar expresamente en la declaracion la cotizacion por

realizacion de horas extraordinarias en el afio anterior al inicio de la reduccion de jornada.

® En consecuencia de la integracion, a partir de 1 de enero de 2012, debe entenderse referido al Sistema
Especial de Empleados de Hogar del Régimen General, segun disposicion adicional trigésima novena de la
Ley 27/2011, de 1 de agosto.
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e) Acreditacion de la cotizacion con los recibos del abono de cuotas, si la
persona solicitante del subsidio es la obligada a su ingreso, cuando sean necesarias para
acreditar el periodo minimo de cotizacion, a efectos de determinar la cuantia de la

prestacion o el requisito de estar al corriente en el pago de las cuotas.

f) En el caso de las personas trabajadoras encuadradas en el Régimen Especial
de Trabajadores por cuenta propia 0 Autdnomos, declaracion de la situacion de la actividad
referida de la parte de jornada profesional que reduce el trabajador auténomo®.»

3.7. RESOLUCION DE LA ENTIDAD GESTORA O MUTUA.
3.7.1. PLAZO DE LA RESOLUCION.

Como resultado de los datos y de la documentacién presentada y una vez cotejados
todos los requisitos formales, hechos y condiciones exigidos para acceder al subsidio, la
correspondiente entidad gestora o la mutua dictara resolucion expresa y notificara en el
plazo de 30 dias, contados desde la recepcion de la solicitud, el reconocimiento o

denegacion del derecho a la prestacién econémica®.
3.7.2. AUSENCIA DE RESOLUCION EXPRESA.

Transcurrido el plazo de treinta dias, sin que se haya dictado y notificado resolucién
expresa sefiala el articulo 9.4 RD 1148/2011, la solicitud se entendera desestimada, de

conformidad con el apartado 2 de la disposicion adicional vigésima quinta de la LGSS®.
3.7.3. REGIMEN DE RECURSOS.

Las resoluciones, expresas o presuntas, dictadas por la entidad gestora o la mutua,
serén recurribles, como sefiala el articulo 9.5 RD 1148/2011, en via jurisdiccional en la
forma prevista en el articulo 71 del Texto Refundido de la Ley de Procedimiento Laboral,

aprobado por el Real Decreto Legislativo 2/1995, de 7 de abril®®.

> FERNANDEZ ORRICO, La prestacién econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave en Revista de Trabajo y Seguridad Social n° 344 (2011) pp. 152- 153

* FERNANDEZ ORRICO, La prestacién econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave en Revista de Trabajo y Seguridad Social n® 344 (2011) p. 153

% Realmente, se refiere al apartado 3, una vez se introdujo un nuevo apartado 2 a la disposicion adicional
vigésima quinta de la LGSS, por la disposicion final séptima cinco de la Ley 27/2011.

% Debe entenderse hecha la referencia al articulo 71 de la Ley 36/2011, de 10 de octubre, reguladora de la
Jurisdiccion Social, en vigor el 11 de diciembre de 2011.
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3.8. DURACION DEL DERECHO

El derecho a la percepcion del subsidio por cuidado de menor afectado de cancer u
otra enfermedad grave se contemplara inicialmente por un periodo de un mes, prorrogable
por periodos de dos meses cuando subsista la necesidad del cuidado directo, continuo y
permanente del menor, que se acreditard mediante declaracion del facultativo del Servicio
Publico de Salud u 6rgano administrativo sanitario de la Comunidad Auténoma
correspondiente, responsable de la asistencia médica del menor, y, como maximo, hasta
que éste cumpla los dieciocho afios; y cuando la necesidad de cuidado directo, continuo y
permanente del menor, segun se acredite en la declaracion médica emitida al efecto, sea
inferior a los dos meses, el subsidio se reconocera por el periodo concreto que conste en el
informe (art. 7.1 del RD 1148/2011).

Sobre la duracion del subsidio por cuidado de menor afectado de cancer u otra
enfermedad grave, la STSJ de la Comunidad Valenciana de 11 de junio de 2014, llama la
atencion sobre el hecho de que existen declaraciones médicas para el cuidado de menores
afectados por cancer u otra enfermedad grave (6 de octubre y 2 de diciembre de 2011, 26
de enero, 10 de febrero, 8 de marzo, 8 de mayo, 22 de junio y 24 de agosto de 2012), que
consideran como periodo estimado de duracion de la necesidad de cuidado directo,
continuo y permanente por parte del progenitor de modo indefinido a partir de los tiempos

de referencia®®.
3.9. CAUSAS DE SUSPENSION Y EXTINCION.
La percepcion del subsidio quedaré en suspenso (art. 7.2 del RD 1148/2011)%:

a) «En las situaciones de incapacidad temporal, durante los periodos de descanso por
maternidad y paternidad y en los supuestos de riesgo durante el embarazo y de
riesgo durante la lactancia natural y, en general, cuando la reduccion de la

jornada de trabajo por cuidado de menores afectados por céancer u otra

%7 Vid. STSJ C. Valenciana (Sala de lo Social, Seccién 1) nam. 484/2014, 11.06.2014 Ponente: Pérez
Navarro

% BLASCO LAHOZ, La prestacion econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave y su interpretacion judicial en Revista Trabajo y Derecho nim.9 (2015) p. 7

% Real Decreto n(im.1148/2011, de 29 de julio, para la aplicacion y desarrollo, en el sistema de la Seguridad
Social, de la prestacion econdémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave.
Suspension. Boletin oficial del Estado, nim.182, de 30 de julio de 2011, pp. 5 a 6.
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b)

enfermedad grave concurra con cualquier causa de suspension de la relacién

laboral.

No obstante cuando, por motivos de salud, la persona que se hacia cargo del
menor no pueda atenderle y se encuentre en situacion de incapacidad temporal o
en periodo de descanso obligatorio de maternidad por nacimiento de un nuevo hijo
podré reconocerse un nuevo subsidio por cuidado de menores a la otra persona
progenitora, adoptante o acogedora, siempre que la misma retna los requisitos

para tener derecho al subsidio.

En el supuesto de alternancia en el percibo del subsidio entre las personas
progenitoras, adoptantes o acogedoras, a que se refiere el articulo 4.5. En este
caso el percibo del subsidio quedard en suspenso para la persona progenitora,
adoptante o acogedora que lo tuviera reconocido cuando se efectle el
reconocimiento de un nuevo subsidio a la otra persona progenitora, adoptante o

acogedora.»

Son causas de extincion de la prestacion las siguientes (art. 7.3 del RD

1148/2011)™.

a)

b)

«Por la reincorporaciéon plena al trabajo o reanudacion total de la actividad
laboral de la persona beneficiaria, cesando la reduccion de jornada por cuidado
de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave, cualquiera que sea la

causa que determine dicho cese.

Por no existir la necesidad del cuidado directo, continuo y permanente del menor,
debido a la mejoria de su estado o a alta médica por curacion, segun el informe del
facultativo del Servicio Publico de Salud u 6érgano administrativo sanitario de la
Comunidad Auténoma correspondiente, responsable de la asistencia sanitaria del

menor.

La STSJ del Pais VVasco de 9 de diciembre de 2014™*, ha concluido que no debe
producirse la extincion del derecho a la prestacion econdémica por cuidado de

7% Real Decreto niim.1148/2011, de 29 de julio, para la aplicacion y desarrollo, en el sistema de la Seguridad
Social, de la prestacion econdmica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave.
Extincidn. Boletin oficial del Estado, nim.182, de 30 de julio de 2011, p.6.

"' Vid. STSJ Pais Vasco (Sala de lo Social, Seccién 12) nim. 2420/2014, 9.12.2014 Ponente: Diaz de Rabago

Villar
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menor afectado de c&ncer u otra enfermedad grave cuando el tratamiento pautado al
menor no comprende el ingreso hospitalario ni la estancia en domicilio durante
largos periodos de tiempo, llevando una vida normalizada, dentro de su
diagnostico, con control adecuado del tratamiento suministrado, tanto durante la
jornada escolar como en el tiempo de descanso en casa, y que s6lo debe denegarse
la prdrroga cuando se ha producido una mejoria y existe informe del Servicio
Publico de Salud expresivo de que se ha producido un cambio en la necesidad de
cuidado directo, continuo y permanente del menor. Puesto que «La norma, como
hemos razonado, no exige que sea el beneficiario de la prestacion quién lo realice
en exclusiva. Lo decisivo es que la nifia necesita ese tipo de cuidado durante las 24
horas del dia y si en el colegio lo presta la profesora, en el resto del dia ha de

hacerlo otra persona»'2.

Cuando una de las personas progenitoras, adoptantes o acogedoras del menor cese
en su actividad laboral, sin perjuicio de que cuando ésta se reanude se pueda
reconocer un nuevo subsidio si se acredita por la persona beneficiaria el
cumplimiento de los requisitos exigidos y siempre que el menor continle

requiriendo el cuidado directo, continuo y permanente.

d) Por cumplir el menor 18 afios.

e)
f)

Por fallecimiento del menor

Por fallecimiento de la persona beneficiaria de la prestacion.»

72 Vid. STSJ Pais Vasco (Sala de lo Social, Seccion 1%) nim. 2420/2014, 9.12.2014 Ponente: Diaz de Rabago

Villar
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4. TRAMITE PARLAMENTARIO DE LA PRESTACION.

La inclusién en la accion protectora del sistema de la Seguridad Social de esta
nueva prestacion se llevé a cabo por la Ley de Presupuestos Generales del Estado 2011,
durante la tramitacion parlamentaria de la Ley 39/2010, de 22 de diciembre con la que se
han introducido una serie de medidas dirigidas a los progenitores, adoptantes o acogedores
de menores afectados por céncer o por cualquier otra enfermedad grave, como
manifestacion de la preocupacion del legislador estatal por la promocion de los
mecanismos precisos para una adecuada conciliacion de la vida personal, familiar y laboral
de los trabajadores. Esta nueva prestacion se regula en el Capitulo 1V sexies del Titulo Il
LGSS (art.135 quéter) desarrollado por RD 1148/2011",

La utilizacion de la ley de presupuestos se puede justificar, en este caso, por la
necesidad de una réapida aprobacion. Pero esa técnica legislativa ha condicionado la
discusion parlamentaria a los tiempos y las formas de la ley de presupuestos, y ello
probablemente haya repercutido en el resultado final. Se trata del enésimo ejemplo de
utilizacion de la ley de presupuestos como ley émnibus, valido canal para cualquier

contenido.

Tales medidas aparecen reguladas en tres disposiciones finales, la Vigésimo
Primera, que se destina a introducir una nueva prestacién social en la Ley General de la
Seguridad Social, la Ley 2305/1994, la Vigésima Segunda, que se destina a introducir una
nueva férmula de reduccion de jornada en el Estatuto de los Trabajadores, y la Vigésimo
Tercera, que se destina a introducir un nuevo permiso retribuido en el Estatuto del
Empleado Piblico, La Ley 3631/2007"“.

™ Hasta la publicacion de la Ley 39/2010, los trabajadores tenfan derecho a una reduccion de la jornada de
trabajo, con la disminucion proporcional del salario entre, al menos un octavo y un maximo de la mitad de
duracion de aquélla, en los siguientes supuestos: quienes, por razéon de guarda legal tengan a su cuidado
directo algin menor de 8 afios 0 una persona con discapacidad fisica, psiquica o sensorial, que no desempefie
actividad retribuida; y quienes precisen encargarse del cuidado directo de un familiar, hasta el 2.° grado de
consanguinidad o afinidad que, por razones de edad, accidente o enfermedad, no pueda valerse por si mismo,
y que no desempefie actividad retribuida (SSTSJ de Madrid de 9 de mayo de 2014 y de Cantabria de 11 de
noviembre de 2014. A partir del 1 de enero de 2011, la Ley 39/2010 introduce una nueva modalidad de
reduccion de jornada, con la disminucion proporcional de salario de, al menos, la mitad de la duracion de
aquella, destinada a que el progenitor, adoptante o acogedor de caracter preadoptivo o0 permanente cuide del
menor a su cargo afectado por cancer (tumores malignos, melanomas y carcinomas) u otra enfermedad grave,
que implique un ingreso hospitalario de larga duracién y requiera la necesidad de su cuidado directo,
continuo y permanente, durante la hospitalizacion y tratamiento continuado y, como méximo hasta que el
menor cumpla los 18 afios.

" LOUSADA AROCHENA, Derechos vinculados al cuidado de menor afectado por céncer u otra
enfermedad grave en Revista Actualidad Laboral nim.8 (2011)
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La preocupacion por proteger este tipo de situaciones no es novedosa en la
legislacion espafiola sino que ya se habia manifestado con anterioridad en la legislacion
europea con la aprobacion de diversas medidas. A saber, a) la Carta Europea de los nifios
hospitalizados, aprobada por la Resolucion A2-25/86 de 13 de mayo de 1986 del
Parlamento Europeo, que recoge distintos derechos de los menores hospitalizados y de sus
padres; b) la Directiva Comunitaria 96/34/CE del Consejo, de 3 de junio de 1996, relativa
al Acuerdo marco sobre el permiso parental ce la CES y c) la Directiva 2010/18/UE, del
Consejo, de 8 de marzo de 2010, por la que se aplica el Acuerdo marco revisado sobre el

permiso parental que deroga la anterior Directiva sobre esta materia’.

No obstante, en nuestro pais se configura basicamente como una medida que
pretende favorecer la conciliacion de la vida laboral y familiar en caso de enfermedad del

menor’®.

> PALOMINO SAURINA, La prestacion econémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave en Revista General de Derecho del Trabajo y de la Seguridad Social nim. 35 (2013) pp.1-
2

* MELLA MENDEZ, El cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave: analisis critico
de la regulacion laboral y de seguridad social en Revista Relaciones Laborales nim.1 (2013) p. 1
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5. MARCO NORMATIVO.

Como ya se adelantd, el 30 de julio de 2011 se publico en el BOE el Real Decreto
1.148/2011 sobre la prestacion econémica por cuidado de menores afectados por cancer u

otra enfermedad grave.

El citado Real Decreto, que tiene efectos desde el 1 de enero, incorpora al
ordenamiento juridico una situacion protegida por la Seguridad Social por la que se
beneficia a los padres trabajadores que reducen su jornada laboral para el cuidado de sus

hijos aquejados de alguna enfermedad grave.

Para ello modifica la Ley General de Seguridad Social e introduce un nuevo Art.

135 quéter en la citada ley que recoge los caracteres basicos de este Real Decreto.

Cabe destacar que el propio Real Decreto establece el cuadro de las enfermedades
que son las que dan derecho a la prestacion lo que hace que estamos ante una norma
restrictiva que no deja margen para ampliacion de enfermedades distintas de las que recoge
el propio Real Decreto (lo que no deja de ser insuficiente ya que aunque el catalogo es
amplio es evidente que vuelve a dejar fuera a las enfermedades denominadas «raras» que
no dejan de ser igualmente graves). A pesar de ello la Disposicidn Final Tercera establece

que el Ministro de Trabajo podra acordar, la incorporacion de nuevas enfermedades.

La Disposicion Final Vigésima Primera de la Ley 39/2010, de 22 de diciembre, de
Presupuestos Generales del Estado para el afio 2011, ha modificado varios preceptos del
texto refundido de la Ley General de la Seguridad Social, aprobado por el Real Decreto
legislativo 1/1994, de 20 de junio y, al mismo tiempo, ha afiadido también un nuevo
articulo 135 quater en la referida Ley, todo ello con la finalidad de ampliar la accion
protectora de la Seguridad Social, incorporando en el ordenamiento juridico de la
proteccion social una prestacion economica destinada a los progenitores, adoptantes o
acogedores que reducen su jornada de trabajo para el cuidado de menores afectados por

cancer u otra enfermedad grave.

Dicha prestacion, con naturaleza de subsidio, tiene por objeto compensar la pérdida
de ingresos que sufren las personas interesadas al tener que reducir su jornada, con la
consiguiente disminucién de salarios, ocasionada por la necesidad de cuidar de manera
directa, continua y permanente de los hijos o menores a su cargo, durante el tiempo de

hospitalizacion y tratamiento continuado de la enfermedad. El subsidio, por tanto, viene
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predeterminado por la reduccion efectiva de la jornada laboral y por las circunstancias en
que ésta se lleva a cabo por las personas trabajadoras.

El RD 1148/2011 establece, por un lado, en Anexo, el listado de las enfermedades
consideradas graves a efectos del reconocimiento de la prestacion y, por otro, desarrolla las
cuestiones referidas al régimen juridico de la prestacion que afectan, entre otras, a la
situacion especificamente protegida, a las personas beneficiarias, a la concrecion de la
reduccion de jornada, a las condiciones de acceso al derecho, a la cuantia y duracion del
subsidio, a la dindmica del derecho y, finalmente, a la gestion y el procedimiento, de modo
que la prestacion pueda ser gestionada por la entidad gestora o por una mutua de
accidentes de trabajo y enfermedades profesionales, con las maximas garantias de eficacia
y seguridad juridicas. Asimismo, se regulan los términos y condiciones en que la
prestacion debe aplicarse a las personas trabajadoras por cuenta propia de los Regimenes
Especiales, conforme a lo establecido en el apartado 4 de la disposicion adicional octava de

la Ley General de la Seguridad Social.

En la tramitacidn de este Real Decreto se han recabado los informes oportunos a los

interlocutores sociales y a los 6rganos afectados de la Administracion General del Estado.

El RD 1148/2011 se dicta de conformidad con la Disposicion Final Séptima de la
Ley General de la Seguridad Social.

En su virtud, a propuesta del Ministro de Trabajo e Inmigracion, con la aprobacién
previa del entonces Vicepresidente Tercero del Gobierno y Ministro de Politica Territorial
y Administracién Puablica, de acuerdo con el Consejo de Estado, y previa deliberacion del
Consejo de Ministros en su reunion del dia 29 de julio de 2011.

Las previsiones mencionadas anteriormente no serdn aplicables a los funcionarios
publicos, que se regiran por lo establecido en el articulo 49 del Real Decreto Legislativo
5/2015, de 30 de octubre, del Estatuto Basico del Empleado Publico. Permisos por motivos
de conciliacion de la vida personal, familiar y laboral, por razon de violencia de género y

para las victimas de terrorismo y sus familiares directos’”.

"7 Vid. Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley
del Estatuto Basico del Empleado Publico. Articulo 49. Permisos por motivos de conciliacion de la vida
personal, familiar y laboral, por razén de violencia de género y para las victimas de terrorismo y sus
familiares directos. Boletin Oficial del Estado, nim.261, de 30 de octubre de 2015, pp.20 a 22.
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6. ESTADISTICAS, PRESUPUESTOS Y ESTUDIOS SOBRE EL CUIDADO DE
MENORES AFECTADOS POR CANCER O ENFERMEDAD GRAVE.

A continuacion recogeremos estadisticas, presupuestos y estudios sobre el cuidado
de menores afectados por cancer o enfermedad grave agregado de mutuas de accidentes de
trabajo y enfermedades profesionales de la seguridad Social en el computo global de su
diferentes regimenes: Régimen general, Régimen del Mar, Régimen del Carbon, Régimen
de Autonomos, y total de Regimenes desde el afio 2012 hasta 2017 dividido por provincias,

para hacer de este modo un andlisis de la situacion a lo largo de estos afios.

Dicha informacion estara contenida en el Anexo nimero Il y se indicara mediante
el uso de tablas, estas indicaran, el numero de procesos iniciados en el periodo, el nimero
de procesos en vigor al final del periodo, la duracion media de procesos finalizados en el

periodo y los gastos por procesos finalizados en el periodo’®.

Tras analizar las diferentes tablas de estadisticas, presupuestos y estudios sobre el
cuidado de menores afectados por cancer o enfermedad grave del Ministerio de Empleo y
Seguridad Social podemos decir que desde que entré en vigor la nueva prestacion
econdmica ha sido considerable el aumento del nimero de prestaciones reconocidas a los
padres y madres trabajadores para poder cuidar a sus hijos enfermos, segun los datos del
Instituto Nacional de la Seguridad Social (INSS), Instituto Social de la Marina (ISM) y
Mutuas de Accidentes de trabajo y Enfermedad Profesional.

El nimero de procesos vigentes ha pasado de ser a 31 de diciembre de 2012 de
1.138, a ser para el afio 2016 del mismo mes de 3.194.00. Este aumento subraya la
necesidad de una prestacién que permite a los trabajadores simultanear el cuidado de sus

hijos con enfermedad grave con su tarea profesional.

Al cumplirse los seis afios de vigencia de la prestacion, que tiene por objeto
compensar la pérdida de ingresos que los padres sufren como consecuencia de obtener un
menor salario al tener que reducir su jornada laboral, la Seguridad Social ha destinado al
pago de las mismas un total de 16.721,29 millones de euros en 2016".

8 Vid. Anexo II. Cuidado de menores afectados por cancer o enfermedad grave agregado de mutuas de
accidentes de trabajo y enfermedades. Estadisticas, presupuestos y estudios.

7 Informacion obtenida de la pagina web del Ministerio de Empleo y Seguridad Social.
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7. EMPLEO DE UN LENGUAJE NO SEXISTA

La redaccion del legislador, en el RD 1148/2011, evita el uso de un lenguaje
sexista, resultando loable al cumplir lo dispuesto en el articulo 14.11 de la LOIMH® al
indicar que entre los criterios generales de actuacion de los Poderes Publicos, se tiene,
entre otros, «la implantacion de un lenguaje no sexista en el ambito administrativo y su
fomento en la totalidad de las relaciones sociales, culturales y artisticas». Ademas, en el
ambito estatal, el Plan Estratégico de Igualdad de Oportunidades (2008-2011), aprobado en
diciembre de 2007 por el Gobierno de Espafia, recoge también actuaciones para la
utilizacion de un lenguaje no sexista, que aporta las herramientas necesarias para trabajar
en el area empresarial y en la Administracion, integrando a las mujeres y cambiando y
mejorando la calidad de la Administracion Publica y de las empresas, en el reforzamiento

de las politicas de apoyo a las familias y a las personas.

El género afecta al conjunto de la poblacion. Las mujeres y los hombres no deben
ser tratados como un grupo de interés particular entre otros. Por el contrario, el género
afecta a las diferencias y la vulnerabilidad en funcién de otras diferencias estructurales
como la raza, la pertenencia étnica, la clase social, la edad, la discapacidad, la orientacion

sexual, entre otros, y a menudo, incluso, las refuerza.

De este modo, a la hora de redactar normas no debe emplearse de manera genérica
el masculino, al usarlo debe explicarse que se refiere tanto a hombres como a mujeres, que
se emplea el masculino Unicamente para no alargar el texto, por el contrario, si una norma
habla solo en masculino y no se explica lo anteriormente dicho se esta utilizando un

lenguaje sexista.

Con estas practicas las mujeres y los hombres estaran representados en condiciones
de igualdad, por lo que contribuye, por tanto, a mantener la igualdad en la sociedad. En
este sentido, tuvo mucho que ver el Informe del Ministerio La nueva prestacion econdémica

por cuidado de menores afectados por cancer®.

% ey Organica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de mujeres y hombres.

'DJAMIL TONY KAHALE CARRILLO, La nueva prestacion econémica por cuidado de menores
afectados por cancer u otra enfermedad grave en Revista Temas Laborales nim. 112 (2011) pp. 31- 33
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8. CONCLUSIONES.

Siendo el objetivo principal de nuestro trabajo el analisis de la prestacion
econdmica de la Seguridad Social por cuidado de menores afectados por cancer y otras
enfermedades graves, y en especial dicha prestacion en el Régimen General, asi como de
las modificaciones surgidas, su elaboracion nos ha permitido observar su configuracién
como prestacion compleja, desde el punto de vista de la excesiva casuistica, que a menudo
da paso a numerosas controversias 0 contraposiciones, causando la sensacion de no querer
dar lugar a una situacion no dispuesta por el Reglamento, sin llegar a considerarse que en
ocasiones la realidad supera con creces la ficcion y, que a pesar de querer controlar todo,
prever toda la casuistica, la propia evolucion de los sucesos trae consigo la necesidad de
resolver las diferencias en los tribunales, puesto que siempre quedan requisitos por

resolver.

Si bien, sin duda que la inclusion de una nueva prestacion en el sistema de
Seguridad Social es razén de celebracion, ya que el hecho de ampliar la accidn protectora
beneficia a un colectivo concreto, en este caso el de aquellos trabajadores que tienen a su

cargo un menor afectado por cancer u otra enfermedad grave.

Se trata de la primera prestacion de la Seguridad Social en la que el sujeto
causante, en este caso el menor, deriva el cumplimiento de los requisitos exigidos al
beneficiario para ocasionar derecho a la prestacion, siendo por tanto el menor el sujeto
causante, aunque deba de ser la persona del beneficiario la que deba reunir los requisitos de
acceso. Hasta ahora la prestacion se llevaba a cabo por derecho propio, pues quien padecia
la contingencia era el beneficiario, que debe cumplir ademas con los requisitos en

cualquier prestacién contributiva, tratandose de una novedad.

Por otra parte merece destacarse que la regulacion de la prestacién econémica
objeto de andlisis se caracteriza por una redaccion minuciosa del Reglamento, el cual
engloba numerosas previsiones, mas caracteristico de unas circulares internas, dotandose

asi de seguridad juridica.

Sin animo de exhaustividad y salvo mejor criterio de voces mas autorizadas cabria
decir que a pesar de tratarse de una prestacion novedosa, aln podria ser mejorada en

ciertos aspectos como son los siguientes:
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En primer lugar, el hecho de que ambos progenitores, adoptantes o acogedores se
encuentren en situacion de alta en la Seguridad Social o en la mutualidad correspondiente
resulta, por una parte una limitacion, mas aun en momentos de crisis en los que resulta
complicado hallar empleo y, por otro parte puede resultar contradictorio ya que aquellas
personas que no tienen empleo se encontrardn en peores condiciones que aquellas que
tengan trabajo. Consideramos mas adecuado requerir solo a uno de los progenitores,
adoptantes o acogedores, la acreditacion de los requisitos exigidos. Toda vez, si se piensa,
la importancia y dureza de la situacion familiar a la que se enfrentan ambos progenitores,

tengan o no ocupacion profesional.

En este sentido, tras el analisis de algunas de las mas importantes resoluciones
judiciales hemos podido observar como a menudo las correspondientes Salas de lo Social
de los Tribunales Superiores de Justicia en numerosas ocasiones la solicitud de la
prestacion por cuidado de menores afectados por cancer u otras enfermedades graves a
progenitores, adoptantes o acogedores por no encontrarse ambos en situacién de alta en la
Seguridad Social, del mismo modo que también se ha llevado a cabo la desestimacién por
parte del mismo tribunal de la solicitud de reduccion de la jornada laboral en el caso
particular de divorcio o separacion, por el hecho de no encontrarse uno de los dos padres
en situacion de alta, argumentandose que podia hacerse cargo del cuidado del menor
puesto que uno de los progenitores contaba con tiempo libre suficiente, hasta el punto
extremo de no ser custodio dicho progenitor.

En segundo lugar, del mismo modo, el esfuerzo constante de progenitores,
adoptantes o acogedores en el intento por compaginar la vida laboral y familiar en aquellos
casos en que la enfermedad de su hijo no viene plasmada en el estricto listado de
enfermedades del Anexo del RD 1148/2011, y que por falta de alguno de los requisitos
necesarios de acceso a la prestacion, y no sin dejar de ser un caso grave, no tienen acceso a

dicha prestacion por aplicacion analdgica.

En tercer lugar, sin tratarse de un orden de prelacion por importancia, sino con
sentido enumerativo, son muchos los aspectos que aun la legislacién no tiene en cuenta, o
si, pero muy tangencialmente, como son las dificultades a las que se enfrentan dia a dia
familias monoparentales, personas divorciadas, separadas, homosexuales, entre otros

muchos ejemplos, que a pesar de la reestructuracion del modelo familiar y ademas del
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considerable aumento en lo referido a adopciones, acogimientos, fecundacion in vitro y de

la constante transformacidn en nuestro sistema.

No obstante, a pesar de los numerosos aspectos que restan por mejorar, la nueva
prestacion econdémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad
grave, esta ayudando a mitigar situaciones de familias que se encuentran en esta durisima
situacion personal y que, al reducir la jornada, les permitird acompafar y cuidar de forma

continua al menor, sin merma de sus ingresos.

Por altimo, y como conclusion de cierre o reflexion general, si acudimos a las
estadisticas, presupuestos y estudios sobre esta prestacion de Seguridad Social recogidas
por el Ministerio de Empleo y Seguridad Social cabe identificar o reconocer una tendencia
creciente en el nimero de familias que solicitan dicha prestacion y por tanto, ven facilitada

la posibilidad de compaginar trabajo y cuidado de menores.
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13. ANEXOS.

ANEXO |. REAL DECRETO 1148/2011, DE 29 DE JULIO, PARA LA
APLICACION Y DESARROLLO, EN EL SISTEMA DE LA SEGURIDAD
SOCIAL, DE LA PRESTACION ECONOMICA POR CUIDADO DE MENORES
AFECTADOS POR CANCER U OTRA ENFERMEDAD GRAVE.

I. DISPOSICIONES GENERALES

MINISTERIO DE TRABAJO E INMIGRACION

13119 Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la aplicacién y desarrollo, en el
sistema de la Seguridad Social, de la prestacion econdémica por cuidado de

menores afectados por cancer u otra enfermedad grave.

La disposicion final vigésima primera de la Ley 39/2010, de 22 de diciembre, de
Presupuestos Generales del Estado para el afio 2011, ha modificado varios preceptos del
texto refundido de la Ley General de la Seguridad Social, aprobado por el Real Decreto
legislativo 1/1994, de 20 de junio y, al mismo tiempo, ha afiadido también un nuevo
articulo 135 quaéter en la referida Ley, todo ello con la finalidad de ampliar la accion
protectora de la Seguridad Social, incorporando en el ordenamiento juridico de la
proteccion social una prestacion econémica destinada a los progenitores, adoptantes o
acogedores que reducen su jornada de trabajo para el cuidado de menores afectados por

cancer u otra enfermedad grave.

Dicha prestacion, con naturaleza de subsidio, tiene por objeto compensar la pérdida
de ingresos que sufren las personas interesadas al tener que reducir su jornada, con la
consiguiente disminucion de salarios, ocasionada por la necesidad de cuidar de manera
directa, continua y permanente de los hijos 0 menores a su cargo, durante el tiempo de
hospitalizacién y tratamiento continuado de la enfermedad. El subsidio, por tanto, viene
predeterminado por la reduccion efectiva de la jornada laboral y por las circunstancias en

que ésta se lleva a cabo por las personas trabajadoras.

El real decreto establece, por un lado, en Anexo, el listado de las enfermedades
consideradas graves a efectos del reconocimiento de la prestacion y, por otro, desarrolla las
cuestiones referidas al régimen juridico de la prestacion que afectan, entre otras, a la
situacion especificamente protegida, a las personas beneficiarias, a la concrecion de la

reduccién de jornada, a las condiciones de acceso al derecho, a la cuantia y duracién del
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subsidio, a la dinamica del derecho y, finalmente, a la gestion y el procedimiento, de modo
que la prestacion pueda ser gestionada por la entidad gestora o por una mutua de
accidentes de trabajo y enfermedades profesionales, con las maximas garantias de eficacia
y seguridad juridicas. Asimismo, se regulan los términos y condiciones en que la
prestacion debe aplicarse a las personas trabajadoras por cuenta propia de los Regimenes
Especiales, conforme a lo establecido en el apartado 4 de la disposicion adicional octava de

la Ley General de la Seguridad Social.

En la tramitacion de este real decreto se han recabado los informes oportunos a los

interlocutores sociales y a los 6rganos afectados de la Administracion General del Estado.

El real decreto se dicta de conformidad con la disposicién final séptima de la Ley

General de la Seguridad Social.

En su virtud, a propuesta del Ministro de Trabajo e Inmigracion, con la aprobacion
previa del entonces Vicepresidente Tercero del Gobierno y Ministro de Politica Territorial
y Administracién Publica, de acuerdo con el Consejo de Estado, y previa deliberacion del

Consejo de Ministros en su reunién del dia 29 de julio de 2011,
DISPONGO:
Articulo 1. Ambito de aplicacion.

1. Las disposiciones establecidas en este real decreto seran de aplicacion a todos los
regimenes del sistema de la Seguridad Social, sin méas particularidades que las que

expresamente se indican.

2. Este real decreto no sera de aplicacion al personal funcionario incluido en el &mbito
de aplicacion de la Ley 7/2007, de 12 de abril, del Estatuto Basico del Empleado Publico,
que se regira por lo previsto en el articulo 49.e) de dicha Ley, asi como por el resto de

normas de Funcion Publica que se dicten en desarrollo de la misma.
Aurticulo 2. Situacion protegida.

1. A efectos de la prestacion por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave, se considerara situacion protegida la reduccién de la jornada de trabajo
que, de acuerdo con lo previsto en el parrafo tercero del articulo 37.5 del texto refundido

de la Ley del Estatuto de los Trabajadores, aprobado por el Real Decreto legislativo
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1/1995, de 24 de marzo, lleven a cabo las personas progenitoras, adoptantes y acogedoras
de carécter familiar preadoptivo o permanente, cuando ambas trabajen, para el cuidado del
menor a su cargo afectado por cancer u otra enfermedad grave incluida en el listado que

figura en el Anexo de este real decreto.

El cancer o enfermedad grave que padezca el menor deberd implicar un ingreso
hospitalario de larga duracion que requiera su cuidado directo, continuo y permanente,
durante la hospitalizacion y tratamiento continuado de la enfermedad. Se considerara
asimismo como ingreso hospitalario de larga duracion la continuacion del tratamiento
médico o el cuidado del menor en domicilio tras el diagnostico y hospitalizacion por la

enfermedad grave.

2. La acreditacion de que el menor padece un cancer u otra enfermedad grave de las
incluidas en el listado citado en el apartado anterior, asi como la necesidad de cuidado
directo, continuo y permanente del menor durante el tiempo de hospitalizacion vy
tratamiento continuado de la enfermedad se efectuara, incluso en aquellos casos en que la
atencion y diagndstico del cancer o enfermedad grave se haya llevado a cabo por servicios
médicos privados, mediante declaracion cumplimentada por el facultativo del Servicio
Publico de Salud u 6rgano administrativo sanitario de la Comunidad Auténoma
correspondiente, responsable de la atencion del menor. Cuando el diagndstico y
tratamiento del cancer o enfermedad grave del menor se haya realizado a traves de los
servicios médicos privados se exigira que la declaracion sea cumplimentada ademas por el

médico del centro responsable de la atencion del menor.

3. Se considerarén juridicamente equiparables a la adopcion y al acogimiento familiar
preadoptivo y permanente, aquellas instituciones juridicas declaradas por resoluciones
judiciales o administrativas extranjeras, cuya finalidad y efectos juridicos sean los
previstos para la adopcion y el acogimiento familiar preadoptivo y permanente, cualquiera

que sea su denominacion.

No se consideraran equiparables al acogimiento familiar preadoptivo y permanente,
otras posibles modalidades de acogimiento familiar distintas a las mencionadas

anteriormente.

Asimismo, se considerara situacion protegida, en los mismos términos establecidos

para los supuestos de adopcion y acogimiento familiar, la constitucion de tutela sobre el
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menor por designacion de persona fisica, cuando el tutor sea un familiar que, de acuerdo

con la legislacion civil, no pueda adoptar al menor.

4. Cuando exista recaida del menor por el cancer o la misma enfermedad grave no
sera necesario que exista un nuevo ingreso hospitalario, si bien en la recaida de la
enfermedad debera acreditarse, mediante una nueva declaracion médica, la necesidad, tras
el diagndstico y hospitalizacion, de la continuacion del tratamiento médico asi como del
cuidado directo, continuado y permanente del menor por el progenitor, adoptante o

acogedor.

5. En el supuesto de personas trabajadoras por cuenta propia y asimiladas incluidas en
los distintos regimenes especiales del sistema de la Seguridad Social y en el de las
personas trabajadoras de caracter discontinuo incluidas en el Reégimen Especial de los
Empleados de Hogar, se considera situacion protegida los periodos de cese parcial en la
actividad, para el cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave, en los
términos indicados en los apartados anteriores de este articulo. Los periodos de cese parcial
en la actividad se determinaran de conformidad con lo dispuesto en el dltimo parrafo del

apartado 1 del articulo 4.
Articulo 3. Enfermedades graves.

A efectos del reconocimiento de la prestacion econdémica por cuidado de menores
afectados por cancer u otra enfermedad grave, tendran la consideracién de enfermedades
graves las incluidas en el listado que figura en el Anexo de este real decreto.

Articulo 4. Beneficiarios.

1. Seran personas beneficiarias del subsidio por cuidado de menores afectados por
cancer u otra enfermedad grave las personas trabajadoras, por cuenta ajena y por cuenta
propia y asimiladas cualquiera que sea su sexo, que reduzcan su jornada de trabajo en, al
menos, un 50 por 100 de su duracion, siempre que reunan la condicidén general de estar
afiliadas y en alta en algin régimen del sistema de la Seguridad Social y acrediten los

periodos minimos de cotizacion exigibles en cada caso.

El subsidio se reconocera en proporcion al porcentaje de reduccion que

experimente la jornada de trabajo que disfruten las personas trabajadoras.
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Para la percepcion del subsidio, el porcentaje de reduccion de jornada se entendera
referido a una jornada de trabajo de una persona trabajadora a tiempo completo
comparable de la misma empresa y centro de trabajo que realice un trabajo idéntico o
similar, y se computara sin tener en cuenta otras reducciones de jornada que, en su caso,
disfruten las personas trabajadoras por razones de guarda legal de menores o de cuidado de

familiares, o por cualquier otra causa.

En el caso de las personas trabajadoras por cuenta propia y asimiladas y de las
personas empleadas de hogar de caracter discontinuo los porcentajes indicados se

entenderan referidos a una jornada de cuarenta horas semanales.

2. Dentro de cada unidad familiar, ambas personas progenitoras, adoptantes o
acogedoras deben acreditar que se encuentran afiliadas y en situacion de alta en algun
régimen publico de Seguridad Social o s6lo una de ellas, si la otra, en razon del ejercicio
de su actividad profesional, esta incorporada obligatoriamente a la mutualidad de prevision

social establecida por el correspondiente colegio profesional.

El requisito de estar afiliado y en alta se entendera cumplido en aquellos supuestos
en gue la persona progenitora, adoptante o acogedora del menor, que no es beneficiaria de
la prestacion, tenga suscrito un Convenio Especial en el Sistema de la Seguridad Social por
realizar su actividad laboral en un pais con el que no exista instrumento internacional de

Seguridad Social.

3. Cuando ambas personas progenitoras, adoptantes o acogedoras tuvieran derecho al
subsidio solamente podra reconocerse a una de ellas, con independencia del nimero de
menores que estén afectados por cancer u otra enfermedad grave y que requieran un

cuidado directo, continuo y permanente.

4. En los casos de separacion judicial, nulidad o divorcio, si ambas personas
progenitoras, adoptantes o acogedoras tuvieran derecho al subsidio podra ser reconocido a
favor de la determinada de comdn acuerdo. A falta de acuerdo y de prevision judicial
expresa, se atribuira la condicion de persona beneficiaria del subsidio a aquella a quien se
conceda la custodia del menor y si ésta fuese compartida a la que lo solicite en primer

lugar.

Lo dispuesto en este apartado sera igualmente de aplicacion en los supuestos de
ruptura de una unidad familiar basada en una anéloga relacion de afectividad a la conyugal.
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5. Mediante acuerdo entre ambas personas progenitoras, adoptantes o acogedoras y la
empresa 0 empresas respectivas, podran alternarse entre ellas el percibo del subsidio por
periodos no inferiores a un mes, en cuyo caso el percibo del subsidio quedara en suspenso
cuando se reconozca un nuevo subsidio a la otra persona progenitora, adoptante o

acogedora.

6. En las situaciones de pluriactividad, podré percibirse el subsidio en cada uno de los
regimenes de la Seguridad Social en el que se retnan los requisitos exigidos. En tales
situaciones, si la persona trabajadora acredita las condiciones para acceder a la prestacion
solamente en uno de los regimenes, se reconocera un Unico subsidio computando
exclusivamente las cotizaciones satisfechas a dicho régimen. Si en ninguno de los
regimenes se rednen los requisitos para acceder al derecho, se totalizaran las cotizaciones
efectuadas en todos ellos siempre que no se superpongan, y se reconocera el subsidio por el

régimen en el que se acrediten més dias de cotizacion.

En situaciones de pluriempleo, el reconocimiento del subsidio se efectuara en
proporcion al porcentaje de reduccion que experimente el total de la jornada de trabajo de
los distintos empleos. En esta situacion, a efectos de la base reguladora, se tendrén en
cuenta las bases de cotizacion correspondientes a cada una de las empresas o actividades,

siendo de aplicacion el tope méaximo establecido a efectos de cotizacion.

7. Las personas trabajadoras contratadas a tiempo parcial tendran derecho al subsidio
por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave, siempre que
reduzcan su jornada en, al menos, un 50 por 100, reconociéndose el subsidio en proporcion
al porcentaje de reduccion que experimente la jornada de trabajo que disfruten las personas

trabajadoras.

El porcentaje de reduccion de jornada se entendera referido a una jornada de trabajo
de una persona trabajadora a tiempo completo comparable de la misma empresa y centro
de trabajo que realice un trabajo idéntico o similar, y se computara sin tener en cuenta otras
reducciones de jornada que, en su caso, disfrute la persona trabajadora contratada a tiempo
parcial por razones de guarda legal de menores o de cuidado de familiares, o por cualquier

otra causa.

En todo caso, cuando la duracion efectiva de la jornada a tiempo parcial sea igual o

inferior al 25 por 100 de una jornada de trabajo de una persona trabajadora a tiempo
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completo comparable, no se tendra derecho al subsidio. No obstante, si la persona
trabajadora tuviera dos 0 mas contratos a tiempo parcial, se sumaran las jornadas efectivas

de trabajo a efectos de determinar el citado limite.

8. En el caso de personas trabajadoras que sean responsables del ingreso de las
cotizaciones, segun lo establecido en la disposicion adicional trigésima novena del texto
refundido de la Ley General de la Seguridad Social, aprobado por el Real Decreto
legislativo 1/1994, de 20 de junio, sera requisito imprescindible para el reconocimiento y
abono de la prestacion que aquéllas se hallen al corriente en el pago de las cuotas a la
Seguridad Social, aunque el subsidio sea reconocido, como consecuencia del cémputo

reciproco de cotizaciones, en un régimen de trabajadores por cuenta ajena.

A tal fin, sera de aplicacion el mecanismo de la invitacion al pago previsto en el
articulo 28.2 del Decreto 2530/1970, de 20 de agosto, por el que se regula el Régimen
Especial de la Seguridad Social de los Trabajadores por cuenta propia o Auténomos,
cualquiera que sea el régimen de la Seguridad Social en que la persona interesada estuviese

incorporada en el momento de acceder al subsidio o en el que se cause éste.
Articulo 5. Periodos minimos de cotizacion.

1. No se exigiran periodos minimos de cotizacion para el reconocimiento del derecho
al subsidio por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave a las
personas trabajadoras que tengan menos de 21 afios de edad en la fecha en que inicien la
reduccion de jornada, conforme a lo establecido en el articulo 133 ter.1.a) del texto

refundido de la Ley General de la Seguridad Social.

2. Sin perjuicio de lo establecido en el apartado anterior, para el acceso al mencionado

subsidio es necesario acreditar los siguientes periodos minimos de cotizacion:

a) Si la persona trabajadora tiene cumplidos 21 afios de edad y es menor de 26 en la
fecha en que inicie la reduccion de jornada, el periodo minimo de cotizacién exigido sera
de 90 dias cotizados dentro de los siete afios inmediatamente anteriores a dicha fecha. Se
considerara cumplido el mencionado requisito si, alternativamente, la persona trabajadora
acredita 180 dias cotizados a lo largo de su vida laboral, con anterioridad a la fecha

indicada.
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b) Si la persona trabajadora tiene cumplidos 26 afios de edad en la fecha en que inicie
la reduccion de jornada, el periodo minimo de cotizacion exigido sera de 180 dias dentro
de los siete afios inmediatamente anteriores a dicha fecha. Se considerara cumplido el
mencionado requisito si, alternativamente, la persona trabajadora acredita 360 dias

cotizados a lo largo de su vida laboral, con anterioridad a la fecha indicada.

3. Cuando se trate de personas trabajadoras a tiempo parcial, el lapso de tiempo
inmediatamente anterior al inicio de la reduccion de jornada, en el que debe estar
comprendido el periodo minimo de cotizacion exigido, se incrementard en proporcion
inversa a la existente entre la jornada efectuada por la persona trabajadora y la jornada
habitual en la actividad correspondiente y exclusivamente en relacion con los periodos en

que, durante dicho lapso, se hubiera realizado una jornada inferior a la habitual.
Articulo 6. Prestacion econémica.

1. La prestacién econdmica por cuidado de menores afectados por céncer u otra
enfermedad grave consistird en un subsidio, de devengo diario, equivalente al 100 por 100
de la base reguladora establecida para la prestacion por incapacidad temporal, derivada de
contingencias profesionales o, en su caso, la derivada de contingencias comunes, cuando
no se haya optado por la cobertura de las contingencias profesionales, aplicando el
porcentaje de reduccion que experimente la jornada de trabajo.

En aquellos supuestos en que la persona trabajadora no tenga cubierta la
contingencia de incapacidad temporal en el régimen de Seguridad Social que deba
reconocer la prestacion, la base reguladora de la misma estara constituida por la base de

cotizacion de contingencias comunes.

La base reguladora del subsidio se modificara o actualizara al mismo tiempo que

las bases de cotizacion correspondientes.

2. En el caso de personas trabajadoras contratadas a tiempo parcial, la base reguladora
diaria del subsidio serd el resultado de dividir la suma de las bases de cotizacion
acreditadas en la empresa durante los tres meses inmediatamente anteriores a la fecha de
inicio de la reduccion de jornada, entre el nimero de dias naturales de dicho periodo. A

dicha base reguladora se aplicara el porcentaje de reduccién de jornada que corresponda.
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De ser menor la antigiiedad de la persona trabajadora en la empresa, la base
reguladora de la prestacion serd el resultado de dividir la suma de las bases de cotizacion

acreditadas entre el nimero de dias naturales comprendidos en dicho periodo.
Articulo 7. Nacimiento, duracion, suspension y extincion del derecho.

1. Se tendra derecho al subsidio por cuidado de menores afectados por cancer
u otra enfermedad grave a partir del mismo dia en que dé comienzo la reduccién de
jornada correspondiente, siempre que la solicitud se formule en el plazo de tres meses
desde la fecha en que se produjo dicha reduccion. Transcurrido dicho plazo, los efectos

econdmicos del subsidio tendran una retroactividad maxima de tres meses.

El subsidio se reconocera por un periodo inicial de un mes, prorrogable por periodos
de dos meses cuando subsista la necesidad del cuidado directo, continuo y permanente del
menor, que se acreditarda mediante declaracion del facultativo del Servicio Publico de
Salud u 6rgano administrativo sanitario de la Comunidad Aut6noma correspondiente,
responsable de la asistencia médica del menor, y, como maximo, hasta que éste cumpla los

18 afios.

Cuando la necesidad de cuidado directo, continuo y permanente del menor, segln se
acredite en la declaracion médica emitida al efecto, sea inferior a dos meses, el subsidio se

reconocera por el periodo concreto que conste en el informe.
2. La percepcion del subsidio quedara en suspenso:

a) En las situaciones de incapacidad temporal, durante los periodos de descanso por
maternidad y paternidad y en los supuestos de riesgo durante el embarazo y de riesgo
durante la lactancia natural y, en general, cuando la reduccion de la jornada de trabajo por
cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave concurra con cualquier

causa de suspension de la relacion laboral.

No obstante cuando, por motivos de salud, la persona que se hacia cargo del menor
no pueda atenderle y se encuentre en situacién de incapacidad temporal o en periodo de
descanso obligatorio de maternidad por nacimiento de un nuevo hijo podré reconocerse un
nuevo subsidio por cuidado de menores a la otra persona progenitora, adoptante o

acogedora, siempre gque la misma redina los requisitos para tener derecho al subsidio.
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b) En el supuesto de alternancia en el percibo del subsidio entre las personas
progenitoras, adoptantes o acogedoras, a que se refiere el articulo 4.5. En este caso el
percibo del subsidio quedard en suspenso para la persona progenitora, adoptante o
acogedora que lo tuviera reconocido cuando se efectle el reconocimiento de un nuevo

subsidio a la otra persona progenitora, adoptante o acogedora.
3. El subsidio se extinguira:

a) Por la reincorporacion plena al trabajo o reanudacion total de la actividad
laboral de la persona beneficiaria, cesando la reduccion de jornada por cuidado de
menores afectados por cancer u otra enfermedad grave, cualquiera que sea la causa que

determine dicho cese.

b) Por no existir la necesidad del cuidado directo, continuo y permanente del
menor, debido a la mejoria de su estado o a alta médica por curacion, segun el informe
del facultativo del Servicio Publico de Salud u 6rgano administrativo sanitario de la
Comunidad Auténoma correspondiente, responsable de la asistencia sanitaria del

menaor.

c) Cuando una de las personas progenitoras, adoptantes o acogedoras del
menor cese en su actividad laboral, sin perjuicio de que cuando ésta se reanude se
pueda reconocer un nuevo subsidio si se acredita por la persona beneficiaria el
cumplimiento de los requisitos exigidos y siempre que el menor continde requiriendo el

cuidado directo, continuo y permanente.

d) Por cumplir el menor 18 afios.
e) Por fallecimiento del menor
f) Por fallecimiento de la persona beneficiaria de la prestacion.

4. Las personas beneficiarias estardn obligadas a comunicar a la correspondiente
entidad gestora o a la mutua cualquier circunstancia que implique la suspension o extincion

del derecho al subsidio.

5. En cualquier momento, la correspondiente entidad gestora o la mutua podra llevar a
cabo las actuaciones necesarias para comprobar que las personas perceptoras del subsidio

mantienen el cumplimiento de los requisitos exigidos para su reconocimiento.
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Articulo 8. Gestion y pago de la prestacion econémica

1. La gestion de la prestacion econdmica por cuidado de menores afectados por cancer
u otra enfermedad grave se llevara a cabo por la correspondiente entidad gestora 0 mutua
de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales, con la que el trabajador tenga

cubiertas las contingencias profesionales.

No obstante, cuando la persona trabajadora no tenga la cobertura de los riesgos
profesionales, serd competente para la gestion de la prestacion la entidad gestora o la

mutua que asuma la cobertura de la incapacidad temporal por contingencias comunes.

En el supuesto de que en el régimen de la Seguridad Social por el que se reconozca
la prestacion econdémica, la persona trabajadora no haya optado por la cobertura de la
incapacidad temporal, la gestion de aquélla se atribuird a la correspondiente entidad

gestora de la Seguridad Social.

2. EIl pago del subsidio correspondera a la entidad gestora 0 a la mutua que resulte
competente en la fecha de inicio de los efectos econdmicos de la prestacion. La
responsabilidad del pago se mantendra hasta la fecha del vencimiento del documento de
asociacion y de cobertura formalizado en su dia. Si en la fecha de dicho vencimiento se
hubiera producido un cambio de la entidad que cubra las contingencias profesionales o
comunes, en su caso, sera la nueva entidad la que asuma el pago del subsidio durante el

periodo de doce meses y los sucesivos, en su caso, en tanto mantenga dicha cobertura.

3. La Tesoreria General de la Seguridad Social facilitard que las entidades gestoras y
las mutuas de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales puedan obtener, a través
de sistemas informaticos, electronicos y/o telematicos, los datos necesarios relativos a las
personas solicitantes y beneficiarias de las prestaciones por cuidado de menores afectados
por cancer u otra enfermedad grave, para garantizar un procedimiento de comunicacion
agil en el reconocimiento y control de las prestaciones. El tratamiento de estos datos se
realizara de conformidad con la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién

de Datos de Caracter Personal.

4. El pago del subsidio se realizard por la correspondiente entidad gestora o por la

mutua, por periodos mensuales vencidos.

En el caso de las personas trabajadoras contratadas a tiempo parcial el devengo del
subsidio sera por dias naturales, aunque el pago se realice mensualmente.
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Articulo 9. Procedimiento para el reconocimiento del derecho.

1. El procedimiento para el reconocimiento del derecho al subsidio por cuidado de
menores afectados por cancer u otra enfermedad grave se iniciard mediante solicitud de la
persona trabajadora dirigida a la direccion provincial competente de la correspondiente
entidad gestora de la provincia en que aquélla tenga su domicilio, o ante la mutua de

accidentes de trabajo y enfermedades profesionales que le corresponda.

Las solicitudes se formularan en los modelos aprobados a tal efecto por la
correspondiente entidad gestora o mutua de accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales y deberan contener los datos que establece el articulo 70 de la Ley 30/1992,
de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del
Procedimiento Administrativo Comun. Los referidos modelos de solicitud estardn a
disposicion de las personas interesadas en las entidades gestoras y las mutuas, asi como en
la pagina web de la Seguridad Social.

2. Con la solicitud deberdn quedar acreditados los siguientes datos o, en su caso,

aportarse los documentos correspondientes:

a) Certificado de la empresa sobre la fecha de inicio de la reduccién de jornada del
trabajador prevista en el parrafo tercero del articulo 37.5 del Estatuto de los Trabajadores,

con indicacion del porcentaje en que ha quedado fijada dicha reduccién de jornada.

La personas trabajadoras por cuenta propia o autbnomos y asimilados, o personas
empleadas de hogar de caracter discontinuo, deberan presentar una declaracion indicando
expresamente el porcentaje de reduccion de su actividad profesional, en relacion con una

jornada semanal de cuarenta horas.

Cuando se trate de personas integradas en el Régimen Especial de la Seguridad
Social de los Empleados de Hogar, de caracter fijo, se aportara declaracion del responsable

del hogar familiar sobre la reduccién de jornada efectiva de la persona trabajadora.

b) Declaracion del facultativo del Servicio Publico de Salud u 6rgano administrativo
sanitario de la Comunidad Autonoma correspondiente responsable de la asistencia médica
del menor vy, en su caso, del facultativo de los servicios médicos privados donde el menor

hubiera sido atendido, que exprese la necesidad del cuidado del mismo por encontrarse
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afectado por cancer u otra enfermedad grave, que requiera ingreso hospitalario de larga

duracion y tratamiento médico continuado de la enfermedad.

c) Libro de familia o certificacion de la inscripcion del hijo o hijos en el Registro Civil
0, en su caso, resolucion judicial por la que se haya constituido la adopcidn, o la resolucion
judicial o administrativa por la que se haya concedido el acogimiento familiar preadoptivo

0 permanente o, en su caso, la tutela del menor.

d) Certificado de la empresa en la que conste la cuantia de la base de cotizacién de la
persona trabajadora por contingencias profesionales o, en su caso, por contingencias
comunes, correspondiente al mes previo a la fecha de inicio de la reduccion de jornada vy,
en su caso, las cantidades de percepcion no periddica abonadas durante el afio anterior a

dicha fecha.

En los casos de personas trabajadoras a tiempo parcial, debera reflejarse la cuantia
de la base de cotizacion correspondiente a los tres meses anteriores a la reduccion de

jornada.

Asimismo, debera constar expresamente en la declaracion la cotizacion por

realizacion de horas extraordinarias en el afio anterior al inicio de la reduccion de jornada.

e) Acreditacion de la cotizacion con los recibos del abono de cuotas, si la persona
solicitante del subsidio es la obligada a su ingreso, cuando sean necesarias para acreditar el
periodo minimo de cotizacion, a efectos de determinar la cuantia de la prestacion o el

requisito de estar al corriente en el pago de las cuotas.

f) En el caso de las personas trabajadoras encuadradas en el Régimen Especial de
Trabajadores por cuenta propia 0 Autdbnomos, declaracion de la situacion de la actividad

referida a la parte de jornada profesional que reduce el trabajador autonomo.

3. A lavista de los datos y de la documentacion presentada y una vez comprobados
todos los requisitos formales, hechos y condiciones exigidos para acceder al subsidio, la
correspondiente entidad gestora o la mutua dictara resolucion expresa y notificara en el
plazo de treinta dias, contados desde la recepcion de la solicitud, el reconocimiento o

denegacion del derecho a la prestacion econdmica.

4. Transcurrido el plazo de treinta dias a que se refiere el apartado anterior, sin que se

haya dictado y notificado resolucion expresa, la solicitud se entenderd desestimada, de
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conformidad con el apartado 2 de la disposicién adicional vigésima quinta del texto
refundido de la Ley General de la Seguridad Social.

5. Las resoluciones, expresas o presuntas, dictadas por la entidad gestora o la mutua
seran recurribles en la forma prevista en el articulo 71 del texto refundido de la Ley de

Procedimiento Laboral, aprobado por Real Decreto legislativo 2/1995, de 7 de abril.

Disposicion adicional Gnica. Acreditacion de la situacion protegida en las ciudades

autonomas de Ceuta y Melilla.

Las referencias que en el presente real decreto se realizan al Servicio Publico de
Salud u 6rgano administrativo sanitario de la Comunidad Auténoma correspondiente, se
entienden referidas, en las ciudades autdbnomas de Ceuta y Melilla, al Instituto Nacional de

Gestion Sanitaria.

Disposicidn transitoria Unica. Ingresos hospitalarios producidos con anterioridad al afio
2011.

A efectos de resolver las solicitudes de la prestacién por cuidado de menores
afectados por cancer u otra enfermedad grave presentadas durante el afio 2011, podra
aceptarse la acreditacion del ingreso hospitalario del menor, en los términos establecidos
en el articulo 2.1 de este real decreto, que se hubiera producido con anterioridad a dicho
afio, siempre que en la fecha de la solicitud no se hubiera dado de alta médica al menor
desde el diagnostico del cancer o enfermedad grave. Todo ello con independencia de la
fecha en que se hubiera diagnosticado el cancer u otra enfermedad grave. En ningin caso
los efectos econdmicos podran ser anteriores a 1 de enero de 2011.

Disposicion final primera. Modificacion del Reglamento general sobre cotizacion vy
liquidacion de otros derechos de la Seguridad Social, aprobado por el Real Decreto
2064/1995, de 22 de diciembre.

El articulo 66 del Reglamento general sobre cotizacion y liquidacion de otros
derechos de la Seguridad Social, aprobado por el Real Decreto 2064/1995, de 22 de

diciembre, queda redactado de la siguiente manera:

«Articulo 66. Cotizacion en supuestos de reduccion de jornada de trabajo con

disminucidn proporcional de la retribucion.
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Lo dispuesto en el articulo anterior, a excepcion de sus apartados 3 y 6, sera de
aplicacion a la cotizacion relativa a los trabajadores por cuenta ajena y asimilados
que reduzcan su jornada de trabajo, con disminucion proporcional de sus
retribuciones, en virtud de lo dispuesto en el articulo 37 del texto refundido de la Ley

del Estatuto de los Trabajadores.»

Disposicion final segunda. Modificacion del Real Decreto 1851/2009, de 4 de diciembre,
por el que se desarrolla el articulo 161 bis de la Ley General de la Seguridad Social en
cuanto a la anticipacion de la jubilacion de los trabajadores con discapacidad en

grado igual o superior al 45 por ciento.

Se modifica la letra f) del articulo 2 del Real Decreto 1851/2009, de 4 de diciembre,
por el que se desarrolla el articulo 161 bis de la Ley General de la Seguridad Social en
cuanto a la anticipacion de la jubilacion de los trabajadores con discapacidad en grado
igual o superior al cuarenta y cinco por ciento, que queda redactado en los siguientes

términos:
«f) Secuelas de polio o sindrome postpolio.»
Disposicion final tercera. Actualizacion del listado de enfermedades graves.

El Ministro de Trabajo e Inmigracidn podra acordar, mediante orden ministerial, la
incorporacion de nuevas enfermedades al listado de enfermedades consideradas graves que
figura en el Anexo de este real decreto, cuando, previos los estudios e informes
correspondientes, se trate de enfermedades graves que requieran el cuidado directo,
continuo y permanente del menor por los progenitores, adoptantes o acogedores, durante su

ingreso hospitalario, de larga duracion, y tratamiento continuado de la enfermedad.
Disposicién final cuarta. Titulo competencial.

Este real decreto se dicta al amparo de lo dispuesto en el articulo 149.1.17.2 de la
Constitucién, que atribuye al Estado la competencia exclusiva en materia de régimen

econdmico de la Seguridad Social.
Disposicién final quinta. Facultades de aplicacion y desarrollo.

Se faculta al Ministro de Trabajo e Inmigracién para dictar las disposiciones de

caracter general necesarias para la aplicacion y desarrollo de este real decreto.
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Disposicion final sexta. Entrada en vigor y efectos.

El presente real decreto entrard en vigor el dia primero del mes siguiente al de su
publicacion en el «Boletin Oficial del Estado», y tendra efectos a partir del dia 1 de enero
de 2011.

Dado en Madrid, el 29 de julio de 2011.
JUAN CARLOS R.
El Ministro de Trabajo e Inmigracion,

VALERIANO GOMEZ SANCHEZ
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ANEXO II. LISTADO DE ENFERMEDADES GRAVES.

Tabla 2: Oncologia

Oncologia:

Leucemia linfoblastica aguda.

Leucemia aguda no linfoblastica.

Linfoma no Hodgkin.

Enfermedad de Hodgkin.

Tumores del Sistema Nervioso Central.

Retinoblastomas.

Tumores renales.

Tumores hepéticos.

IO N O~ wIN ==

Tumores 0seos.

[EEN
o

. Sarcomas de tejidos blandos.

[EEY
[EEY

. Tumores de células germinales.

[EEN
N

. Otras neoplasias graves.

Tabla 3: Hematologia

Hematologia:

13.

Aplasia medular grave (constitucional o adquirida).

14.

Neutropenias constitucionales graves.

15.

Hemoglobinopatias constitucionales graves.

Tabla 4: Errores innatos del metabolismo

Errores innatos del metabolismo:

16.

Desordenes de aminoacidos (fenilcetonuria, tirosinemia, enfermedad de la orina
con olor a jarabe de arce, homocistinuria y otros desérdenes graves).

17.

Desordenes del ciclo de la urea (OTC).

18.

Desordenes de los acidos organicos.

19.

Desordenes de carbohidratos (glucogenosis, galactosemia, intolerancia
hereditaria a la fructosa y otros desordenes graves).

20.

Alteraciones glicosilacion proteica.

21.

Enfermedades lisosomiales (mucopolisacaridosis, oligosacaridosis,
esfingolipidosis y otras enfermedades graves).

22.

Enfermedades de los peroxisomas (Sindrome de Zellweger, condrodisplasia
punctata, adenoleucodistrofia ligada a X, enfermedad de Refsum y otros
desdrdenes graves).

23.

Enfermedades mitocondriales: por defecto de oxidacion de los acidos grasos y de
transporte de carnitina, por alteracion del DNA mitocondrial, por mutacién del
DNA nuclear.
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Tabla 5: Alergia e inmunologia

IV.  Alergia e inmunologia:

24. Alergias alimentarias graves sometidas a induccion de tolerancia oral.

25. Asma bronquial grave.

26. Inmunodeficiencias primarias por defecto de produccion de anticuerpos.

27. Inmunodeficiencias primarias por defecto de linfocitos T.

28. Inmunodeficiencias por defecto de fagocitos.

29. Otras inmunodeficiencias:

Sindrome de Wisccott-Aldrich.

Defectos de reparacion del ADN (Ataxia-telangiectasia).
Sindrome de Di George.

Sindrome de HiperIgE.

Sindrome de IPEX.

Otras inmunodeficiencias bien definidas.

o oo o

30. Slndromes de disregulacion inmune y linfoproliferacion.

Tabla 6: Psiquiatria

V. Psiquiatria:

31. Trastornos de la conducta alimentaria.

32. Trastorno de conducta grave.

33. Trastorno depresivo mayor.

34. Trastorno psicético.

35. Trastorno esquizoafectivo.

Tabla 7: Neurologia

VI.  Neurologia:

36. Malformaciones congeénitas del Sistema Nervioso Central.

37. Traumatismo craneoencefalico severo.

38. Lesion medular severa.

39. Epilepsias:

Sindrome de West.

Sindrome de Dravet.

Sindrome de Lennox-Gastaut.

Epilepsia secundaria a malformacion o lesion cerebral.
Sindrome de Rassmussen.

Encefalopatias epilépticas.

Epilepsia secundaria a enfermedades metabdlicas.
Otras epilepsias bien definidas.

Se@ o o0 o

40. Enfermedades autoinmunes:
a. Esclerosis multiple.
b. Encefalomielitis aguda diseminada.
c. Guillain-Barré.
d. Polineuropatia cronica desmielinizante.

TRABAJO FIN DE GRADO

63 | Pagina



PRESTACION DE LA SEGURIDAD SOCIAL POR CUIDADO DE MENORES
AFECTADOS POR CANCER Y OTRAS ENFERMEDADES GRAVES

e. Encefalitis limbica.
f. Otras enfermedades autoinmunes bien definidas.

41. Enfermedades neuromusculares:
a. Atrofia muscular espinal infantil.
b. Enfermedad de Duchenne.
c. Otras enfermedades neurosmusculares bien definidas.

42. Infecciones y parasitosis del Sistema Nervioso Central (meningitis, encefalitis,
parasitos y otras infecciones).

43. Accidente cerebrovascular.

44. Paralisis cerebral infantil.

45. Narcolepsia-cataplejia.

Tabla 8: Cardiologia

VIl. Cardiologia:

46. Cardiopatias congeénitas con disfuncion ventricular.

47. Cardiopatias congénitas con hipertension pulmonar.

48. Otras cardiopatias congénitas graves.

49. Miocardiopatias con disfuncion ventricular o arritmias graves.

50. Cardiopatias con disfuncién cardiaca y clase funcional I11-1V.

51. Trasplante cardiaco.

Tabla 9: Aparato respiratorio

VIIIl. Aparato respiratorio:

52. Fibrosis quistica.

53. Neumopatias intersticiales.

54. Displasia broncopulmonar.

55. Hipertensién pulmonar.

56. Bronquiectasias.

57. Enfermedades respiratorias de origen inmunoldgico:
a. Proteinosis alveolar.
b. Hemosiderosis pulmonar.
c. Sarcoidosis.
d. Colagenopatias.

58. Trasplante de pulmon.

59. Otras enfermedades respiratorias graves.

Tabla 10: Aparato digestivo

IX.  Aparato disgestivo:

60. Reseccion intestinal amplia.

61. Sindrome de dismotilidad intestinal grave (Pseudo-obstruccion intestinal).
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62. Diarreas congénitas graves.

63. Trasplante intestinal.

64. Hepatopatia grave.

65. Trasplante hepético.

66. Otras enfermedades graves del aparato digestivo.

Tabla 11: Nefrologia

X. Nefrologia:

67. Enfermedad renal crénica terminal en tratamiento sustitutivo.

68. Trasplante renal.

69. Enfermedad renal cronica en el primer afio de vida.

70. Sindrome nefrético del primer afio de vida.

71. Sindrome nefrético corticorresistente y corticodependiente.

72. Tubulopatias de evolucion grave.

73. Sindrome de Bartter.

74. Cistinosis.

75. Acidosis tubular renal.

76. Enfermedad de Dent.

77. Sindrome de Lowe.

78. Hipomagnesemia con hipercalciuria y nefrocalcinosis.

79. Malformaciones nefrouroldgicas complejas.

80. Sindromes polimalformativos con afectacion renal.

81. Vejiga neurdgena.

82. Defectos congénitos del tubo neural.

83. Otras enfermedades nefrouroldgicas graves.

Tabla 12: Reumatologia

XI.  Reumatologia:

84. Artritis idiopética juvenil (AlJ).

85. Lupus eritematoso sistémico.

86. Dermatomiositis juvenil.

87. Enfermedad mixta del tejido conectivo.

88. Esclerodermia sistémica.

89. Enfermedades autoinflamatorias (Fiebre Mediterranea Familiar, Amiloidosis y

otras enfermedades autoinflamatoras graves).

90. Otras enfermedades reumatoldgicas graves.
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Tabla 13: Cirugia

XIl.  Cirugia:

91.

Cirugia de cabeza y cuello: hidrocefalia/véalvulas de derivacion,
mielomeningocele, craneoestenosis, labio y paladar hendido, reconstruccion de
deformidades craneofaciales complejas, etc.

92.

. Cirugia del torax: deformidades toracicas, hernia diafragmética congénita,
malformaciones pulmonares, etc.

93.

Cirugia del aparato digestivo: atresia esofagica, cirugia antirreflujo, defectos de
pared abdominal, malformaciones intestinales (atresia, vélvulo, duplicaciones),
obstruccion intestinal, enterocolitis necrotizante, cirugia de la enfermedad
inflamatoria intestinal, fallo intestinal, Hirschprung, malformaciones
anorrectales, atresia vias biliares, hipertension portal, etc.

94.

Cirugia nefro-uroldgica: malformaciones renales y de vias urinarias.

95.

Cirugia del politraumatizado.

96.

Cirugia de las quemaduras graves.

97.

Cirugia de los gemelos siameses.

98.

Cirugia ortopédica: cirugia de las displasias esqueléticas, escoliosis, displasia del
desarrollo de la cadera, cirugia de la paralisis cerebral, enfermedades
neuromusculares y espina bifida, infecciones esqueléticas y otras cirugias
ortopédicas complejas.

99.

Cirugia de otros trasplantes: valvulas cardiacas, trasplantes 6seos, trasplantes
multiples de diferentes aparatos, etc.

Tabla 14: Cuidados paliativos

XIll. Cuidados paliativos:

100.

Cuidados paliativos en cualquier paciente en fase final de su enfermedad.

Tabla 15: Neonatologia

XIV. Neonatologia:

101.

Grandes prematuros, nacidos antes de las 32 semanas de gestacion o con
un peso inferior a 1.500 gramos y prematuros que requieran ingresos
prolongados por complicaciones secundarias a la prematuridad.

Tabla 16: Enfermedades infecciosas

XV. Enfermedades infecciosas:

102. Infeccion por VIH.

103. Tuberculosis.

104. Neumonias complicadas.

105. Osteomielitis y artritis sépticas.
106. Endocarditis.

107. Pielonefritis complicadas.

108. Sepsis.
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Tabla 17: Endocrinologia

e,
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XVI.

Endocrinologia:

109.

Diabetes Mellitus tipo 1%,

8 Fuente: Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la aplicacién y desarrollo, en el sistema de la
Seguridad Social, de la prestacion econdémica por cuidado de menores afectados por cancer u otra

enfermedad grave. Anexo, listado de enfermedades graves. Boletin Oficial del Estado nim. 182. pp.9 a 13.
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ANEXO I11. ESTADISTICAS, PRESUPUESTOS Y ESTUDIOS.

Tabla 18: Cuidado de menores afectados por cancer o enfermedad grave. Agregado de mutuas de accidentes de trabajo
y enfermedades profesionales de la Seg. Social. Total regimenes. Acumulado al mes de diciembre. Ejercicio 2012

AMBITO GEOGRAFICO _Nu.mero de procesos Numero Fie procesos en IDu.raC|.0n media de procesosf Ggsto por procesos
iniciados en el periodo vigor al final del periodo finalizados en el periodo finalizados en el periodo
[ALMERIA 13 11 149,14 6.075,62]
CADIZ 16 18 157,75 4.718,33)
CORDOBA 10] 13 280,22 13.177,31
GRANADA 7] 3| 181,50 8.855,16
HUELVA 3 4 91,00 2.143,86
JAEN 11 15 243,83 7.731,49
MALAGA 38| 37| 209,36 8.168,3§
34 38| 184,56 7.278,42
SEVILLA ! ’
132 144 199,42 .626,
ANDALUCIA 7.626,92
JHUESCA 2) 3| 461,00 11.060,97]
TERUEL El 4 212,00 5.652,86)
ZARAGOZA 36 35 225,83 9.594,09
IARAGON 41 42 241,64 9.503,044
ASTURIAS 24 20 134,00 4.519,55
ASTURIAS 24 20 134,00 4.519,55
ILLES BALEARS 37 42 188,92 6.350,85)
BALEARES 37 42 188,92 6.350,85|
IPALMAS (LAS) 17] 15 177,75 6.445,72]
SANTA CRUZ DE TENERIFE 24 17 92,00 3.779,1§
CANARIAS 41 32 124,67| 4.852,79
CANTABRIA (SANTANDER) 20| 14 184,71 9.645,70)
CANTABRIA 20| 14 184,71 9.645,70)
AVILA 2 2 387,00 10.690,50)
BURGOS 6] 7 255,67 11.515,41
LEON 5 8 249,00 13.057,30)
PALENCIA 2| 5 311,33 13.086,85
SALAMANCA 12) 10| 136,86, 3.670,37]
SEGOVIA 1 4 0,00 0,00
SORIA 4 3 269,33 10.985,85
14 16 290,50 10.082,99
\Z/QHEDAEEUD 2 3 549,00 19.496,844
48 58 247,21 9.477,40
CASTILLA Y LEON
ALBACETE 4 7] 278,00 7.665,44
CIUDAD REAL 6 7] 241,17 8.608,76
CUENCA 0 0 0,00 0,00
GUADALAJARA 4 3 134,00 5.882,84
ToLEDO 13 10 177,80 7.936,93
CASTILLA-LA MANCHA 27 27 202,06 7.704,05
BARCELONA 161 172) 145,41] 6.491,53
GIRONA 24 26| 129,43 4.892,21
LLEIDA 8 8 194,00 4.803,21
T ARRAGONA 1] 17 152,83 6.445,91
CATALURA 209 223 147,34 6.322,38)
BADAJOZ 13 14 141,83 4.606,67]
CACERES 13 9 120,80) 3.982,49)
EXTREMADURA 26| 23 132,27| 4.319,23
CORURA (A) 24 22 189,46 6.826,08]
LUGO §] 5 241,50 8.508,77
(OURENSE 3| 3 225,00 6.997,57|
PONTEVEDRA 21 20 285,42 9.238,42|
GALICIA 54 50 235,21 8.029,99
MADRID 231 233 173,46 8.612,21)]
MADRID 231 233 173,46| 8.612,21
MURCIA 29| 26| 155,35 7.521,10)
MURCIA 29 26 155,35 7.521,10)
NAVARRA 29 28 76,00 4.095,44I
NAVARRA 29 28 76,00] 4.095,44|
IRIOJA (LA) E 6} 106,00 6.977,01]
LA RIOJA 8 [ 106,00] 6.977,01
ALICANTE 29 27| 172,88 7.144,56)
CASTELLON 13 6 145,00] 5.087,30)
\VALENCIA 49| 59 183,78| 6.662,96
COMUNIDAD VALENCIANA 9l 92 172,24 6.514,00f
ARABA/ALAVA 11] 14 176,89) 9.007,07]
GIPUZKOA 23 26| 221,83 11.200,26
BIZKAIA 30 36 141,30] 6.782,23
PAIS VASCO 64 76 182,81 9.047,57
CEUTA 2 2| 0,00 0,00)
CEUTA 2) 2 0,00 0,00
MELILLA 1 0| 115,00] 6.442,74)
IMELILLA 1 0 115,00 6.442,74
ITOTAL NACIONAL 1.114f 1.138] 176,88| 7.539,65'
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Tabla 19: Cuidado de menores afectados por cancer o enfermedad grave. Agregado de mutuas de accidentes de trabajo
y enfermedades profesionales de la Seg. Social. Total regimenes. Acumulado al mes de diciembre. Ejercicio 2013

AMBITO GEOGRAFICO _Nu.mero de procesos Numero Fie procesos en IDu.raC|.0n media de procesosf Ggsto por procesos
iniciados en el periodo vigor al final del periodo finalizados en el periodo finalizados en el periodo
[ALMERIA 15 16 298,12 11.854,25
CADIZ 18 24 358,92 11.418,19
CORDOBA 11 22 357,00 16.607,66
GRANADA 13 12 352,33 16.298,74
HUELVA 5 6 256,67 7.441,21]
5 AEN 10 18 318,17 14.238,7
: ; o e
SEVILLA 135 188 289 '84 11 l812 171
IANDALUCIA ’ e
JHUESCA 6 6] 345,33 13.814,14]
TERUEL 2 3 563,00 18.513,71
ZARAGOZA 30 39 341,50 15.483,36
IARAGON 38 48 356,16 15.659,15
ASTURIAS 24 28 223,56 9.218,88'
ASTURIAS 24 28 223,56 9.218,8§
ILLES BALEARS 28 45 222,92 8.858,39
BALEARES 28 45 222,92 8.858,39
IPALMAS (LAS) 13 19 197,22 8.153,54]
SANTA CRUZ DE TENERIFE 10 19 341,43 14.410,10
CANARIAS 23 38| 260,31 10.884,08
CANTABRIA (SANTANDER) E 15 247,33 12.270,13
CANTABRIA 8 15 247,33 12.270,13
AVILA 0| 1 350,00 6.064,69
BURGOS 11 14 215,00 8.050,99
LEON 8 12 231,00 11.120,17
PALENCIA 5§ 7] 193,00 10.610,53]
SALAMANCA 10] 15 102,17| 2.877,93|
SEGOVIA 2) 3 553,67 19.980,44|
SORIA 0 1 484,00 15.355,60)
11 24| 352,67 13.476,15
\Z/QHEJAEEUD 4 4 46,33 1.886,79
51 81 246,62 9.296,78j
CASTILLA Y LEON
ALBACETE 9 15 184,00) 8.467,05]
CIUDAD REAL 5 6 386,25 15.383,46
CUENCA 1 1 0,00 0,00
GUADALAJARA 3 5 92,00] 3.240,44)
ToLEDO 4 10 393,00 17.680,65
CASTILLA-LA MANCHA 22 37 331,21 14.099,91
BARCELONA 199 230 291,44 13.968,73'
GIRONA 11 20| 346,24 13.774,93
LLEIDA 6 9 272,00 8.904,82|
T ARRAGONA 13 17 345,77 17.044,40
CATALURA 229 276 300,29 14.078,85|
BADAJOZ 10] 13 180,09 5.511,25]
CACERES 4 9 326,60 11.199,59
EXTREMADURA 14 22 225,88 7.279,04]
CORURA (A) 24| 35 302,08 11.181,5
LUGO 7l 10 243,50 8.874,7§
OURENSE 5 6 274,00 8.247,66
PONTEVEDRA 17] 27| 303,45 11.092,68|
GALICIA 53 78 296,22 10.773,64
MADRID 261] 314 490,88| 24.941,28'
MADRID 261 314 490,88 24.941,28
MURCIA 23 3§ 287,67 13.455,80)
MURCIA 23 38 287,67 13.455,80
NAVARRA 26 41 147,92 7A472,45|
NAVARRA 26 41 147,92 7.472,45)
IRIOJA (LA) 7 7 245,75 12.540,46)
LA RIOJA 7] 71 245,75 12.540,46
ALICANTE 20| 29 358,83 14.484,72]
CASTELLON 9| 9| 177,33 5.115,78]
\VALENCIA 37 67| 305,74 12.504,92)
COMUNIDAD VALENCIANA 66 105 309,11 12.320,08
ARABA/ALAVA 9 20| 345,75 16.416,12'
GIPUZKOA 31 34 251,22 13.106,98
BIZKAIA 38 47, 274,36 14.637,66
PAIS VASCO 78 101 269,87 13.984,07
CEUTA [§ 2| 0,00 0,00)
CEUTA 0 2) 0,00 0,00
MELILLA 1] 1 0,00] 0,00)
IMELILLA 1 1 0,00 0,00
ITOTAL NACIONAL 1.087] 1.465 331,77 14.899,36
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Tabla 20: Cuidado de menores afectados por cancer o enfermedad grave. Agregado de mutuas de accidentes de trabajo
y enfermedades profesionales de la Seg. Social. Total regimenes. Acumulado al mes de diciembre. Ejercicio 2014

AMBITO GEOGRAFICO _Nu.mero de procesos Numero Fie procesos en IDu_ram_on media de procesosy Ggsto por procesos
iniciados en el periodo vigor al final del periodo finalizados en el periodo finalizados en el periodo
[ALMERIA 2 14 591,00 22.118,56]
CADIZ 20| 31 307,54 10.916,01]
CORDOBA 13 22 347,08 13.603,04
GRANADA 13 20| 259,25 11.110,4
HUELVA 2 5 348,00 8.255,95|
3AEN 13 21 333,45 13.583,92
5 P o R
SEVILLA ’ e
206 .
ANDALUCIA 123 349,63 13.593,08
JHUESCA 5 7 252,00} 10.059,74]
TERUEL 4 3 323,00 12.955,20
ZARAGOZA 33 40) 301,28 14.629,14
IARAGON 42 50 298,30) 13.962,87
ASTURIAS 14 25 379,57, 16.241,32]
ASTURIAS 14 25 379,57 16.241,32
ILLES BALEARES 34 56 313,52 13.865,37
ILLES BALEARS 34 56 313,52 13.865,37
IPALMAS (LAS) 15 26 148,67 6.544,82]
SANTA CRUZ DE TENERIFE 14 18 289,73 11.370,73'
CANARIAS 29 44| 226,25 9.466,88
CANTABRIA (SANTANDER) 10] 15 437,22 19.089,81]
CANTABRIA 10 15 437,22 19.089,81
AVILA 1 1 56,00 3.228,96
BURGOS 10 22 89,00 3.286,60)
LEON 15 13 370,21 15.024,43
PALENCIA 5 6) 107,17 6.250,24
SALAMANCA 4 10 544,00 15.292,86
SEGOVIA 1 3 549,00 23.411,18
Y 27 S22 1157259
\Z/Q,I\_AL;\EEUD 1 4 633,00 28.905,66)
55 89 398,19 12.940,38)
CASTILLA Y LEON
ALBACETE 4 12 191,17 7.838,49)
CIUDAD REAL 7] 6 259,75 10.335,22
CUENCA 3] 2| 81,00 4.954,27]
GUADALAJARA 3] 7| 654,00 28A473,48I
ToLEDO 15 18 267,38 10.887,04
CASTILLA-LA MANCHA 32 45 262,85 11.030,71
BARCELONA 200 282 342,72 17.729,55
GIRONA 19 27| 321,13 14.112,27
LLEIDA 10 14 181,00 7.232,01]
T ARRAGONA 22 28| 302,20 14.190,144
CATALURA 251 351 336,16 16.961,42
BADAJOZ 9 13 475,82 11.241,67,
CACERES 4 7 245,20) 9.217,254
EXTREMADURA 13 20) 403,75 11.501,85
CORURA (A) 14| 36| 422,69 15.130,57
LUGO 4 11 99,33 3.764,99)
OURENSE 4 8 434,00) 17.740,52)
PONTEVEDRA 13| 30] 421,11 16.626,27|
GALICIA 35 85 387,07, 14.645,18)
MADRID 327 402 309,64 16.777,8§
MADRID 327 402 309,64 16.777,86
MURCIA 26| 44 440,44} 19.283,44
MURCIA 26 44 440,44] 19.283,44|
NAVARRA 31 47| 370,83 18.200,04
NAVARRA 31 47 370,83 18.200,04|
IRIOJA (LA) 10 9| 222,43 11.450,43
LA RIOJA 10 9 222,43 11.450,43
ALICANTE/ALACANT 27 37| 277,15 11.494,04)
CASTELLON/CASTELLO 9 12 258,43] 10.476,41
VALENCIA/VALENCIA 45 57 468,49 17.666,15
COMUNITAT VALENCIANA 81 108) 392,81 15.381,24
ARABA/ALAVA 11] 21 323,44 16.070,84|
GIPUZKOA 26| 33 235,30) 12.043,04
BIZKAIA 38 59 354,92 20.929,29)
PAIS VASCO 75 113 297,33 16.325,14
CEUTA of 1 591,00 7.658,46'
CEUTA 0 1 591,00 7.658,46]
MELILLA 0| 1 0,00) 0,00)
IMELILLA 0 1 0,00 0,00
ITOTAL NACIONAL 1.188] 1.709 335,70 15.570,23
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Tabla 21: Cuidado de menores afectados por cancer o enfermedad grave. Agregado de mutuas de accidentes de trabajo
y enfermedades profesionales de la Seg. Social. Total regimenes. Acumulado al mes de diciembre. Ejercicio 2015

AMBITO GEOGRAFICO _Nu.mero de procesos Numero Fie procesos en IDu_ram_on media de procesos Ggstq medio por proceso
iniciados en el periodo vigor al final del periodo finalizados en el periodo finalizado en el periodo
[ALMERIA 15 17 582,00 23.630,79
CADIZ 27| 43 286,19 9.675,79
CORDOBA 18 24 387,53 17.026,42]
GRANADA 27 34 322,44 13.764,89
HUELVA 7 11 107,00 2.728,19
3AEN 19 29 462,80| 16.471,81]
5 sz i e
SEVILLA ’ R
209 .
[ANDALUCIA 302 404,51 15.549,63
JHUESCA 6 10| 394,33 14.161,02,
TERUEL 5 5 367,75 11.187,34
ZARAGOZA 29 48 389,29 16.678,80
IARAGON 40| 63 386,75 15.694,58
ASTURIAS 26| 36] 449,05 17.219,43
ASTURIAS 26| 36| 449,05 17.219,43
ILLES BALEARES 51 68| 315,15 14.288,83)
ILLES BALEARS 51 68| 315,15 14.288,83
IPALMAS (LAS) 16| 31 478,71 21.156,56]
SANTA CRUZ DE TENERIFE 25 25 174,56 6.917,90
CANARIAS 41 56 316,50 13.332,79
CANTABRIA (SANTANDER) 20| 23 367,14 18.191,04
CANTABRIA 20| 23 367,14 18.191,04
AVILA 4 5 0,00 0,00
BURGOS 10 22 513,90 20.674,1
LEON 11 16 213,90) 8.034,5§
PALENCIA 3] 4 494,20 27.048,09
SALAMANCA 19 25 409,56 12.677,60)
SEGOVIA 4 5 180,00 6.678,40)
SORIA 2| 2 343,50 16.557,67]
\VALLADOLID 18 33 283,00 9.314,84]
4 5 410,67| 21.174,50§
ZAMORA 75 117 362,06 13.426,48
CASTILLA Y LEON
ALBACETE 12 17 342,67 12.929,78'
CIUDAD REAL 5 6 292,33 9.437,6§
CUENCA 2 2 195,00 7.977,01]
GUADALAJARA 9| 13| 278,75 12.331,39
ToLEDO 21 26| 319,25 13.217,444
CASTILLA-LA MANCHA 49 64 304,87 12.178,33
BARCELONA 291 393 334,61 17.556,60)
GIRONA 29 42| 269,23 11.774,10
LLEIDA 14 16 270,00 12.110,46
T ARRAGONA 23 30) 196,85 9.265,11]
CATALURA 357 481 316,54 16.198,68'
BADAJOZ 12 11 361,92 11.787,13}
CACERES 8 11 323,00 11.037,26
EXTREMADURA 20| 22 352,19 11.708,57
CORUNA (A) 32 54 521,44 20.344,34)
LUGO 6 13 434,00 18.066,41]
OURENSE 4 7 252,50 8.149,53]
PONTEVEDRA 16 32 375,29 15.385,36]
GALICIA 58 106 418,36 16.534,97
MADRID 392 559 357,56 19.708,08]
MADRID 392 559 357,56 19.708,05
MURCIA 37 63 345,21 15.532,22]
MURCIA 37 63 345,21 15.532,22
NAVARRA 43 57 465,33 22.907,35]
NAVARRA 43 57 465,33 22.907,35
IRIOJA (LA) 12 14| 321,57 11.731,88'
LA RIOJA 12 14 321,57 11.731,8§
ALICANTE/ALACANT 30 40) 472,36) 18.664,41
CASTELLON/CASTELLO 10 14 536,17] 14.329,96
VALENCIA/VALENCIA 56) 89 406,39 15.249,45
COMUNITAT VALENCIANA 96 143 443,90 16.433,99
ARABA/ALAVA 9 24 749,88 35.092,43
GIPUZKOA 43 4§ 235,00) 11.629,36
BIZKAIA 38 71 309,10 17.187,244
PAIS VASCO 90| 143 331,43 17.306,25
CEUTA 0| 1 0,00 0,00
CEUTA 0 1 0,00 0,00
MELILLA 0 1 0,00 0,00
IMELILLA 0 1 0,00 0,00
ITOTAL NACIONAL 1.616} 2.319 361,96 16.839,87
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Tabla 22: Cuidado de menores afectados por cancer o enfermedad grave. Agregado de mutuas de accidentes de trabajo
y enfermedades profesionales de la Seg. Social. Total regimenes. Acumulado al mes de diciembre. Ejercicio 2016

. NUmero de procesos en Duracién media de los .
Ambito Geogréfico .l\.lu_mero de procesos vigor al final del periodo procesos finglizados enel G_astr_) medio por proceso
iniciados en el periodo considerado periodo finalizado en el periodo
ALMERIA 12 22 455,57 20.220,42
CADIZ 31 5§ 371,73 14.389,414
CORDOBA 20| 35 305,73 12.768,97]
GRANADA 19 31 288,47 13.189,39
HUELVA 17, 24 287,38 9.240,10)
IJAEN 14 30 451,38 18.275,27]
MALAGA 46 84 471,14 19.286,07]
SEVILLA 73 123 382,63 14.517,24
ANDALUCIA 232 407, 384,95 15.367,92]
JHUESCA 10| 13 207,5 7.815,57
TERUEL 2 § 75 2.678,39
ZARAGOZA 66| 70) 322,51 14.470,19
ARAGON 78 89 302,98 13.173,22]
ASTURIAS 35 60 451,87 19.804,87]
ASTURIAS 35 60 451,87 19.804,87]
JILLES BALEARES 74 99 430,24 19.247,09
IILLES BALEARS 74 99 430,24 19.247,0§
IPALMAS (LAS) 20| 36 368,73 16.085,98
SANTA CRUZ DE TENERIFE 25 44 202,67 7.691,67
CANARIAS 45 80 306,46 12.467,09
(CANTABRIA (SANTANDER) 13 25 397 18.259,8.
CANTABRIA 13, 25 397| 18.259,8
AVILA 5 5 133,5 4.370,44
IBurGos 19 36| 627,17] 24.969,09
| )N 21 27 199,09 8.464,93)
PALENCIA 8| 11 187 8.110,40)
SALAMANCA 10| 27 521 16.908,64
SEGOVIA 4 7 405| 15.661,79
SORIA El 5 41 2.056,94
VALLADOLID 27| 50) 452,33 18.539,64
ZAMORA 5 § 503,75 21.813,69
CASTILLA Y LEON 102 174 380,39 15.131,19
ALBACETE 18 27 258,71 10.337,5¢)
CIUDAD REAL 7l 9 135,75 4.631,69
CUENCA El 3 599 20.800,4
GUADALAJARA 14 21 562,8] 25.034,1;
TOLEDO 24 39 252] 10.847,2
CASTILLA-LA MANCHA 66 99 317,36 13.102,65)
BARCELONA 380) 531 350,24 18.589,24
IGIRONA 35 56 247,94 10.978,00)
LLEIDA 12 21 470,78 20.556,63
TARRAGONA 36| 51 404,21 18.674,5(
CATALUNA 463, 659 350,24 18.083,45)
BADAJOZ 17 18| 269,83] 7.647,99
CACERES 5 15 849,5 31.487,24
EXTREMADURA 22 33 352,64 11.117,64
CORUKA (A) 41 75 426,8| 16.581,59
LUGO 12 1§ 152 6.056,3
(OURENSE 5 7] 540,75 17.895,23
PONTEVEDRA 35 48| 541,21 22.596,64
GALICIA 93 148 446,82] 17.718,42]
MADRID 504 762 317,39 17.521,99
IMADRID 504 762 317,39 17.521,99
MURCIA 39 74 430,67 19.249,20)
IMURCIA 39 74 430,67] 19.249,20)
NAVARRA 38| 69 287,21 14.618,7
INAVARRA 38 69 287,21 14.618,7;
IRIOJA (LA) 10 19 3645 14.993,07
LA RIOJA 10) 19 364,5 14.993,07]
ALICANTE/ALACANT 49 5§ 316,06] 13.999,00)
CASTELLON/CASTELLO 16) 25 168,4 6.384,27]
VALENCIA/VALENCIA 93 120 395,45 16.433,44
COMUNITAT VALENCIANA 158 203 358,32 15.042,82]
ARABA/ALAVA 16| 29 290,7 15.543,19
GIPUZKOA 63 68 274,67 14.031,79
BIZKAIA 52 95 372,97] 21.153,94
IPAIS VASCO 131 192 312,86 16.969,88)
CEUTA 0 1 0 qd
CEUTA 0 1 0 o
MELILLA 0 1 0 d
IMELILLA 0 1 0
ITOTAL NACIONAL 2.103,00 3.194,00 350,63 16.721,29
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Tabla 23: Cuidado de menores afectados por cancer o enfermedad grave. Agregado de mutuas de accidentes de trabajo
y enfermedades profesionales de la Seg. Social. Total regimenes. Acumulado al mes de diciembre. Ejercicio 2017

. NUmero de procesos en Duracién media de los .
Ambito Geogréfico .l\.lu_mero de procesos vigor al final del periodo procesos finglizados enel G_astr_) medio por proceso
iniciados en el periodo considerado periodo finalizado en el periodo
ALMERIA El 19 231,5 9.759,94
CADIZ 11 63 695,83] 29.494,53
CORDOBA 6] 34 234,86 10.221,49
GRANADA El 35 0| q
HUELVA 9 32) 324 9.862,2)]
IJAEN 1 31 500) 20.336,624
MALAGA 16 94 352,78 13.554,21f
SEVILLA 15 124 502,94 19.751,74
IANDALUCIA 64 432 422,08 16.978,79
JHUESsCcA 3| 14 394] 16.289,40)
TERUEL 1 7] 0 q
ZARAGOZA 12 68§ 428,62] 20.142,11f
[ARAGON 16 89 424 19.266,29
[ASTURIAS 11 64 236,75 11.062,54
ASTURIAS 11 64 236,75 11.062,54
JILLES BALEARES 13 100) 538,54] 25.084,14
JLLES BALEARS 13 100) 538,54 25.084,14}
IPALMAS (LAS) 12 45, 28§ 1.222,79
SANTA CRUZ DE TENERIFE 9 43 531,8 19.915,33
CANARIAS 21 88 447,83 18.081,73)
CANTABRIA (SANTANDER) 6] 29 626,33] 25.317,3
CANTABRIA § 29 626,33 25.317,31
AVILA 1 7 0l
IBURGOS 3 39 449 19.012,61f
| )N 5| 28 157,67] 5.915,19
PALENCIA 2 12 152 6.205,33
SALAMANCA El 30 ol q
SEGOVIA 1 8 2.086,00 74.168,7(
SORIA 2 6| 0 q
VALLADOLID 6] 51 247 10.564,47]
ZAMORA 4 10 ol q
CASTILLA Y LEON 27, 191 433,44 17.667,47]
[ALBACETE 5 2§ 212] 8.597,80)
CIUDAD REAL 1 9 179 5.497,25
CUENCA 1 5 0 q
GUADALAJARA 1 22) 0| q
TOLEDO 6] 45 0| q
CASTILLA-LA MANCHA 14 109 201 8.360,59
BARCELONA 121 595 402,61] 21.762,13
IGIRONA 6] 63 379) 15.477,59
LLEIDA El 23 153 6.224,5
[TARRAGONA 16 61 131,33 6.702,6
CATALUNA 146) 742 370,39 19.403,12]
BADAJOZ 4] 22| 461 13.081,5]
CACERES 2 13 692 26.991,1
EXTREMADURA 6 35 576,5 18.533,87]
CORUKA (A) 12 81 430,3 15.199,13
LUGO 2 19 20| 839,471
OURENSE El 10 0| q
PONTEVEDRA 71 56) 208 9.159,2)]
GALICIA 24 166 364,54 14.093,92]
MADRID 157] 864 286,72] 15.966,77]
IMADRID 157] 864 286,72] 15.966,72]
MURCIA 14 83 671,17 31.371,64
IMURCIA 14 83 671,17 31.371,6§
NAVARRA 13 76) 429,4 21.458,12
INAVARRA 13 76, 429,4 21.458,12
IRIOJA (LA) 4 20) 570,25 205723
LA RIOJA 4 20 570,25 20.572,30)
ALICANTE/ALACANT 6] 54 435, 1] 21.762,0
CASTELLON/CASTELLO 3| 26 202] 8.135,13]
VALENCIA/VALENCIA 34 137, 347,82 14.491,29
COMUNITAT VALENCIANA 43 217 360,26} 15.713,44
[ARABA/ALAVA [5 34 31 1.327,97]
GIPUZKOA 14 74 456,78 19.947,49
BIZKAIA 20 112 414,57 19.648,6¢f
PAIS VASCO 40 220 393,06} 17.855,6H
CEUTA 0| 1 0 q
CEUTA 0 1 0 o
MELILLA 0| 1 0 qd
IMELILLA 0 1 0
JTOTAL NACIONAL 619 3.527,00 381,18] 18.198,24
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