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JUNTA DE ANDALUCIA

CONSEIERIA DE HACIENDA Y ADMINISTRACION PUBLICA
Direccidn General de Recursos Humanos v Furcidn Plblica

INSTRUCCION 1/2015, DE LA DIRECCIGN GENERAL DE RECURSOS HUMANOS Y
FUNCION PUBLICA, RELATIVA A LA APLICACION DE LA RESOLUCION DE LA
SECRETARIA GENERAL PARA LA ADMINISTRACION PUBLICA DE 29 DE OCTUBRE
DE 2015, SOBRE COMPLEMENTOS PARA LA SITUACION DE INCAPACIDAD
TEMPORAL Y RETRIBUCIONES PARA LAS AUSENCIAS POR ENFERMEDAD O
ACCIDENTE QUE NO DEN LUGAR A INCAPACIDAD TEMPORAL

La Ley 3/2012, de 21 de septiembre, de Medidas Fiscales, Administrativas, Laborales v en maieria
de Hacienda Publica para el reequilibrio econdmicefinanciero de la Juntz de Andalucia, en su articulo 14,
modificado por la Ley 7/2013, de 23 de diciembre, del Presupuesio de la Comunidad Auttnoma de
Andalucia para el aho 2014, prevé una serie de supuestos en los que &l personal incluido en su ambio de
aplicacion, que legal o convencicnalmente fo fuviers reconocide, pueda percibir prestacionss
complementaras en situacion de incapacidad temporal,

Dichos supuesios se concretan para el personal de la Adminisiracidn General de la Junta de
Andalucia en el apartado 7 de la Instruccidn 1/2013, de 14 de anero, de la Direccidn General de Recursas
Humanos y Funcidn Publica, bajo la ribrica de «Circunsiancias excepcionales» que determinaran el abong
del cien por cien del complemento por incapacidad temporal.

En fecha 29 de octubre de 2015, se dicta Resolucion de la Secretaria General para Iz Administracion
Publica, sobre complemento para Ia situacidn de incapacidad femporal y refribuciones para las ausencias por
enfermedad © accidenie que no den lugar a incapacidad temporal, cuyo apartade quinto dispone gue se
dictaran ias instrucciones precisas para su aplicacion a cada clase de personal incluido en la misma

Se ha consicerado oportuno gue las instrucciones gue desarrollen fa refenda Resclucion comprendan
tanto los supuestos denvados de las enfermedades recogidas en su Anexo como dei resto de circunstancias
excepcionales previstas en el citado articulo 14 de la Lay 3/2012, con el fin de homogeneizar la forma da
acreditar la concurrencla de dichas enfermedades o circunstancias,

En virtud de la habilitacion conferida por ia Resolucion de iz Secretaria Genera! para ia Administracion
Pablica de 29 de octubre de 2015, vy en ejercicic de las competencias atribuidas por e articulo 16 del
Decreto 206/2015, de 14 de julio, por el que se regula la estructura orgénica de ia Consejeria de Hacienda v
Administracion Publica, esta Direccidn General dicta las siguientes instrucciones:

Primero.- Ambito de aplicacién.

La presente Instruccidn serd de aplicacidn al personal funcionario, de carrera e interino, que preste
servicios en la Administracion General de la Junta de Andalucia y en sus Instituciones, Agencias
Administratives y Agencias de Régimen Especial, ast como al personal laboral fijp, temporal e indefinide no
fijo, mcluido en el ambito del VI Convenic Colective del personal laboral de la Administracién de la Junta de
Andaiucia.

A los efectos de esta Instruccién se consideran instituciones el Consejo Consuliive de Andalucia, el
Conseio Audiovisual de Andalucia v el Consejo Econdmico v Social de Andalucia,



Segunde.- Documentacion justificativa.

La acreditacion ante el correspondiente drgano de gestion de personal dz la concurrencia de alguno
de los sunvesios que dan derecho al cien por cien del complemento por incapacidad {emporal v 2 las
retribuciones que corraspondan en caso de ausencia por accidente o enfermedad que no dé lugar a
incapacidad temporal habra de efectuarse en los siguientes términos:

1) Incapacidad temporal.

z} Mediante la presentacion de la documentacion relativa 2 Ia baja médica expedida y, en su c¢ase, los
informes meédicos, y demas documentacion gue justifique gque la situacidn de Incapacidad se encuentra
incluida en alguno de los supuesios excepcionales gue son causa del abono del cien por cien del
complemenio.

b} En los casos de incapacidad temporal por contingencia comun, referida 2 una patologia que
requiera ung intervencion quirdrgica, se presentara como documento acreditative y jurio a! parte de baja, el
infarme médico que reconozea la practica de iz intervencion quirlirgice. A estos efectos, seran validos los
justificanies e informes tanto de instifuciones sanifarias plblica como privedas, siempre que las
intervenciones quirtirgicas respondan a aclividades asisienciales comprendidas en la cariera basica de
servicios del Sistema Naciona! de Salud, a2si como las derivadas de presiaciones financiadas con recursos
propios del Senvicio Andaiuz de Salud.

¢} En el caso de incapacidad temporal por contingencia comtin referida a procesos que requieran
hospitalizacion, junto con el parte de baja se presentard justificante de fa misma emitido por el centro
hospitalario. A estos efectos, seran validos ios justificantes e informes tanio de instituciones sanitarias publice
cormo privadas, siemore gue 1a hospitalizacion responda a actividades asistenciales comprendidas en ia
carters basica de servicios del Sistema Nacional de Salud, asi como las derivadas de prestaciones financiadas
con recursos propios del Servicio Andaluz de Salud.

d} En los casos de incapacidad temporal por contingencla comun referida a alguna de las patologias
incluidas en el listado de enfermedades descritas en el Anexo, se presentara informe médico expresive de que
ta narsona se encuenira afectada por una de las enfermedades recogidas en dicho listado.

e} £n el caso de incapacidad temporal por accidente iaboral ¢ enfermedad profesiona! se acreditarg
mediante parte medico de bajs haciendo constar esta circunstancia, v en su caso, el correspondiente
documento de declaracidn de accidente laboral o enfermedad profesional. Respecto al personal que
pertenece a MUFACE, la contingencla profesional se acreditara mediante resolucion estimatoria del
expediente de averiguacion de causas.

i} En los supuesios de incapacidad temporal durani2 tratamientos de radioterapia ¢ quimioterzpia,
se aportaréa informe médice que acredite que el proceso de incapacidad temporal tiene lugar como
consecuencia de ins citados fratamientos.

gt kn el caso de incapacidad temporat durante el estado de gestacidn, se aportard informe meédico
gue acredite que el proceso de incapacidad temporai ha tenido inicio durante el estado de gestacion.

h} Cuande la incapacidad temporal este motivada por la situacion fisica o psicoldgica deriveda de la
viglencia de genero sufride por las empleadas plblicas, se aportard parte de baja o informe médico que
acredite gue el proceso ae incapacidad tempora! tiene fugar como consecuencia de dicha circunstancia.

i} En los supuestos en los que la intervencién quirirgica o fa hospitalizacidn se produzea una vez
iniciada l2 baja, siempre que sea consecuencia de la patologia por fa que se inicia ia baia, ef justificanie



correspondiente se adjuntard con el primer parie de confirmacion que se presente una vez se produzca 13
intervencion y/o hospitalizacion.

2) Ausencias por enfermedad o accidente que no den lugar a incapacidad temporal.

Mediante la presentacion de los informes médicos, y demas documentacion que ias justfiquen, en
facion de la causa que se alegue, de acuerdo con o dispuesto en el apartado 1, 2 excepcién del parte ce
baja.

3) Acreditacién mediante informe de la Inspeccién de Servicios Sanitarios.

La documentacion requerida en Jos apartados 1y 2 podra ser sustituida por informe emitido por 12
inspeccion de Senicios Sanitarios de la Junia de Andalicia, de conformidad con las funciones de la
Inspeccién de Servicios previstas en el Capitulo Il del Decreto 224/2005, de 18 de octubre, por el que se
aprueha el Reglamento de Ordenacién de la inspeccion de Sericios Sanitarios de la Junta ce Andalucia, en
los siguientes supuestos:

a) A peticién de Ia persona interesada. A taies efectos podré presentar al organo gestor de personal fa
documentacion que considere oportuna para que éste la remita a [a inspeccidn de Senvicios Santtarios. Con el
objeto de garantizar la proteccién de dafos persoriales la citada documentacién podra presentarse en sohre
cerrado.

b} Cuando requiera valoracion médica conforme se detalla en &l Anaxo.
¢} Cuando se trate de paiologias no previstas en ef Anexo.

iz inspeccién de Servicios Sanitaric podra recabar de los rganos correspondientes y de i2 propia
persona interesada los informes o documentos que considere necesarios.

La Inspeccién remitird su informe, gue tendré caracter vinculanie, en el plazo de ciez dias habiles af
respective Grgano competente en materia de gestitn de personal.

Tercero.- Proteccitn de datos de cardcter personal,

1 Las actuaciones de la Administracion de la Junta de Andalucia derivedas de lo dispuesic en &
presente Instruccién y el tratamiento de la informacion obtenida a fal fin, estdn sujetas a fas obligaciones
establecidas en la normativa vigente sobre proteccion de datos personales.

2 los datos de los que se tenga conocimisnto durante ia tramitacion prevista en la presente
Instruccion, estdn sujetos al secreto profesional v al deber de puardarios; obligaciones gue subsistiran aun
despuds de finalizer el correspondiente procedimiento v la vinculacion organica o funcionai con 1as unidades
que hubiesen intervenido en la misma.

. La entrega por la persona irteresada al érgano de personal del ejemplar correspondiente ce parie
médico de baja o de los informas justificativos mencionados en la instruccion segunda ira acompafada, de
conformidad con los articulos 6 y 7 de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccitn de Datos
de carécter Personal, de su consentimiento expreso para el tratamiento de los datos incluidos en esa
documentacion, cuyo fin exclusivo serd ta gestion por la Administracion de la Junta ds Andalucia de las
prestaciones economicas que correspondan por incapacidad temporal o ausencia por enfermedad o
accidente. De nc querer oforgar ese consentimento podra presentar la citada documentacion justificativa en
schre cerrado, procediéndose por ef respectivo organo gestor de personal a su remision a la Inspeceion de
Senvicios Sanitarios para la emision del correspondiente informe.



Cuarto.- Vigencia.
Las previsiones contenidas en la presente Instruccion surtiran efectos respecto de las situaciones de
incapacidad ternporal que se inicien v de las ausencias que se produzcan a partir de la fecha de su firma.

il
Sevilla, 30 e fictubre ce 2015
LA DIREG, Q‘%QENERAL DE RECURSOS HUMANOS
eat

-




ANEXO

LISTADO DE ENFERMEDADES GRAVES

Codigo CIE- [Enfermedad Criterio de melusidniexciusién T [Waloracion|
8-MC i | Médica I
10i0a 018 |Tuberculosis Exciuye: PPD positivo (795.51), PPD posifivosin |~ X
‘ tubercuiosis active (795,51) y reaccién inespecifica | |
i ala pmeﬁa de {a wherculosis sin tuberculnsis activa | %
B (795.61-795.52). |
042 infaccién por el virus de la inmunodeficencia  [Exciuye: estado de infeccion por VIH asintomatico | X 1
|hurmana {(V08) § |
| ~ exposicion a virus ViM (V01.78} ’ :
? i - svidencia serolégica no espacifica de VIH (795.7 1)% ;
i
EES Sarcoidosis AT b s iR AT
213? iEfectos tardios de la tubersulosis Valorar en funcion de la gravadadfuncionsiisad de | ¥ i
i ; Iarganafszafema 8n su apartaco correspongienie. | ;
430 a 488 Neumonias infesciosas (Esfén fambién incluidas |S6lo incluidas neumonias momphcadaa con SR It i
| ten ef apartado de respiratonit) asociacion a VIM, Neoplasias, Inmunodepresion o | 5
{ ; e precisen Hospitalizacién por Clinlea grave Pl Rt l
(1408208  |Neoplasias malignas o {
: A | ;
i = i 3
2102 228  [Tumores benignos Se incluyen aguetios que por tamafie v loealizacion | X i
§ { impliquen gravedad o alleracion de iz funcidn del 3
i érgano e il i
2308 234 __|Carcinomas in situ : : 0 R
1236 a 238 Neoplasia de evolucion incierla Se incluyen aguetfos gue conlievan alteracion de! ] X |
] | y estado general o de la funcién del drgane ,,1
1235 INeopiasia de naturaleza no especificada Se incluyen aquelios gque conltevan alferacion ost b i
| i e lestado general o de la funcion dal érganc ! |
i?Sﬂ,i 3 250.7|Diabetes melfitus con complicaciones f i B
| ,esoeciﬁcas i ‘
260.8 a 250 9| Diabetes meliius con otras complizacionas Se inciuye segdn valoracion de compiicaciones | X |
especificas o no especificadas. aspecificas Lz i ol ]
258018 Neoplasia endocrina maltiole tipo 1, tipo 1A v tipo 13 B
25803 1B i
12592 ISindrome carcinoide = # uii4
1270.1 Fenilcetonuria W RO 48
2710 ‘Giucogenosis i TR NPy ARE) “_iw;mww
12711 iGatactosemia . Sut A L b D
2712 lintolerancia hereditaria a la fructosa , : j
1277.0 IFibrosis quistica | N
{Z77.00 [Fibrosis quistica sin ilso meconial | Ay ]
{27701 Fibrosis quistica can ilec meconial L )
[277.02 FQ con manifestaciones pulmonares | o LT
27705 IFQ con manifestacionss gastrointestinaies ] 1% )
277.09 \FQ con ofras manifestaciones g
2773 [Amilcidosis ek AT
1277.30 Amiloidosis no especificada B _ X
{277.31 Fiebre mediterranea familiar i G
\277.39 Otra amiioidosis e i)
(2775 IMucopolisacaridosis SoNE RS
2717 Sindrome X dismetabolico : =
27785 Trastornos de la oxidacion de los acidos grasos c *_Mif
(277 26 Trastomos peroxixémicos % h ot
27787 Trastornos del metabolismo mitocondrial ' E =
273 \Trastornos que implican el mecanismo Sa incluyen lss formas graves % T}
tinmuniterio | B __m__i
280 {Anemias por carencia ds hiermo Solo anemias graves segdn clasificacien OMS o R ek,




£ _'_w_‘_u_m:f'}:‘f 28 Briemias por carencias FS@IL! anemzas graves sagin clasificacion UMS ML“ A ¥
Anzmizs hemoiiticas s hereditarias |Sélo anemias graves segiin ciasficacion OMS | =
Anemias hemoliticas adquiridas r%io anemias graves segun clasificacion OMS | X |
|Anemiz apiastica y otros sindromes de [Solo anemias graves sequn clasiicacion OMS T
{neuticienciz medular i i
Oh &S anemias ¥ anemias no especificadas S¢ip anemias graves segin clasificaciaon OMS | X 1,
i euironenia Sdlo se incluyen neutropenias graves (<500 ] A |
| Imicrolitro) i i |
128 @ 209 'Psicosis organicas, olras psicesis. N i
13003 {Trastomn obsesive "ornpuiswo S
1301.2 ITrastomo esquizoide de la personalidad FORSTRR TR L o o i R e e
{307.1  |Anorexianerviosa __Solo las graves > * T raa!
{207,561 [Bulimia nervicsa Solo las graves 4 iy S
(320 2 328 Enfermezdades inflamatlorias del Sistema FHEET) )
i ‘nenvioso central | !
|331 (Otias degeneraciones cerebrales . e I i
|33z {Enfermedad de Parkinson i ]
1333.0 |Clras enfermedades degenerativas de los 7
i i \ganglios basales _ ;’ :
1333.4 iCorea ds Hunglinion i a1
1\,% 5 {Otras coreas g T
33 'Paralisiz cerebral aletoide : _"WT“ e e
§3_34 Enfermedad espinocerebelosa <3 % (AR
;3"3_5 ”"n*‘umsdad Eie ‘as f*éiuiaa cﬁaf asta anterior ' A I '
5 i :
5.0 Blene s & ot
9.01 ' sl e trk ‘ ‘ i
.539 G2 [Cefalcac en racimo cronica bt ‘ Ry : T
(340 [Escierosis s maltiple s 5 Fae ™
{341 a 3419 Olras enfermedades desmislinizantes del y i
] sistama nervioso ceniral i
‘3»% 2.92 iHemipisifa v hemiparesia 7
1343 i Paralisis cerebral infantil e
1248 iEpliapsia y casis recurrentes Solo epilepsias refraciarias resistentes & T i
| ! tratemiento. ¥ " ‘:
347 a347.11 Ca‘ta:ﬁ giia y narcolepsia i Rl ‘ j
(348 | Offas en‘ennedades cercbrales g {Valorar en funcian de la gravedad. T s |
350 | Traglomos del hervio trigéming I e
(357 " “Trastomos del nervio facial ¥ = T
{357 .81 ‘Palineuritls desmielinizante inflamatoria cronica i K it~
1358 ' Trastomos mioneurales 4 e
1259 mstmﬁaa musculares y oiras miopatias ; |
1391 Figbre reumatica con afectacion cardisca_ |Griterios clinicos, laboraionios y serologla T
502 {Corez Reumética " |
|402 Cardiopatia hipertensiva con insuficiencia cardia [Sélo estadios Iil y IV segin NYHA Xo o
if*ﬁ?’« iEnfermedad del ofion hipertensiva cronics S¢lo se incluye estadios HiL IV y V. T
1404 iEnfermedad cardiaca y renal cronica Sélo estadios 1l y IV segtin NYHA 1 iy
| (hinariensiva ; !
1410 alis'd ispfa i agudo de miocardio S6la proceso agudo .;m i
B Shgina de peono __|86io se incluye con confirmacién diagndstica. [ e
415 Enfenmedad Cardiaca y pulmoner aguds | ' ] iRy —dg
420 Pericardliiis aguda i YT
;dz’t Endocarditis agudz v subaguda Neam I
457 Wiccarditis aguda R ]
1423 Enfermedad pericardica otras S S n =%
425 Wiocardiopatia Solo se Incluye con artmia grave o dishunaion T
| __iventricular * i
428 insuficiencia cardiaca Sélo sstadios Hll y IV segin NVHA g
430 Hemorragia subarachoidea ==
1431 Hemorragia infracraneal P iy e A —t
1432 Hemorragia intracraneal otras i e g o,
433 {Oclusion y estenosis de las arterias G ) ;
: ‘precersbrales | i |
434 {Oclusion anterias cerebrales ] e e
- — SRNEESE SR ... 5.




441 IAneurisma gorta R i PR e
1442 ~lAneurisma otros |
{480 a 486 ‘Neumomas infecciosas Séxo a8 mviuyen ; formes graves segun iz SEPAR. | X
i iNo se incluyen las neumonias adauiridas en ia !
| i icomunidad i
14502492  |Enfermedad Pulmaonar obstructiva erénica. 1Solo se incluye EPOC grave segin clasificacion | =
f ISEPAR Wi ATRA A PN SR, [
483.01 Asma con staius asmatico Sdloen tas muy g:atf& | K 1
483,11 Asma intrinseca con siatus asmalico | X i X :
{483.21 \Asma obstructiva cronica con siatus asmatico e ol
1493.91 iAsma no especificada con status asmatico e _i_ X
1494.1 |Bronquiectasia con exacerbacion aguda mYET g g
’5" 0 EEPIRITIAL 5 2 - el ¥ ; . TR ) A
{811.1a511.8 lsuresia con derrame | o Gt A
512 INeumotérax o N A . SRR Y
1513 {Absceso de puimén y mediasting i He A
1518 \Fibrosis puimonar inflamatoria e i i)
516 Oira neumopatia alveolar y parietoaiveciar i i 4
fﬁi 7 Neumopatia en enfermedades clasificadas bajo | 1
oiros conceptos i L ]
18 'Cras enfermedades pulmonares Valoracion segun gravedad. ; {0 R X A
lsza 01 [Nucositis (vicerosa) debida a tratamiento 1
i lanfineopidsico {0 Yttt
!530 ’Eﬁfermedades dei Bsofago Sélo si presentan hemorragia, costruccion ylo i ¥ i
{ | perforacién, o son comslicaciones oe f %
| | e esofagostornis S Sl A
I5%1 | Ulcera gastrica S I ISaly sf presentsn hemerragia, obstrucelon v/ pﬂr‘qr;fgl_ﬁ_;_ﬂqjh ! _4
832 {Ulcera duodenat 1S6lo si presentan hemorragia, 0bstrucsion y/o ' X {
e | iyl \perforacion K Aoach ‘“‘“'““‘"“il
1543 Ulcera pephsa sitic no especificado Sélo sf presentan hemorragia, obstruccitn yio { X
? | AR perforacion. § |
534 Ulcera gasiroyeyunal Soio si presentan hemorragia, obstrussion yio i bt i
| perforacion, e | i
1535 |Gastrits y duodenitis Sdio s presentan hemorragia, ebstruccion y/o Frsng i
Tt {perforacion. | it Pl
585 Enteritis reglonal {Enfermedad de Crohn) Saio Casos graves segln indies Truslove- “Witls i X
e r e __|modificado para EC. A
{556 {Coflitis uicerosa Solo casos graves clasificacion M‘m*ma' e g
1567 éF’erttﬁﬂfﬁg J AR T
1570 " |Necrosis hepética aguda y subaguda z 3 ) R
‘é?‘i Enfermedad hepética y cirosis cronicas Saio se incluye: Puntuacién B y C de casficacion A
o ide Child Pugn. i ; .
%5?2 Absceso hepatico v secusias de enfermedad ] i
! hepatica cronica o S et
{574 a 575 Colelitiasis v otros trastornos de la vesicula biliar iSéio se incluye cuando presentan colecisiilis aguda f X i
i | i3t iyffe oDsiruceion i { _mi
(577.0 2 577 1 |Pancreatilis aguda y cronicas _ | : v i)
580 & 588 {anrms sindrome nefrotico y nefrosis S6io 86 Inchuyen aquelias con estadio de gravedad | | X |
! : 3ab. I 35 i
{718 ‘Enfermadades sistémicas dei teiide coniuntive _ [Stlo graves PN R |5 X
{711.0 Ariritis pidgena A o e B
i713.1 Artropatia asociada con enfermedades gty TN
L gastrointestinales salvg las infecciones L S s b B ¢ yiad
{7135 Artropatia asociada con trastornos neuroldgicos e s
714 Artritis reumatoides y oiras pofiartropatiae : Pt alied
i inflamatorias . %
[7206.0 Espondliiiis anquilosante | k HaT Lo VAR,
1728.11 IMicsiis osificante progresiva ; i R RSO
7283 ' Artrogripasis 5 A ¥ Fasiaa
[728.88 IFascitis necrotizante RS SRR T P
1730.0 |Osteomielitis agudas _ eaa.
{7301 [Osteomieiitis cronicas 4L T B
3"&,2 [Otras anomatias congénites del sistema } egun valoracion especiica SRR )
: \nervioso central Sk | |
1800 Fractura boveda créneo e S anil Tated |
B \Fractura base eranso B i : E_ﬂ% 7 j




802 iFractura de huesos faciales |80lo s@ incluyen fracturas abiertas o mulfiples N
304 {Fractura de cranes y cara miltinles | ! |
1805 |Fractura de columna vertebral sin mencion de ] ‘
| ltesidn de fa méduta espinal | ?
gq?;g“a 807.4 | ~raciura de costilias v esterndn Sélo se incluyen fracturas abiertas o multiples = 7 |
18075 a 307 8!Fraciura os laringe y fraques ! 177 noaie|
{808 2828  |Fraclura de pelvis, mal definidas de huesos del | Sdlo se incluyen fracturas ablerias o maitipies T” X |
{tranco, de miembro superior y de miembro { ;
‘ Lintenar |
1830 2 839 |Luxaciones S Sdlo se incluyen luxaciones abjertas o méltiples | X |
842 iEsguinces y torcaduras de mufiecs y mans = REEE
{844 {Esguinces y forceduras de rodlila y piema i3 <o R N
845 |Esguinces y torceduras de tobilic y pie ! X i
851 2 854 |Lesiones iniracrancales Se excluve ia Commaocién (S50) ' i
1860 Neumoibrax y hemotérax fraumatico ;
i
|

1861 2 868 Lesion intema de t0rax, abdomen y pelvis






