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| MUTUALISTAS

Il PRESTACIONES SANITARIAS
1 Asistencia sanitaria
2 Concierto 2018-2019
2.1 Eleccién de prestador de asistencia sanitaria
2.2 Los servicios ofertados en el concierto
2.3 Prestacioén por actividad asistencial
2.4 Prestaciones adicionales
2.5 Seguimiento del concierto: Comisiones Mixtas

3 La gestidon concertada de la asistencia sanitaria en el exterior
4 Concierto sanitario 2020-2021
5 Prestaciones sanitarias complementarias
5.1 Prestaciones dentarias y oculares
5.2 Prestacion ortoprotésica
5.3. Otras prestaciones
5.4 Prestaciones sanitarias gestionadas directamente por MUFACE
6 Tarjeta Sanitaria Europea
7 Seguimiento de las prestaciones sanitarias

lIl PRESTACIONES FARMACEUTICAS

1 La receta electronica
1.1 La receta electrénica publica
1.2 La receta electronica concertada
2 El Plan de Mejora de Farmacia 2018-2019
3 Prestaciones farmacéuticas
3.1 Consumo farmacéutico mediante receta
3.2 Uso racional de medicamentos
3.3 Consumo y aportaciones de sujetos activos y pasivos
3.4 Asistencia farmacéutica hospitalaria
ratuidad de medicamentos en caso de accidente de trabajo o enfermedad profesional.

PRESTACIONES SOCIALES

de proteccidn sociosanitaria

r hijo con discapacidad

condémicas en los casos de parto multiple
ion formativa

s de incapacidad temporal
e gran invalidez

10 Subsidio por def
11 Ayuda al sepelio
12 Reconocimiento de pensio ondo Especial

V ACTIVIDAD INSTITUCI L .
1 Atencion e informacién al mut

2 Protagonismo de las direcciones a

3 Participacién en actos institucional

4 Colaboraciones y premios
5 Alianzas

I
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1 Presupuesto de gastos
2 Presupuesto de ingresos

VIl ORGANIZACION

1 Arquitectura institucional

2 Recursos humanos

3 Plan especial de accesibilidad oficinas SSP
4 Organizacion de los servicios provinciales
5 Mecanismos de control y evaluacién interno
6 Revision de actos administrativos

7 Administracion digital

8 El patrimonio de MUFACE
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PRESENTACION DEL SECRET ESTADO DE POLITICA TERRITORIAL Y

FUNCION PUBLICA

FALTA FOTO

LOS AVANCES LOGRADOS DURANTE 2019 por M
organizativo, dan cuenta de la clara voluntad de la Mut
publico que destaca por su innegable calidad y eficiencia.
De todos los logros que han quedado registrados en esta
histérico de que MUFACE haya superado por primera vez e
beneficiarios forman ya un colectivo cercano al millon y medio de
duda, el proceso modernizador de la Mutualidad emprendido en 20
guedado claramente consolidado en este ejercicio.

Han sido muchas las mejoras conseguidas durante 2019, como el inicio de de la receta
electrénica para mutualistas de opcion publica en distintas comunidades -qu i
toda Espafia-, o la tramitacion electronica para la solicitud de ayudas de la
oculares, que ha supuesto un gran avance dentro del proceso de digitalizacion en
Mutualidad.

En lo que respecta al futuro, también es necesario resefiar el gran logro que ha su
Concierto sanitario 2020-2021. Un trabajo que no ha sido facil pero que aporta, sin
estabilidad al modelo MUFACE.

Es importante reconocer la gran labor llevada a cabo por los responsables y el resto de los em
MUFACE en la consecucion de estos objetivos. Un equipo bien preparado para llevar a cabo el import
reto de consolidar la Mutualidad como

ejemplo de organizaciéon moderna y comprometida con sus mutualistas, a fin de ofrecerles siempre
mejor asistencia sanitaria y farmacéutica posible y una agenda de prestaciones sociales que responde
las necesidades de especial proteccion que se demandan, primando siempre los casos en los que se dé
una situacion de mayor vulnerabilidad econémica.

el plano asistencial como en el
2.en un referente de servicio

cabe resaltar el hecho
lares, que junto a sus
s beneficia, sin
Iso y que ha

FRANCISCO HERNANDEZ SPINOLA
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CARTA DE LA DIRECTORA

FALTA FOTO

S| HUBIERA QUE RESUMIR A GRANDES
la indiscutible mejora de la calidad asistencial y 3| proceso de modernizacion han
marcado el ejercicio. Pero no podemos olvidarnos de g Ue el afio en el que MUFACE super6
por primera vez en su historia el millén de titulares, haste olectivo, incluyendo a los beneficiarios,
de casi millén y medio de mutualistas. Los mismos que se Ve iCi el concierto sanitario 2020-
2021, aprobado en diciembre de 2019 y cuya elaboracié arte de la atencién de la
Mutualidad durante todo el afio.

De estos logros da cumplida cuenta la Memoria 2019, en la
pormenorizada todas las actividades realizadas durante el ejercicio
Consejo General de MUFACE. No olvidemos que este documento es uno d
cuales la Mutualidad cumple con su compromiso de transparencia y rendicio
Durante 2019 se han ido cumpliendo casi todos los objetivos marcados en PI
ha supuesto desde su inicio un punto de inflexion en cuanto a la transformacion 'y
Mutualidad. Pero también ha servido este ejercicio para empezar a marcar las bases
estratégico de MUFACE 2020-2023. Unas pautas de actuacion que reforzardn nuestro
mutualistas para proporcionarles la mejor cartera de asistencia sanitaria y farmacéutica
proteccion social que responda lo mejor posible a sus necesidades.

2019 por la Mutualidad, diria que

nera exhaustiva y
aprobacion del

La implantacion de la receta electronica para mutualistas de opcién publica en distintas comu
auténomas; las mejoras en el copago farmacéutico y en las ayudas por hijo discapacitado y parto multig
tramitacion electronica de las prestaciones dentarias y oculares, o la integracion en el teléfono 060 y 16
primeros pasos para la cita previa en los servicios provinciales, son otros de los objetivos conseguidos en
2019 y que también quedan consignados en esta Memoria.

Una labor que no habria sido posible sin la decidida apuesta por la digitalizacion de los distintos departamentos
de la Mutualidad, orientada a facilitar todo tipo de trdmites y el acceso al catalogo de servicios. Un proceso de
modernizacion que se ha consolidado gracias a la enorme aportacion del equipo humano de MUFACE. Desde
aqui reconozco publicamente su esfuerzo por asimilar el cambio de cultura organizativa que exigen los nuevos
tiempos, y asi poder seguir ofreciendo con la mayor calidad posible la prestacion del servicio a nuestros
mutualistas.

MYRIAM PALLARES CORTON
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HITOS 2019

Entre los numerosos objetivos alcanzadessen este ejercicio, destacan aquellos que
apuntalan la vocacién de servicio gublico“de la Mutualidad, intentando siempre
acercarse a la excelencia en la prestacion‘dela asistencia sanitaria y la proteccién social
de los mutualistas:

ENERO
Mejoran las ayudas por hijo discapacitado y'parté multiple

Las ayudas por hijo o menor a cargo con discapacidad y porpasto multiple, gestionadas
por MUFACE, experimentan un significativo increment@ durante 2019,

FEBRERO
Gestidn colaborativa entre servicios provinciales

La mejora en la red de Servicios Provinciales precisa de alcanzar el equilibrio en las
cargas de trabajo. El analisis del volumen de gestion de las oficinas con mayofy menor
carga de expedientes y la gestion colaborativa entre ellas a través de encomiendas de
gestién ha permitido agilizar los tiempos de respuesta

en la tramitacion de 14.000 expedientes de prestaciones complementarias.

MARZO
Prestaciones dentarias y oculares por via electrénica

Se implanta la tramitacién electronica para la solicitud de las prestaciones dentarias y
oculares, que son las mas demandadas -el 77% del total-. S6lo para aquellos mutualistas
gue no son funcionarios en activo se habilita una via presencial durante tres meses al afio
y se elimina la obligacién de aportacion de originales en papel.

ABRIL
Tramitacion electrénica de Incapacidad Temporal

La Resolucion de 1 de abril de 2019, de la Mutualidad General de los Funcionarios Civiles
del Estado, para la tramitacion electrénica de los expedientes de Incapacidad Temporal
establece la obligatoriedad de la comunicacion electronica entre los 6rganos de personal y
MUFACE, lo que reduce los plazos de tramitacién y pago del subsidio a los mutualistas.
Esta medida, enmarcada en el Plan de Reforma de la IT, supone la digitalizacion del
procedimiento interno de gestion, que mejora el servicio prestado a los mutualistas.

MAYO

Recursos humanos: concursos de movilidad

El interés en ampliar la dotacion efectiva de los recursos humanos de la Mutualidad se
materializé en la convocatoria de dos concursos de movilidad -en mayo y noviembre- con
un gran éxito en términos de participacion y de cobertura.

JUNIO
Mejoras en el copago farmacéutico

En el &mbito de la proteccion social, encuadrada dentro de las prestaciones asistenciales,
se han mejorado las ayudas para el copago farmacéutico. Como novedades, se amplia el
periodo cubierto por la ayuda al copago de 6 meses a 1 afio; se habilita el canal electrénico
para su solicitud y se elimina la aportacion de facturas del gasto farmacéutico. Se logra
asi un procedimiento mas sencillo y comodo para el solicitante.

El presupuesto de estas ayudas ascendio a 567.500 € y la ejecucion presupuestaria
alcanzo el 98,56%, la méas alta hasta el momento.

También en este mes se puso en marcha el canal electrénico para la solicitud de las
Aytdas de Sepelio.

JUIO
Receta electronica publica Cantabria 'y Aragon

El 1 de'julio, tanto el Servicio Cantabro de Salud (SCS) como el servicio Aragonés de Salud
integraron en sus, sistemas de receta electronica (RE) a los mutualistas de dichas CCAA que
han optado per el sistema sanitario publico para recibir la prestacion de la asistencia sanitaria.
Esta medida es fruto del convenio firmado entre MUFACE y estas dos CCAA. En noviembre
se suma@ también Asturias, en virtud del protocolo suscrito este mismo afio.

Ademas, durante 2019 se ha suscrito otro convenio para la integracién de los mutualistas en
receta electronica con Andalueia yssprotocolos de integracién con Madrid, Murcia, Galicia,
Navarra y Castilla ka Mancha:

Aragon, Cantabria y Asturiashson, junto con Extremadura en 2014, las tres primeras
Comunidades Autbnomas en.poner.ef marcha esta medida que supondré la incorporacion de
casi 30.000 mutualistas al Sistema de receta eléctronica.

AGOSTO
Nueva directora general

La salida del director general en el mes dé julioge 2019, determind que la suplencia
en el ejercicio de las funciones directivas recayera en la Secretaria General, Myriam
Pallarés Corton, hasta su nombramiento coma@ Directora Gehnesal en el Consejo de
Ministros de 28 de enero de 2020.
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SEPTIEMBRE
Avance digital en la afiliacion masiva

El avance en la transformacién digital ha eentinuado a lo largo de 2019 en una doble
perspectiva: externa e interna en la mejoraw evolucion de los procedimientos de
trabajo y en los servicios prestados a‘losymutualistas.

El 24% de incremento del uso de medios telematicos €on respecto al afio anterior
expresa nitidamente los resultados del esfuerzo de la Mutualidad en su digitalizacion

Buen ejemplo de ello es la puesta en marcha del preeeso de afiliacion masiva,
encuadrado en el Proyecto 12 del Plan de Impulso e implantade,en 2019. A través de
la colaboracion entre MUFACE y

las CCAA se trata de facilitar la afiliacion por medios telematicas a los mutualistas,
fundamentalmente docentes, tras la superacién de los correspondientes sistemas
selectivos.

Mediante este procedimiento se incorporaron a la Mutualidad en 2019 los 22.551
nuevos mutualistas docentes no universitarios, de los cuales un 78% eligio asistencia
sanitaria por el canal electrénico.

OCTUBRE
MUFACE supera el millén de titulares

Por primera vez en la historia de la Mutualidad se supera la cifra histérica del millén
de titulares. En concreto, 1.008.735 titulares y 477.861 beneficiaros, que conforman
un colectivo total de 1.486.596 afiliados (datos a 31-12-2019). Una evolucion positiva
gue se apoya, principalmente, en la mejora de las ofertas de empleo publico de los
ltimos afos.

Otro dato a destacar en este crecimiento neto del colectivo es que el alza se basa en
el considerable aumento de los titulares y que la edad media de las nuevas
incorporaciones no llega a los 35 afios, lo que prueba la evidente fortaleza del sistema,
pues son ellos los que soportan el modelo.

NOVIEMBRE
Integracion en el 060 e inicio de la cita previa

El incremento y satisfaccion de los mutualistas requiere la atencion constante de la
Mutualidad. En esa direccion es importante destacar dos acciones realizadas en
2019: la integracidon en el teléfono 060 y el comienzo de la implantacion de la cita
previa a traves dicho numero y la sede electronica para la atencion presencial al
mutualista.

El sistema de cita previa viene avalado por la mejora sustancial que se produce en la
organizacion de los equipos de las oficinas provinciales y en la eliminacion de los
tiempos de espera del mutualista para ser atendido.

El proyecto se inicia en noviembre de 2019 en el Servicio Provincial de Cdérdoba,
incorporandose poco después Sevilla y Alicante. Esta iniciativa esta llamada a
extenderse a otros servicios provinciales en 2020.

La mejora de la atencion personalizada al mutualista también ha estado presente a
través de la integracion en el teléfono 060. Se establecio la articulacion del servicio
de la Oficina de Informacion al Mutualista (OIM) a través del teléfono 060 de la AGE,
distribuyendo las areas de actividad de ambos centros informativos en razon al tipo
de consulta, de mayor o menor especificidad, que formula el mutualista, facilitando
asi una optimizacion de recursos en tiempos de espera y en la calidad de las
respuestas.

DICIEMBRE
Nuevo concierto sanitario y reduccién de plazos

La elaboracién y aprobacién del concierto sanitario 2020-2021, ha centrado una parte
importante de la atencion de la Mutualidad en 2019. Este nuevo concierto supone un
incremento de la prima fija del 4,5% y recoge, entre otras mejoras, novedades en los
tratamientos oncoldgicos, la futura puesta en marcha de un comparador de medios
ofre€idos por las distintas aseguradoras, el proyecto de Carpeta Personal de Salud,
gue incluira los informes médicos y resultados de pruebas diagnosticas del paciente,
0 el desarrollo de la receta electronica en el &mbito privado.

Durante este ejercicio se ha mantenido vigente el concierto 2018-2019. Un aspecto a
deStacar en lagestion del mismo ha sido la agilizacion y reduccion significativa de los
plazos de resolucion de reclamaciones, en linea con el objetivo previsto en el Plan
del Impulso. Se han incentivado los procesos de resolucion de reclamaciones de
manera directa.con la entidad disminuyendo la tramitacion en 25 dias de media
durante 2019

Muface, un compramisoscolectivo

Una vez mas, los resultadesyobtenidos en el afio 2019 responden al esfuerzo y
dedicacién de cada una'de,las‘personas,que trabajan en la Mutualidad, materializando
asi el compromiso colectivamenteasumido,con‘el, proceso de cambio en el que esta
inmerso MUFACE.

6] 123



LA MISION, VISIO

La Mutualidad General de F ona
publico encargado de prestar asist
adscritos. Se crea por la Ley 29/1
Funcionarios Civiles del Estado, con
Administrativo de los funcionarios civiles

La Mutualidad esta adscrita al Ministerio de Pt
de la Secretaria de Estado de Politica Territorial V°§
General.

Tiene una plantilla de 823 empleados distribuidos en u
y 7 Oficinas Delegadas implantada en todo el territorio na
una Oficina de Informacion al Mutualista y con la sede electroni

MISION

Asegurar al colectivo de mutualistas el acceso a las prestaciones sanitaria
en las mismas condiciones que el resto del Sistema Nacional de Salud,

asi como facilitarles un amplio abanico de prestaciones sociales y economicas,

finalidad de satisfacer sus necesidades, contando con un equipo humano de calidad
atencion al publico como sefia de identidad.

VISION

LORES DE MUFACE

del Estado (MUFACE) es el organismo
ia y social al colectivo de funcionarios
e_junio, sobre Seguridad Social de los
tio el sistema de Mutualismo

uncion Publica, a través
on rango de Direccion

icios Provinciales
plementa con

Ser un organismo eficaz y eficiente, dentro de un marco de transparencia propio de una
administracion moderna, que se distinga como un modelo de excelencia en cuanto a calidad
de la gestion, aprovechando las nuevas tecnologias, y que contribuya al progreso sostenible
del sistema sanitario espafiol.

VALORES

Vocacion de servicio publico. MUFACE trabaja por y para el colectivo de funcionarios
y familiares afiliados, garantizando la calidad del servicio publico y utilizando, para ello,
los medios mas eficientes.

Calidad de la gestion. Se da prioridad a la simplificacion de los procedimientos
administrativos, garantizando un servicio mas eficiente, a tiempo, responsable, y
buscando la mejor percepcion de los mutualistas, a través de la mejora continua.
Colaboracion con otros agentes. MUFACE lidera la unidad de accion del mutualismo
administrativo, mantiene una politica de colaboracion con las entidades aseguradoras

concertadas, y se coordina con el resto del Sistema Nacional de Salud, en el entorno del
Ministerio de Sanidad, las Comunidades Auténomas e INGESA.

Relevancia de las personas. Lo mas importante para la MUFACE son sus mutualistas,
en activo o jubilados, y sus familiares afiliados. La calidez, cordialidad y respeto en el trato
son nuestra sefa de identidad.

Compromiso con el personal de la Mutualidad. MUFACE cuenta con un equipo
humano con una gran vocacion de servicio publico. El buen servicio al mutualista pasa
por una adecuada gestion de los recursos humanos, cuyas bases son la comunicacion,
la motivacion, el compromiso y el desarrollo profesional con las personas de la
organizacion. El trabajo en equipo, la capacidad de adaptacioén a los cambios de manera
positiva y creativa y la mejora de las condiciones de trabajo son principios esenciales de
la Mutualidad.

Protagonismo de las direcciones provinciales. La atencion directa al publico, el
contacto humano con el mutualista, se desarrolla en las direcciones provinciales. Por eso,
y porque aseguran la igualdad de la asistencia sanitaria y social en el territorio, las
direcciones provinciales son piezas clave del modelo.

Visibilidad. MUFACE es patrimonio de los funcionarios publicos y debe difundir los
servicios que presta, y las novedades que promueve, para que el colectivo tenga
conocimiento de sus derechos y responsabilidades.

-
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2018-2019 DATO
ANUAL

AVE DE UN BALANCE

El Plan de Impulso 2017-2020, ha si
en su proceso de transformacion y mo

or la_que MUFACE ha transitado

LOS FUNDAMENTOS DEL PLAN

Se trata de un cambio de tecnologias, de recursos
trata de un cambio de cultura organizativa que quiere
de cuatro décadas y proyectarla hacia un futuro, que
realidad compleja, digital y global.

na institucion de mas
través de una

12 lineas de accion y 25 proyectos enfocados a un cambio de cultura
organizativa: una mejor gestion interna para una mejor asistencia al
mutualista.

Potenciar una agenda de proteccion social que dé respuesta a
situaciones de necesidad de mutualistas y beneficiarios.

Promover la innovacion, incorporando las nuevas tecnologias que
permitan a los mutualistas el acceso a sus prestaciones de manera
agil y sencilla, las 24 horas del dia, los 365 dias del afio.

La planificacion de la actividad de la Mutualidad se agrupa

orno a

estratégicos: mejorar el servicio prestado a los mutualist
interna de la Mutualidad.

El primero de los objetivos, de caracter externo, se fundamenta en la p
funciones de la Mutualidad como organismo gestor del Sistema
Administrativo. La Mutualidad existe para cumplir las funciones para las que
poniendo por encima de cualquier otra consideracion los intereses de los mutualista
beneficiarios.
El segundo de los objetivos, de caracter interno, constituye en realidad una herramie
facilitara que pueda alcanzarse el primero y fundamental. Se trata de mejorar, modernizar,
coordinar y adoptar las herramientas de gestidn necesarias para que puedan prestarse lo
servicios con la utilizacion de los recursos en la forma mas eficiente que en cada momento
sea posible.

Dentro del Plan de Impulso se han disefiado doce orientaciones o0 ejes que estan permitiendo
alcanzar esos objetivos estratégicos:

1.- Mejora de las prestaciones y servicios de la Mutualidad.

2.- Puesta en valor del modelo MUFACE.

3.- Extension de las Tecnologias de la Informaciéon y la Comunicacién (TIC), con
incorporacion de los servicios digitales comunes de la AGE.

4.- Unidad de accion de las tres mutualidades administrativas y establecimiento de alianzas
en el entorno.

5.- Mejora del posicionamiento y visibilidad de la Mutualidad.

6.- Relevancia de las personas.

7.- Proteccion de los mutualistas y seguimiento de ejecucion de los conciertos.

8.- Definicién y seguimiento del colectivo.

9.- Gestion eficiente de los recursos.

10.- Protagonismo de las direcciones provinciales.

11.- Simplificacion y agilizacion de procedimientos.

12.- Reduccion de la conflictividad.

La modernizacion de la Entidad: puesta en marcha de nuevos
procedimientos y trdmites digitales como es la receta electronica

Crear una politica de recursos humanos en que sea protagonista la
stion del talento, la motivacion y la formacion de las personas que lo
an, logrando un alto grado de cualificacion profesional y humana.

-
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Una gestidon presupuestaria destinada al mutualista
LOS RESULTADOS DE

Para asistencia sanitaria del mutualismo administrativo se han destinado 1.462,07
Récor ) millones de euros, -el 84% de un presupuesto de gastos total de 1.740,59 millones de
euros-, y para prestaciones sociales y economicas del mutualismo administrativo,
278,45 millones, un 16% del presupuesto de gastos total. Tan solo el 2% del presupuesto
icio se aproxima al 1,5 cubre gastos de funcionamiento y personal.

alistas con respecto a

En el afio 2019, el colectivo al que la
millones de afiliados, 1.486.596, Se increme
2018

Los titulares sobrepasan la cifra de un millén, situan
en la cifra mas alta registrada en los afios de vida de la

No consecutivo

. Una agenda de proteccién social acorde a la necesidad de mutualistas
735 titulares).

d(1. y beneficiarios

. Una docena de programas con enfoque social para ayudar al mutualista en su ciclo vital.

Reclamaciones sanitarias: cada vez se presentan menos y amitan

7,6 millones de euros destinados a Programas para ayudas sociosanitarias.

La mejora general de prestaciones y una gestion més personalizada y has de 33,2 millones de euros para ayudas por hijo discapacitado a cargo.

hecho caer las reclamaciones en el ambito del concierto sanitario de una .
drastica. EI numero de reclamaciones presentadas en Comisiones
Provinciales sobre la asistencia sanitaria dispensada por las entidades concertade
tuvo una disminucion del 22% (1.814 reclamaciones en Comision Mixta Provincial)
respecto a 2018. Del total de reclamaciones, el 8,99% se elevaron para estudio y
resolucion a la Comisién Mixta Nacional.

de 46.000 expedientes tramitados de proteccion social.

avance significativo en la incorporacion de nuevos

Ademas, se ha agilizado su tramitacion en casi 25 dias de media. cedimientos a la cartera digital de la mutualidad

Extension de la receta electrénica publica

2 las prestaciones complementarias mas demandadas,

Las CCAA de Cantabria, Aragon y Asturias se han unido a Extremadura en la receta
sponde al 77% del total de las prestaciones). Entre las

electronica publica. dentari_as y oculiar
prestaciones sociale

fallecimiento de un be aS|stenC|aIes de caracter econémico
destinadas a atender dete 9 necesidad no cubiertos por otras
Culminacién de fases para laimplantacién de la receta electronica prestaciones, en casos de f _ a hacerles frente; la notificacion de
concertada resoluciones de subsidio dé Ia gestion de documentos electrénicos
i tos de colectivo destaca el alta de

beneficiarios en el proceso de alta d

La complejidad en la implantacién de la receta electronica concertada requiere verificar
unos requisitos técnicos, finalizados en 2019. Se ha integrado el colectivo privado de

MUFACE en la base de datos del Sistema Nacional de Salud. 018/19

Finalizacién del plan de m
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El plan ha concluido con éxito
la Mutualidad se ajusta
informaron el plan de mej

tacion farmaceutica que en la actualidad brinda
mendaciones del Tribunal de Cuentas que

us cuadros, al medir la
Impulso. Una nueva

cultura de MUFACE se apoya la motivacion
consecucion de indicadores alineados con los obj
vision de la organizacion que pone en el centro a la

Eficiencia organizativa: La colaboracion entre servi

Se agiliza la tramitacion de 14.000 expedientes, que corres
servicios provinciales con mayor volumen de gestidn, transfiri
encomienda de gestion a los doce servicios de menor carga.

Mejor informacion y atencion al mutualista. Un protocolo de
Comunicacioén

Se institucionaliza el envio de correos informativos a los mutualistas.
Colaboracion sistematica del Portal Funciona, el Punto de Acceso General —PAG-
y también de los sindicatos que asisten al Consejo General, como elementos de
difusion de primer orden.

Alianza de la OIM con el teléfono 060 de la AGE distribuyendo las areas de actividad
de ambos centros informativos en razon al tipo de consulta, de mayor o menor
especificidad, que formula el mutualista, facilitando asi una optimizacién de recursos.

5,2 millones de visitas del portal www.muface.es Un incremento del 38,51%
respecto a 2018.

15,8 millones de paginas descargadas. Unincremento del 32.20% respecto a 2018.

-
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La Mutualidad General de Funcionarios Civiles del Estado (MUFACE) es el organismo publico
encargado de cubrir la asistencia sanitaria y farmacéutica, asi como otras contingencias
sociales (incapacidad temporal, situaci riesgo durante el embarazo, incapacidad
permanente parcial y gran invalidez, discapacitado,...) a los funcionarios civiles
adscritos.

Los funcionarios y sus beneficiarios
asciende a 1.486.596 afiliados, de los cug
beneficiarios.

31 de diciembre de 2019,
on titulares y 477.861 son

018, se aprecia que el
, mientras que el numero
S un incremento de
iden tendencias
| mayor acceso

namero de titulares experimenta un incremento de 23
de beneficiarios disminuye en 10.913 personas. La va
12.955 mutualistas con respecto a 2018. En la disminucio
a largo plazo como la baja natalidad y, en los ultimos afios
de beneficiarios al mercado laboral.

ac S CO

2019: NUEVA SUBIDA DE TITULARES DE MUFACE

Estas cifras sitian a 2019 como un nuevo afio en el que MUFACE reg
neto del colectivo. En ello ha incidido de manera decisiva la incorporacion
fruto de los procesos de estabilizacion de empleo y de las ultimas Ofertas de E
acercandonos a un colectivo de millon y medio de personas. De ellos, mas de
primera vez en la historia de la Mutualidad son titulares, prueba evidente de la forta
sistema, porque son los titulares los que soportan el modelo.

COLECTIVO DE MUFACE 1976 - 2019
TENDENCIA
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Figura 1.1. Tendencia del colectivo de Muface desde el afio 1976 hasta 2019.

En el grafico, habitual en las memorias de la Mutualidad, se muestra la evolucion del nUmero
mutualistas (titulares y beneficiarios) desde diciembre de 1976 a diciembre de 2019. Se puede
observar que el colectivo total de MUFACE reanuda su crecimiento en el Gltimo semestre de
2018. Si bien el numero de beneficiarios ha seguido descendiendo en ese periodo, a causa
del descenso en la natalidad y del mayor acceso al mercado laboral.

ACCION DE MEJORA DEL ALTA MASIVA DE
NUEVOS MUTUALISTAS

Se trata de un proceso asociado a los proyectos 12 y 13 de Plan de Impulso, que es esencial
para la Mutualidad, ya que el ingreso de nuevos mutualistas es la garantia de pervivencia y
futuro del organismo.

Se desarrolla entre febrero y diciembre de 2019 y su oportunidad viene determinada por la
alta afluencia de potenciales mutualistas como resultado de las ofertas de empleo publico, y
en el marco del Plan de Estabilizacion de Empleo Publico.

Como paso previo, se revisa el modo en que se procesa tradicionalmente el alta y acogida de
‘/os mutualistas, a través de una encuesta dirigida a los servicios provinciales.

e persigue facilitar el acceso dando un mejor servicio y una informacién de mayor calidad y
) nalizada (se contacté con los nuevos mutualistas a través de email en un 82% de los
la par que conseguir cuotas mas altas de tramitacion electronica.

lo de la accién de mejora involucra a todos los servicios provinciales y la Oficina de
n al Mutualista -OIM- , asi como los érganos de personal y seleccion de la
tracion/Central y de las administraciones autonémicas (docentes de primaria,
daria yuniversidades).

Se generaron ademas contenidos informativos “ad hoc” para estos nuevos afiliados tanto en
la pagina 'web (Guia de Nuevos Mutualistas) como a través de sindicatos docentes, Portal
Funciona o Punto de Acceso General.

Finalmente, se realizo u
en la cual el serviciopre
en su consolidacién futt
susceptibles de ello.

de satisfaccion entre el personal docente recién afiliado,
Mutualidad obtuvo un 7 sobre 10, lo que permite pensar
ejora continua de los aspectos que se han evidenciado

@s MUTUALISTAS

eografica, su edad, sexo, tipo de
algunas de las variables que
oteccion de la Mutualidad.

vinculacion con la entidad o su situeé

informan para la toma de decisién de las paliticas d
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A nivel provincial, la ratio de be
provincia de Alava, hasta un ma
ratio en el conjunto nacional

por titular varia desde un minimo de 0,28 en la
gue se alcanza en Melilla. El valor medio de esta
5 iarios por cada titular.
La Comunidad Autbnoma con mayo
314.421 personas, seguida de Madri
protegido son las Ciudades Auténom
protegidas, respectivamente, y La Rioja con 9

Andalucia, cuya proteccion se extiende a
r el contrario, las de menor colectivo
n 4.770 y 4.971 personas

CA.
<

-

%
>
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| COMUNIDADES AUTONOMAS SERVICIOS PROVINCIALES TITULARES BENEFICIARIOS TOTALES B/T
Hombre Mujer Total Hombre Mujer Total Hombre Mujer Total
CA.ANDALUCIA Wi ¥ \ 94.200 103.684 197.884 50.408 66.129 116.537 144.608 169.813 314.421 0,59
ALMERIA 7.046 8.967 16.013] 4.049 4.756 8.805 11.095 13.723 24.818 0,55
CADIZ 13.899 14.038 27.937 7.115 9.844 16.959 21.014 23.882 44.896 0,61
CORDOBA 9.170 10.406 19.576 4.785 6.562 11.347| 13.955 16.968 30.923 0,58
GRANADA 13.199 13.198 26.397 6.370 8.297 14.667| 19.569 21.495 41.064 0,56
HUELVA 5.005 6.312 11.317| 3.215 4.003 7.218 8.220 10.315 18.535] 0,64
JAEN 7.661 8.108 15.769 3.665 5.296 8.961] 11.326 13.404 24.730 0,57
MALAGA 17.106 18.476 35.582 9.093 11.630 20.723 26.199 30.106 56.305 0,58
SEVILLA 21.114 24.179 45.293 12.116 15.741 27.857 33.230 39.920 73.150 0,62
CA.ARAGON _13.579/gi l7.614 31.193 5.705 7.537 13.242 19.284 25.151 44.435 0,42
HUESCA 2.114 3.299 5.413] 979 1.158 2.137| 3.093 4.457 7.550 0,39
TERUEL 1.525 1.819 3.344 844 941 1.785 2.369 2.760 5.129 0,53
ZARAGOZA 9.940 12.496 22.436 3.882 5.438 9.320 13.822 17.934 31.756 0,42
CA.PRINCIPADO DE ASTURIAS 10.923| 14{056 24979 3.977 5.670 9.647 14.900 19.726 34.626 0,39
ASTURIAS 10.923 14.056 24.979 3.977 5.670 9.647 14.900 19.726 34.626 0,39
CA.CASTILLAY LEON 35.502 38.584)), 74,086 11.626 16.978 28.604 47.128 55.562 102.690 0,39
AVILA 6.810 4.132 10,942 976 1.383 2.359 7.786 5.515 13.301] 0,22
BURGOS 3.512 4.748 8.260 1.325 1.690 3.015] 4.837 6.438 11.275 0,37
LEON 5.445 6.929 12.374 1.962 2.832 4.794] 7.407 9.761 17.168 0,39
PALENCIA 2.011 2.528 4.539 803 1.143 1.946 2.814 3.671 6.485 0,43
SALAMANCA 5.415 5.584 10.999 1.787 2.961 4.748 7.202 8.545 15.747 0,43
SEGOVIA 2.143 2.681 4.824 924 1.188 2.112 3.067 3.869 6.936 0,44
SORIA 1.372 1.771 3.143 557 694 1.251 1.929 2.465 4.394 0,40
VALLADOLID 6.458 7.522 13.980 2.505 3.763 6.268| 8.963 11.285 20.248 0,45
ZAMORA 2.336 2.689 5.025 787 1.324 2.111 3.123 4.013 7.136 0,42
CA.CASTILLA LA MANCHA 20.003 24.347 44.350 10.363 13.638] 24001 30.366 37.985 68.351 0,54
ALBACETE 4.598 5.359 9.957| 2.492 3.106 5.598 7.090 8.465 15.555 0,56
CIUDAD REAL 5.354 6.272 11.626) 2.542 3.626 6.168 7.896 9.898 17.794] 0,53
CUENCA 2.160 2.793 4.953 1.059 1.321 2.380 3.218 4.114 7.333 0,48
GUADALAJARA 2.336 2.918 5.254] 1.032 1.445 2.477) 3.368 4.363 7.731] 0,47
TOLEDO 5.555 7.005 12.560 3.238 4.140 7.378 8.793 11.145 19.938 0,59
CA.CANTABRIA 5.705 7.294 12.999 2.461 3.411 5.872 34.66 10.705 18.871 0,45
CANTABRIA 5.705 7.294 12.999 2.461 3.411 5.872 8.166 10.705 18.871] 0,45
CA.CATALUNA 39.149 66.014 105.163 21.498 23.866 45.364 60.647 89.850 150.527 0,43
BARCELONA 27.647 44.544 72.191 13.593 15.363 28.956 41,240 59.907 101.147 0,40
GIRONA 3.998 7.992 11.990 2.970 3.158 6.128 6.968 3,150 18.118| 0,51
LLEIDA 2.904 5.296 8.200] 1.707 1.981 3.688| 4.611 P20 4 11.888]14 | 109,45
TARRAGONA 4.600 8.182 12.782 3.228 3.364 6.592] 7.828 11.546 19.374] ' 0,52
CA.VALENCIANA 44.255 55.682 99.937 22.422 27.514 49.936 66.677 83.196 149.873 0,50
ALICANTE 15.078 18.721 33.799 7.290 8.940 16.230 22.368 27.661 50.029 0,48
CASTELLON 5.168 7.581 12.749 3.002 3.533 6.535 8.170 11.114 19.284] 0,51
VALENCIA 24.009 29.380 53.389 12.130 15.041 27.171 36.139 44.421 80.560 0,51




CA.EXTREMADURA

CA.GALICIA

CA.ILLES BALEARS

CA.CANARIAS

CA.LARIOJA

CA.MADRID

CA.REGION DE MURCIA

CA.FORAL DE NAVARRA

CA.PAIS VASCO

CIUDAD AUTONOMA DE CEUTA

CIUDAD AUTONOMA DE MELILLA

V' - 12.872 15.261 28.133 6.504 8.746 15.250 19.376 24.007 43.383 0,54
BADAJOZ 7.872 9.268 17.140 4.095 5.688 9.783 11.967 14.956 26.923 0,57
CACERES 5.000 5.993 10.993 2.409 3.058 5.467, 7.409 9.051 16.460 0,50

/ 27.915 39.211 67.126 13.207 16.109 29.316 41.122 55.320 96.442 0,44

CORURA, A 12.189 16.426 28.615 5.568 7.139 12.707 17.757 23.565 41.322) 0,44

LUGO 3.833 5.384 9.217 1.505 1.877 3.382 5.338 7.261 12.599 0,37

OURENSE 3.052 4.577 7.629 1.352 1.707 3.059 4.404 6.284 10.688 0,40

PONTEVEDRA 8.841 12.824 21.665 4.782 5.386 10.168 13.623 18.210 31.833 0,47

¢ 7.916 10.824 18.740 4.635 4.950 9.585] 12.551 15.774 28.325 0,51

BALEARES 7.916 10.824 18.740 4.635 4.950 9.585] 12.551 15.774 28.325 0,51

_19.496|m24.381 43.877 8.913 10.845 19.758 28.409 35.226 63.635 0,45

PALMAS, LAS 10.376 12,974 23.350 4.745 5.869 10.614 15.121 18.843 33.964 0,45

STA. C. TENERIFE 9120 18407 20.527 4.168 4.976 9.144 13.288 16.383 29.671 0,45

293 W 38 6.832], 1.241 1.615 2.856 4.176 5.512 9.688 0,42

RIOJA, LA 2.935 3.897 6.832 1.241 1.615 2.856 4.176 5.512 9.688 0,42

83.831 97.426 181.257 31.598 41.599 73.197 115.429 139.025 254.454 0,40

MADRID 83.831 97.426 181,257 31.598 41.599 73.197 115.429 139.025 254.454 0,40

15.026 18.509 38535 8.933 10.599 19.532 23.959 29.108 53.067, 0,58

MURCIA 15.026 18.509 33,535 8.933 10.599 19.532 23.959 29.108 53.067 0,58

4.222 6.540 10.762] 2.332 2.693 5.025 6.554 9.233 15.787 0,47

NAVARRA 4.222 6.540 10.762 2.332 2.693 5.025 6.554 9.233 15.787 0,47

9.424 12.646 22.070 2.587 3.623 6.210 12.011 16.269 28.280 0,28

ALAVA 1518 1.716 3.234 324 522 846 1.842 2.238 4.080 0,26

GUIPUZCOA 2.670 3.526 6.196 729 913 1.642 3.399 4.439 7.838 0,27

VIZCAYA 5.236 7.404 12.640 1.534 2.188 3522 6.770 9.592 16.362 0,29

1.709 1.217 2.926 762 1.082 (1,844 2.471 2.299 4.770 0,63

CEUTA 1.709 1.217 2.926 762 1.082 1.844) 2.474 2.299 4.770 0,63

1.651 1.235 2.886 884 1.201 [2.027 2,535 2.436 4.971 0,70

MELILLA 1.651 1.235 2.886 884 1.201 2.027 2.535 2.436 4.971 0,70

[ToTALES 450.313]  558.422] 1.008.735 210.056 267.805 477.861 660.360)826.227]  1.486.596 0,47

Tabla 1.1 Distribucién de titulares y beneficiarios por servicios provinciales
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DISTRIBUCION DE LOS
MUTUALISTAS POR SEX(

El nUmero de mutualistas mujeres S
10,72%, al de hombres.

nimero de mutualistas voluntarios y de titulares no
mutualistas muestran una tendencia a la baja del 4,79% vy

DISTRIBUCION DE TITULARES POR SEXO
2019
SEXO
COLECTIVO| PORCENTAIJE| % INCREMENTO
HOMBRES 450.313 44,64 1,26
MUJERES 558.422 55,36 3,38
TOTAL 1.008.735 100 2,42

Tabla 1.2 Distribucién de titulares por sexo

DISTRIBUCION DE LOS
MUTUALISTAS POR

SITUACION LABORAL

En 2019, el nimero de mutualistas en activo, 613.776, sigue
casi duplicando al de mutualistas jubilados, 354.488. El

edad media de los titularé

0,85%, respectivamente, aunque menor que en afos
anteriores.
- 19-18
A0 2019
SITUACION %
HOMBRE MUIJER TOTAL % INCRE.
MUTUALISTAS OBLIGATORIOS EN
ACTIVO O ASIMILADO 263.691 350.085| 613.776| 60,85|  1,94%
MUTUALISTAS OBLIGATORIOS
JUBILADOS 182.169 172.319| 354.488( 3514  3,68%
UTUALISTAS VOLUNTARIOS 623 550 1.173 0,12 -4,79%
BENEFICIARIOS CON
DOCUMENTOASIMILADO AL DE 3.830 35.468 39.298 3,9 -0,85%
AFILIACION

abla 1.3 Distribucién de mutualistas por situacion laboral

DISTRIBUCION DEL
COLECT!IVO POR GRUPO
DE FDAD

ha sido de 45 afos. La
i 57 afios y la de los

La edad media del colec

beneficiarios de 22 afios.
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La provincia con los ti
Bizkaia (64 afos) y la
es Avila (40 afios).

MUFACE de mayor edad es
menor edad media

o la edad media
a y Alicante Las
media del

Las provincias en las que mas
con respecto a 2018 son Gipuz
provincias que menos incremen
colectivo son Cuencay Navarra.

Avilay Ceuta son las provincias que dismin
del colectivo.

160.000

PIRAMIDE DEMOGRAFICA DEL COLECTIVO DE MUFACE
[ Total Colectivo
D Mujeres
B Hombres

140.000 31/12/2019
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Figura 1.1 Pirdmide demogréfica del colectivo Muface

Por lo que respecta a la piramide de beneficiarios, el grupo
MAas numeroso se encuentra entre los menores de 24 afios
(hijos sin actividad).

140.000

PIRAMIDE DEMOGRAFICA DEL COLECTIVO
DE MUTUALISTAS TITULARE DE MUFAC|
120000 31/12/2019

O Titulares

O Mujeres

DO Hombres

100.000

99 mas +

demografica del colectivo de mutualistas titulares

as estimaciones basadas en las
tivo de los ultimos afios, la edad
lares que se incorporan
los 31 afos. Se ha
ciados a estos titulares
0s 8 afos.
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El modelo de asistencid sanitaria de MUFACE es un sistema
de aseguramiento publico'de la salud en el que la prestacion
es alternativamente publica” (@ travésqgde los 17 servicios
autonodmicos publicos de saldd'y el INGESA) o concertada (a
través de concierto con entidadeséaseguradoras) a eleccion
del mutualista y que se caracterizapensu €ficiencia y calidad.

Como administracién sanitaria, respectog@e "su colectivo
protegido, garantiza el contenido de“la feartera comdn de
servicios del Sistema Nacional de Salud (SNS), cenferme a
lo que en cada momento se establezca por ja normativa
sanitaria de aplicacién general en todo el sistema,.si bienon
las especiales caracteristicas del modelo de“asistencia
sanitaria de la Mutualidad, definido por su n@fmativa
especifica.

La Mutualidad, también desarrolla la gestibn de las
denominadas prestaciones directas: reintegros especiales de
gastos de farmacia, reintegros de gastos de asistencia
sanitaria en el exterior, prestaciones complementarias y
reintegros de tratamientos especiales de asistencia sanitaria.

1 ASISTENCIA SANITARIA

La normativa especifica que rige el modelo de asistencia
sanitaria de MUFACE posibilita prestar la asistencia sanitaria
a su colectivo protegido bien directamente o por concierto con
otras entidades o establecimientos publicos o privados.

Al no disponer la Mutualidad de recursos sanitarios propios
para facilitar directamente la prestacion, ésta se lleva a cabo

a través de los conciertos que suscribe con las entidades de
seguro de asistencia sanitaria y el sistema sanitario publico.

Adicionalmente, MUFACE mantiene convenios de
colaboracion con las administraciones autonémicas gestoras
de la asistencia sanitaria. Los convenios se suscribieron para
el afio 2019 con los servicios de salud de Andalucia, Asturias,
Baleares, Castilla La Mancha, Castilla y Lebn, Catalufia,
Galicia y Madrid, y tienen por objeto la prestacion de
determinados servicios sanitarios a los mutualistas y
beneficiarios adscritos a entidades y residentes en el medio
rural. Ademas, existen otros instrumentos de colaboracion
cen algunas comunidades autbnomas para la prestacion de
funciones de asesoramiento e informe técnico sanitario a los
servicios provinciales de MUFACE.

2 SONCIERTO 2018-2019

Durante el ejercicio de 2019 se mantuvo vigente el concierto
de asisten€ia sanitaria suscrito para el periodo 2018-2019, el
28 de diciembre dem2047, con las aseguradoras Asisa,
SegurCaixa Adeslas;, DKV e Igualatorio de Cantabria.

El concierto 2018-2019¢ se elabard con el doble objetivo de
mejorar la calidad de la asistenci@ sanitaria prestada a
nuestros mutualistas Yy deggarantizar la sostenibilidad del
modelo MUFACE.
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El concierto supuso undncremento anual de la prima del 5,62
por ciento, alcanzande uny/presupuesto récord de 2.191
millones de euros, 114 millenesimas,quesel concierto anterior.
Comprende dos contratos: uno para la asistencia sanitaria en
territorio nacional, que asciende adnas de 2.161 millones de
euros; y un segundo, por un imporiegde unes 30 millones de
euros, que asume en exclusiva DKV y que‘cubre la asistencia
a los 7.773 mutualistas destinados o'résidentes en el exterior
y sus beneficiarios

El concierto garantiza en todo caso el nivel"asistencial de |a
cartera comun de servicios del SNS e incorpora una serigftle
novedades, entre las cuales cabe destacar las siguiéntes:

1. Establecimiento de dos periodos de cambie
ordinario (enero y junio), lo que amplia las
posibilidades de eleccion de los mutualistas y favorece
la competencia entre las entidades en la mejora del
servicio.

2. Impulso de la receta electronica. Se crea un nuevo
incentivo para fomentar la implantacion del proyecto
de receta electronica contemplado en el Plan de
Impulso de MUFACE vy su utilizacion por los médicos
de las entidades.

3. Potenciacion de la asistencia de nivel provincial y
grandes nucleos urbanos. El nivel Il de atencion

especializada - que incluye todas las capitales de
provincia, Ceuta y Melilla, y otras localidades o
agrupaciones urbanas de relevancia - se extiende a 13
nuevos municipios: Talavera, Alcala de Henares,
Torrejon de Ardoz, Alcorcon, Fuenlabrada, Moéstoles,
Gandia, Oliva, Lorca, Mérida, Almendralejo, Jerez de
la Frontera y El Puerto de Santa Maria. Ello implica
gue los mutualistas residentes en estas localidades
tienen acceso en ellas desde el 1 de enero de 2018 a
un buen numero de especialistas (neurologia,
urologia, neumologia, unidad de cuidados
intensivos...). El nivel Il suma un total de 60
localidades.

Mayor proteccion en las islas menores. Se elevan
los medios asistenciales de La Gomera, que pasa a
nivelal. Tanto a los mutualistas residentes en La
Gomera; como a los de Formentera y El Hierro, se les
abonalos.gastos de desplazamiento a otras islas para
recibir asistencia especializada.

Inclusion/de la Citugia robotizada y la radioterapia
intraoperateria. Permite el acceso de pacientes
graves a tecnicas quirdrgi€éas caracterizadas por una
recuperacion mas rapiday cémoda, evitando posibles
nuevas intervenciones.
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6. Urgencia vital &¢ 1125 Por un lado, se objetiva el

concepto de frnesgo vital segun los sintomas
apreciados en ellmemento én que se producen (y no
a posteriori, en el céntro sanitario). Por otro lado,
MUFACE colabora coniloséservicios de salud de las
CCAA que atiendan a l0s muitualiStas en situacion de
emergencia.

Mayor proteccion de nuestros mayores. Se crea un
incentivo que premia la fidelidad o“permanencia del
colectivo mayor de 65 afios adscrito a la entidad. Se
pretende que las entidades se esmeren emel semvicio
a los mayores y en ningun caso transfieran riesgos por
razon de la edad a otras entidades

Oferta de servicios sanitarios por encima de los
exigidos por el concierto. Se crea un incentivo para
gue la entidad pueda ofertar servicios adicionales
relacionados con la prestaciéon de asistencia sanitaria,
gue supongan una mejora del objeto del concierto.
Con ello se fomenta la sana competitividad entre
entidades para ofrecer servicios adicionales (salud
bucodental, aplicaciones de telemedicina, etc...)

Prohibicién de la transferencia de riesgos. Por
primera vez, se prohibe expresamente la transferencia
de riesgos entre entidades: que una entidad promueva
el cambio de adscripcibn a otra entidad de sus
mutualistas de tratamientos mas costosos. Esta

prohibicién conlleva una sancion para la entidad en
caso de incumplimiento.

10.Prohibicién de la diferencia de trato por el hecho

de ser mutualista. Se prohibe expresamente que el
mutualista reciba, por el hecho de serlo, un trato
diferente de parte de su entidad respecto de otros
asegurados privados (citas mas cortas, demoras en
agenda...). Esta prohibicion se acompafia de una
sanciobn pecuniaria a la entidad en caso de
incumplimiento, vinculada a las quejas que se
pudieran recibir.

Ademas, se incorporaron las siguientes mejoras:

Se amplia el periodo asistencial a recién nacidos hasta
el alta hospitalaria (y no sélo hasta los 15 dias desde
el naeimiento), lo que otorga cobertura a casos en que
es necesario realizar intervenciones quirdrgicas
posteriores,o realizar tratamientos sobre el bebé.

Se establece el derecho a la atencidn de urgencias en
centros_hospitalari@s publicos en situaciones criticas
agudas epn gue no haya centro concertado. Esto
mejora laiprotection en medio rural (municipios por
debajo de“20:000¢habitantes) y nivel I, en que las
entidades privadas no suelengeontar con centro para
urgencias.

Se establece la coberturafe los cuidados paliativos en
el domicilio del pacienté.

pAay 21| 123



4. Se amplian‘y especifican las terapias respiratorias en
el domicilio del paciente.

5. Se amplia la coberturagddontologica a los gastos de
ortodoncia de nino§ entre€ 6 y 15 afios por
maloclusiones severas.

6. Se incorpora la cobertura degtratamiento con suero
autologo.

7. Se impone el pago de una compensacion,a favor del
paciente por desplazamiento en véhiculo;particular o
taxi, en los casos en que la entidad nemhubiera
facilitado el transporte sanitario a“que estuvierd
obligada.

8. Se amplia para la dialisis la continuidad“asisténcial
para todo el &mbito temporal del concierto, al igual gue
los tratamientos oncolégicos y psiquiatricos. De ese
modo, el paciente tiene derecho a seguir siende
atendido por el mismo centro a pesar de que éste
abandone la entidad médica de aquel.

9. Los catdlogos pasan a ser digitales, aunque
manteniendo la obligacién de ofrecerlos en formato
impreso siempre que el mutualista los solicite. La
entidad debe poner a disposicion del Servicio
Provincial cinco catdlogos en formato papel para
consulta. El transito a catalogo digital exclusivo se
prevé que se produzca en el proximo Concierto.

10. Se clarifica y ordena el sistema de pago de la farmacia
de dispensacion hospitalaria, adaptandolo a las
recomendaciones del Tribunal de Cuentas. De una
parte, se garantiza que MUFACE se beneficie de las
mejoras de precio que obtenga el Ministerio de

Sanidad para el resto del Sistema Nacional de Salud,
en concreto con la figura de los techos maximos de
gasto. De otra parte, se establece que estos
medicamentos, que quedan excluidos expresamente
del objeto del concierto, seran adquiridos directamente
por los servicios provinciales a los servicios
farmacéuticos correspondientes, para garantizar la
rapidez en el consumo por el paciente.

11.Se avanza en el proyecto de reduccion de plazos de

resolucion de reclamaciones, previsto en el Plan de
Impulso. Asi, se desconcentran en los directores
provinciales las resoluciones en ausencia de acuerdo
gue versen sobre falta de disponibilidad de medios. Y
se recoge el compromiso de la Mutualidad de avanzar
progresivamente en la reduccion de plazos adoptando
las correspondientes medidas organizativas.

12.Por primera vez, se prevé la consideracion de los

lugares en los que residan habitual o temporalmente
los amutualistas como asimilados al domicilio, lo que
evitara problemas para mutualistas desplazados en
localidad diferente del domicilio habitual e internados
engesidencias, entre otros.

13.El textogarantiza'@'los mutualistas la vacunacion de

calendariofpara 10s grupos de riesgo de vacunas cuya
dispensacion ‘en’ el ambito del SNS deba realizarse
exclusivamenie “por-les, Servicios Farmacéuticos o
Centros Sanitarios autorizados y que estén
desprovistas de cupén preginto.

14.Se fija como garantia pafa elsmutualista el abono por

la entidad de los recargoS O mtereses de demora,
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relativos a rec s estimadas, desde la fecha
de reclamacio esentada por el mutualista (y

ASISA, Asistencia Sanitaria Interprovincial de Seguros, S.A.U.

DKY, Seguros y Reaseguros, Sociedad Anénima Espaiiola.

2.1 Eleccién de presta sistencia

sanitaria.

IGUALATORIO MEDICO-QUIRURGICO COLEGIAL, S.A de Seguros.

SEGURCAIXA ADESLAS, Sociedad Anonima de Seguros y Reaseguros.

En los meses de enero y junio, los |OD
S

beneficiarios con documento asimilado al de acion,
estén adscritos a los Servicios Publicos de 0
Entidades de Seguro de Asistencia Sanitaria, puede

O

el cambio de Entidad, por una sola vez en cada pe
ordinario de cambio.

282.967 28,73

Los titulares que no soliciten cambio continuaran adscritos a

. . , .. 122.026 12,39

la misma Entidad que lo estén a 31 de diciembre o, en su 4545 0.46
caso, a 31 de mayo de cada afio 356,655 36,21
.. . . 3.752 0,38

A 31 de diciembre de 2019, del total d_el colectivo nacional TOTAL ENTIDADES 260,945 7618
asegurado, un 77,10% correspondiente a 1.146.095 14564 5179

personas, estaba adscrito a alguna de las cuatro entidades
de seguro de asistencia sanitaria, mientras que el 22,90%, es
decir 340.411 personas, optaron por el sistema sanitario
publico. Esta proporcion mantiene la tendencia de los ultimos
afos.

D DE ADSCRIPCION
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Beneficiarios

Total colectivo

Entidad Sanitaria , Relacion )
Numero NUmero | % sobre total
Bene/Titula
ASISA 281.655 407.158 27,39%
DKV SEGUROS 122.712 190.171 12,79%
IGUALATORIO
4.578 0,45% 6.528 0,44%
CANTABRIA
ADESLAS 361.206 35,81% 534.465 35,95%
DKV
3.795 0,38% 0,52%
INTERNACIONAL
Total entidades 773.946 76,72% 77,10%
I.N.S.S. 234.699 23,27% 105.712 22,90%
Pendiente
regularizar 90 0,01% 0 0,01%
afiliacién
Totales 1.008.735 100,00% 477.861

Tabla 2.1 Numero de titulares y beneficiarios por entidades

*Colectivo incluido en el concierto de asistencia sanitaria Nacional'e
No incluye personal en el exterior.

*Pendientes de

regularizar

adscripcion:

nuevas

pendientes de elegir entidad o en proceso de cambio.

incorporaci

-

%
o
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ambio ordinario de entidad
unio, ejercieron su derecho
% del colectivo

Respecto a la posibili
durante los meses de
a este cambio, 38.9
afiliado.

ALTAS
Nam. Total altas tal Bajas | Diferencia
Cambios Enero = Junio
EESS
ASISA 6.082 2.216 8.298
DKV SEGUROS| 5.321 2.057 7.378

ADESLAS 9.107 3.133 12.240

IGUALATORIO

CANTABRIA 35 20 55 92 35 127

DKV

INTERNA CIONA 85 56 141 76 120 196

L

LN.S.S. 7.138 3.565 10.703| 4.844 1.957 6.801
Pendiente

regularizar 315 137 452 -452
afiliacion

Totales 27.768 11.047 38.815] 27.768| 11.047 38.815 0

Tabla 2.2 Cambios ordinarios de entidad producidos durante los
meses de enero y junio de 2019

2.2 Servicios ofertados en el concierto

La asistencia sanitaria que reciben los mutualistas de
MUFACE adscritos a entidades de seguro se presta

conforme a la Cartera de Servicios que establece el
concierto y se estructura en distintos niveles.

2.2.1.- LA ATENCION PRIMARIA

Es el nivel basico e inicial de la asistencia sanitaria. En el
analisis de los datos resulta llamativo el descenso
experimentado en el niumero de consultas a pediatras y
matronas que, desde 2016, ha sufrido una caida entorno al
20% y al 35% respectivamente.

Por otro lado en la atencién podologica se observa un
incremento equiparable al detectado en 2018, lo que
determina que en los dos ultimos afios esta prestacion
haya experimentado un aumento préximo al 20%.

%

Consultas 2018 2019 Variacion
18/19
Medicina de
- 4.742.406 @ 4.767.005 0,52
Familia
Pediatria 620.938 575.373 -7,34
’;nfermerl'a 1.173.941 1.175.014 0,09

10.489 8.659 -17,45

2.787.937 @ 2.808.301 0,73

11.219 9,39

Tabla 2.3 Actividad re
2018/2019

sionales. Comparativa
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2.2.2.- LA ATENCIO ALIZADA

n consultas o en
procedimientos

Incluye tanto la activida
régimen de hospitalizacio
terapéuticos y las pruebas diagn

Se organiza en cuatro niveles de a idos segun
criterios de poblacion general, nium ficiarios
residentes y distancia a nucleos urbanos €n los iste
mayor disponibilidad de recursos sanitarios a .

nivel incluye las especialidades que son exigidas en

niveles inferiores.

Nivel |

Anadlisis clinicos Fisioterapia

Obstetricia y ginecologis Pediatria

Oftalmologia Odontoestomatologia

Traumatologia

Nivel Il

Cardiologia Radiologia

Cirugia general Rehabilitacion

Digestivo Psicologia

Medicina Interna Hemoterapia

Otorrinolaringologia

Nivel lll

Alergologia Neurofisiologia

Angiologia y cirugia vasc Neurologia

Dermatologia Oncologia médica

Endocrinologia Psiquiatria
Reumatologia
Urologia

@ Cirugia toracica
Medicina nuclear
Neurocirugia

logia radioterdpica
)ﬁales
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El nivel | de atencion gspecializada es el correspondiente a
municipios con méas de 20.000 habitantes y que cuenten con
al menos 500 mutualistass

* En el nivel Il se incluyentmuni€ipios, de mas de 30.000
habitantes que tengan hospital privade.

* El nivel Ill se corresponde con |la“capital«de layprovincia, e
incluye también grandes nucleos de paoblacion.

PROVINCIA MUNICIPIOS Y AGRUPACIONES NIVEL Il
A Corufa Ames / Santiago de Compostela
A Corufia Ferrol / Nar6n
Almeria Almeria
Araba/Alava Vitoria-Gasteiz
Asturias Gijon
Avila Avila
Badajoz Almendralejo / Mérida
Burgos Burgos
Caceres Caceres
Cadiz Algeciras / Barrios, Los / Linea de la Concepcion, La
Cédiz Cédiz / San Fernando
Cadiz Jerez de la Frontera / Puerto de Santamaria, H

Castellon/Castelld

Almazora/Almassora / Castellén de la Plana/Castellé de la Plana

Ceuta Ceuta

Ciudad real Ciudad Real

Cuenca Cuenca

Gipuzkoa San Sebastian/Donostia
Girona Gerona / Salt
Guadalajara Guadalajara

Huelva Huelva

Huesca Huesca

Jaén Jaen
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PROVINCIA MUMNICIPIOS YA GRUPACIONES NIVEL I » Por Gltimo, las capitales de comunidad auténoma, junto con
Leon Le6n / San Andrés el Rabanedo alguna ciudad importante por volumen de poblacion, quedan
leida loida, integrados en el nivel IV.

Lu%0 190 Comunidad Provincia Municipios Nivel IV
Madrid Alcala de Henares / Torrejon de Ardoz Auténoma
Cérdoba Coérdoba
Madrid Alcorcén / Fuenlabrada / Méstoles
CA. Andakicha Granada Granada
Madrid Boadilla del Monte / Majadahonda /[#Rozas«de Madrid, Las ’ Malaga Malaga
Madrid Pozuelo de Alarcén Sevilla Sevilla

. . CA. Aragén Zaragoza Zaragoza

Melilla Melilla

CA. Principado de . .
Murcia Cartagena Asturias Asturias Oviedo

K Las Palmas Las Palmas de Gran Canaria
Murcia Lorca CA. Canarias
Tenerife Santa Cruz de Tenerife

Ourense Ourense CA. Cantabria Cantabria Santander
Palencia Palencia CA. Castila-la Albacete Albacete

Mancha
Pontevedra Pontevedra CA. Castilla y leén | valladolid Valladolid
Salamanca Salamanca CA. Catalufia Barcelona Barcelona
Segovia Segovia CA. Extremadura |Badajoz Badajoz

CA. Galici A Corufia A Corufa

H H . Galicia
Soria Soria Pontevedra Vigo
Tarragona Tarragona CA. lles Balears |lles Balears Palma de Mallorca
Teruel Teruel CA. La Rioja La Rioja Logrofio

CA. Madrid Madrid Madrid
Toledo Talavera de la Reina CA Region de - .
Toledo Toledo e e e
e o Navarra Pamplona
Valencia/Valéncia |Gandia / Oliva Navarra v
Zamora Zamora CA” Pais Vasco ) | Viz€aya/Bizkaia |Bilbao
piEenciadiienci Valencia/Valéncia
CA. Valenciana
, L, . . . Alicante/Alacant |Alicante/Alancat
Tabla 2.5 Nucleos de poblacién incluidos en el nivel Ill

Tabla 2.6 Nucleos de poblacion‘incluidos en el nivel
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2.3 Prestacion p@KaCiividad asistencial

En el marco de la organizacion sanitaria publica, el proceso
asistencial es el conjunto de actividades de los proveedores
de la atencidon sanitaria (eStrategias preventivas, pruebas
diagndsticas y actividades terapeutiéas) gue tienen como
finalidad incrementar el nivel de . salud y_el grado de
satisfaccion de la poblacién que <recibe 1as, servicios,
entendidos estos en un amplio $éntido™ (aspectos
organizativos, asistenciales, etc.).

2.3.1 ACTIVIDAD EN CONSULTAS EXTERNAS

A lo largo de 2019 se han mantenido los datos observad@s en
los dltimos afios en lo relativo al nUmero de consultas’a
especialistas, superando los seis millones. De igual modo se
mantienen Traumatologia, Oftalmologia y Ginecologia como
las especialidades mas demandadas, suponiendo una tercera
parte de las consultas realizadas por los beneficiarios de la
mutualidad.

2.3.2 ACTIVIDAD POR ESTUDIOS DIAGNOSTICOS

El nimero de pruebas realizadas se mantiene relativamente
estable en los distintos dmbitos excepto en el caso de los
Analisis Clinicos donde, desde 2016, se ha producido un
incremento de un 15% (casi tres millones de
determinaciones).

En el apartado de otras pruebas diagnosticas, en el que se
incluyen una gran variedad de examenes (pruebas alérgicas,
endoscopias, electrocardiogramas...), el 30% de la actividad
esta relacionada con la especialidad de Ginecologia y
Obstetricia.

Determina %
ciones/ 2018 2019 Variacién
Estudios 18/19
Andlisis ) 970,509 21.444.069 579
Clinicos
Anatomia

L. 352.514 360.856 2,37
Patolégica
Diagndstic
0 por 1.898.387 1.923.183 1,31
Imagen
Medicina

19.033 19.626 3,12

Nuclear
Otras 1.016.637 @ 1.035.662 1,87

Tabla 2.7 Actividad por estudios diagnésticos. Comparativa 2018/2019
2.3.3 PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS

Se han llevado @ cabo 4nas_de 400.000 procedimientos
terapéuticos, implementados “en el ambito de distintas
especialidades (radioterapia, colocacion de stent, litotricia,
ciclos de reproduccion héimana asistida...).
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2.3.4 HOSPITALIZACION

Junto con la hospitalizacién converecional, hay que hacer
referencia a los hospitales \deddia gy la hospitalizacion
domiciliaria.

El hospital de dia ofrece la posibilidadgde, realizar un
internamiento parcial a aquellos enferm@s que; kequiriendo
estrechos cuidados meédicos, no pregisan URmingreso
completo.

La hospitalizacion domiciliaria tiene como fin acortar oevitar
la estancia de un paciente en el hospital, proporcignandole
una asistencia de rango hospitalario por un equipo cualificado
en su propio domicilio.

N2 de %
hospitaliza 2018 2019 Variacion
ciones 18/19
Hospital 104.099 112.840 8,4

Hospital

, 27.005 28.282 4,73
de dia
Hospitaliza
cién a 970 833 -14,12
domicilio

Tabla 2.8 Pacientes atendidos segun tipo de hospitalizacion. Comparativa
2018/2019

2.3.5 ACTIVIDAD QUIRURGICA AMBULATORIA

Una gran parte de la actividad quirdrgica se lleva a cabo nivel
ambulatorio, bien como procedimientos de cirugia menor
(procedimientos quirargicos de baja complejidad que
habitualmente no requieren reanimacion postoperatoria) o de
cirugia mayor (procedimientos mas complejos,
frecuentemente realizados bajo anestesia general o regional).

o 0 .
. N dt? 2018 2019 % Variacion
intervenciones 18/19
Cirugia mayor ¢ >3 19540 4,36
hospitalaria
Cirugia mayor

. 39.984 41.298 3,29
ambulatoria
Cirugia menor 111.198 55.540 -50,05

Tabla 2.9 Tipologia de actividad quirargica. Comparativa 2018/2019.

2.3.6 ATENCION‘DE_ URGENCIA/EMERGENCIA

Durante 2019 se realizaron 'mas de 1,3 millones de
asistencias por via @efurgencia, el 70% de las mismas en el
ambito hospitalario. La gifra_sesha mantenido estable en los
ultimos afos excepto “enflo que respecta a la atencion
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domiciliaria que,” d
crecimiento en torno

ha experimentado un

% Variacion

Ne Urgencias
& 18/19

913.833
U. ambulatoria 277.261 278

U. domiciliaria 124.263 125.6720
Tabla 2.10 Tipologia de urgencias. Comparativa 2018/200 .
2.3.7 ATENCION EN CUIDADOS PALIATIVOS / N~
Los cuidados paliativos estan dirigidos a aquellos paci@
e

con enfermedad avanzada, no susceptible de r
tratamientos con finalidad curativa, y con una esperanza de
vida limitada. Dependiendo de su complejidad pueden ser

atendidos por los equipos de atencién primaria o por equipos
especificos de cuidados paliativos.

U. hospitalaria | 1,88
6

Durante 2019 un 30% (613) de los pacientes que precisaron
de cuidados paliativos fueron atendidos en su domicilio.

2.4 Prestaciones adicionales

Es un objetivo estratégico para MUFACE mejorar el servicio
al colectivo protegido y alcanzar un alto grado de satisfaccion
del mismo, por lo que, a efectos de la percepcion del Incentivo
Anual de Calidad (IAC) establecido por el Concierto 2018-
2019, se incluye un nuevo criterio evaluable vinculado a la
gestion de la entidad. En concreto, a la oferta de servicios y
prestaciones adicionales relacionadas con la prestacion de
asistencia sanitaria, se le asigna un 10 % del IAC.

Para su valoracion es necesario que el servicio o prestacion
ea gratuito o, en caso de no serlo, que tenga un descuento
stancial respecto del precio ofertado al publico en general.
e entiende por descuento sustancial, al menos el 15% sobre
el precio inicial.

iones ofertadas por las entidades han sido las

-

Q/.
o
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CON REBAJA SUSTANCIAL (>/= 15%)
Servicio de orie|
médica
ADESLAS Segunda opinién médica
Portal de prevencion y amiliares (menores
gestion de enfermos crénicos @
Doctor virtual (consulta
online)
distintas al Concié
Conservacion de céltfasimg
Reproduccion asistida (au to edad
inseminacion artificial)
Estudio biométrico de la . - _
. Estudio genético de nutricién depa
pisada
Estudio genético de lesiones deportivas
Estudio genético de hipertension
Asesoramiento médico a L
. . . Pdliza dental
distancia (consulta online)
Plataforma salud digital (+ . -
) ) Péliza salud para familiares
DKV App Quiero cuidarme)
Carpeta Salud y laboratorio  |Renta hospitalizacién (cobertura gastos
(historial clinico digitalizado) |extraordinarios)
‘Digital Doctor’
Péliza salud para familiares
Cirugia refractiva
Reproduccion asistida (Fecundacion in
IGUALATORIO vit{ro de gametos propios hasfa 42 afios
CANTABRIA y ovulos.do.nados hast? 45 afios)
Reconocimientos médicos
Estudio de la pisada
Congelacién ovocitos en condiciones
distintas al Concierto

Tabla 2.11 Prestaciones adicionales de las entidades

2.5 Seguimiento del concierto: comisiones
mixtas

El concierto establece el procedimiento para sustanciar las
reclamaciones que se planteen por los mutualistas con motivo
del cumplimiento por la entidad de las obligaciones derivadas
del mismo. Se contemplan distintas posibilidades de
tramitacion (gestion directa, estudio por la Comisién Mixta
Provincial, estudio por la Comision Mixta Nacional —CMN- y
reclamacion de la asistencia sanitaria en el extranjero) y se
establece el procedimiento de ejecucion de las reclamaciones
estimadas, distinguiendo a su vez la tramitacion segun la
resolucién se adopte por el director provincial o por el director
eneral de la Mutualidad.

| plazo normativamente establecido para la resolucién de las

018-2019 se avanza en el proyecto de
% de resolucién de reclamaciones, previsto

@ OQconcentrar en los directores

(0] en ausencia de acuerdo que
i de medios. Asimismo se
lucién de reclamaciones

provinciales las re
versen sobre falta d
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de manera directa con Ja entidad, sin necesidad de instruir un
procedimiento formal de“reclamacion, lo que ha reducido
significativamente los plazes‘de'tramitagion. De esta forma se
ha conseguido agilizar el procedimiento y disminuir los dias
de tramitacion en 25 dias de'media durante 2019.

El nimero de reclamaciones presentadas en Comisiones
Mixtas Provinciales sobre la asistencia sanitaria,dispensada
por las entidades concertadas, tuvo una disminugién del 22%
(1.814 reclamaciones en Comision Mixta Pravinciabsrespecto
a 2018. Del total de reclamaciones, el 8,99% se glevaron para
estudio y resolucion a la Comisién Mixta Nacional,

La tasa de reclamaciones por provincias mostro dpa gran
variabilidad. Valladolid presenta la mayor tasa (64,88
reclamaciones por diez mil asegurados). En Albacete, Ceuta
y Melilla no se ha estudiado ninguna reclamacion en Comisién
Mixta Provincial y Girona presenta la tasa mas baja, 0,74.

LAS COMISIONES MIXTAS PROVINCIALES Y LA
COMISION MIXTA NACIONAL

Tienen como finalidad en sus respectivos ambitos de
competencia:

- El seguimiento, analisis y evaluacion del
cumplimiento de los conciertos suscritos
por MUFACE con las entidades de
seguro de asistencia sanitaria para la
prestacion de asistencia sanitaria.

- El estudio de las reclamaciones
formuladas por los beneficiarios ante las
actuaciones de las entidades.

El estudio para la imposicion de
compensaciones econdémicas por
incumplimiento parcial de las
obligaciones definidas en el concierto y la
deduccion por fallos de disponibilidad de
los medios asistenciales ofertados por
las entidades.

Desde el{punto_degvista cualitativo, la primera causa de
reclamacionf se“ tefiere a la utilizacion de medios no
concertados con, la entidad (37,49%). La segunda causa, ha
hecho referenclag@mla atilizacion de medios ajenos
argumentando upa situaeion gde urgencia vital, motivo que
representa el 15,88% déltotal de reclamaciones. Y, en tercer
lugar, se situaronlas rélacionadas con la solicitud de
autorizacion previa a lafentidad para acceder, entre otros, a
un determinado tratamient@ © técnica quirurgica o bien acudir
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a medios no concert representa el 10,20%.Todas

ellas con porcentajes a afos anteriores.
Autorizacion previa de servicios

2019 o
Transporte sanitario
Colectivo en entidades | 149.141 1.138.322
Tasa de reclamaciones por 10.000 perso l\ 15,94 Asistencia psiquidtrica
Reclamaciones en CC.MM.PP. b £ 1.814 . L.
Carencias en cartera de servicios

Porcentaje que pasan a CMN 8,99%
Reclamaciones en CMN

Proétesis quirurgicas

Estimadas

Reproduccién humana asistida
Desestimadas

Porcentaje estimadas Prestacion farmacéutica

Porcentaje desestimadas

‘ Utilizacién medios no concertados

Tabla 2.12 Evolucion reclamaciones 2018-2019 Medios de diagnéstico

restacion no incluida en concierto

Cirugia plastica
Las reclamaciones elevadas a la CMN han descendido un
15,54%, pasando de las 193 presentadas en 2018 a 163 en
2019.

habilitacion, logopedia
ion a centro ajeno

Urgwﬂ vital

Otros

De esas 163 reclamaciones estudiadas en CMN, obtuvieron
una resolucion favorable para el mutualista el 80,98% de los
casos (132), y fueron desestimadas el 19,02%. La tasa media
de reclamaciones por entidad fue de 1,43 por 10.000
mutualistas, siendo ADESLAS la Entidad de menor tasa de
reclamaciones, con 1,29, mientras que el IMQ colegial

0 200 400 600 800 1000

866
e

presento la mayor tasa con 6,13. Figura 2.1 Distribucic’mar reclamaciones en CMP segln motivo.

Comparativa 2018/2019
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ADESLAS 2 10 2 4 4 14 3 69 534.465 1,29
ASISA 11 0 3 1 18 2 62 407.158 1,52
IMQ COLEGIAL 0 0 0 1 1 0 4 6.528 6,13
DKV SEGUROS 2 0 2 1 3 5 28 190.171 1,47
TOTAL 26 2 9 7 36 10 163 1.138.322 1,43
Porcentaje sobre total
) 15,95% 3,68% 10,43% 5,52% 8,59% 1,23% 5,52% 4,29% 22,09% 6,13% 100%
reclamaciones

Tabla 2.13 Tipo de reclamaciones presentadas por entidad.

-

%
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3 LA GESTI@ONYCONCERTADA DE
LA ASISTENGVSRNEBARIA EN EL
EXTERIOR

La modalidad de cobertura para lagprestacion de asistencia
sanitaria a los mutualistas destinados¥y/o residentes en el
extranjero es también la concertacion” gon-uUha entidad de
seguro. En este caso con DKV Seguros y Reaseguros, SAE,
para la asistencia sanitaria a los mutualiStas @estihados y/o
residentes en el extranjero y sus beneficiarios durante’los anos
2018 y 2019 (Resolucion de 28 de diciembre“de, 2017, de la
Mutualidad General de Funcionarios Civiles del Estado, 490r la
que se publica el Concierto suscrito con DKV Seguros Y
Reaseguros).

El colectivo cubierto por este concierto esta formado por 3.795
titulares y 3.978 beneficiarios, lo que suma un total de 7.773
personas protegidas, una cifra que supone el 0,52% del total del
colectivo de MUFACE. Este colectivo se distribuye en mas de
125 paises de todo el mundo, de los cuales Estados Unidos
reine el mayor porcentaje de mutualistas (20,06%), seguido a
gran distancia por Marruecos (7,80%) y Bélgica (6,94%). La
piramide por edad y sexo del colectivo de exteriores muestra una
poblacién de mediana edad, cuyo grupo mas numeroso se
encuentra entre los 40 y los 44 afios en ambos sexos.

Como proceso de mejora en la atencion al mutualista, la entidad
médica ha afiadido servicios adicionales en el exterior, entre los

gue destacan el servicio de salud digital, el asesoramiento
médico telefénico y el servicio de gestion de citas en Espana.

El sistema de cobertura general es el de reembolso de los
gastos por las asistencias recibidas de los facultativos y en
los centros sanitarios que libremente elija el paciente

En situaciones de previsible alto coste, como las
hospitalizaciones y tratamientos de enfermedades crénicas
graves, la entidad concertada procedera, de acuerdo con el
concierto, al pago directo y, en su caso, a la anticipacion de
fondos o cantidades a cuenta a los proveedores sanitarios,
tendiendo a que en la mayor parte de las situaciones posibles
se evite al beneficiario el abono inicial por las asistencias
recibidas.

Se oferta un catalogo de hospitales y proveedores sanitarios
en la mayoria de los paises donde estan destinados los
mutualistas a los que acudir sin necesidad de efectuar el pago
del servicio, sin perjuicio de la libre elecciéon de médicos y
otros medies sanitarios en el pais de destino o de residencia

El conteniderasistencial es equivalente a las prestaciones de
asistencia sanitaria cubiertas en Espafia, de hecho se efectla
una remisiont a la_legislacion sanitaria basica espafiola
garantizdndese, /en “cualquier caso, como minimo las
prestaciones de la cartera del Sistema Nacional de Salud.
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| pais | coLEcTIVO |PORCENTAJE | pAis | coLecTivo |PORCENTAIE PAIS | COLECTIVO |PORCENTAIE
99400 ESTADOS UNID( 1.558 20,04% 99404 CANADA 50 0,64% 99728 COREA DEL SUF 20 0,26%
99204 MARRUECOS 606 7,80% 99500 ECUADOR 50 0,64% 99008 DINAMARCA 20 0,26%
99017 BELGICA 539 6,93% 99708 FILIPINAS 50 0,64% 99260 GUINEA 18 0,23%
99001 FRANCIA 442 5,69% 99664 INDIA 49 0,63% 99452 HAITI 18 0,23%
REINO UNIDO C 287 3,69% 99516 BOLIVIA 47 0,60% 99232 MALL 18 0,23%
271 3,49% 99732 JAPON 45 0,58% 99032 FINLANDIA 17 0,22%
170 2,19% 99248 SENEGAL 44 0,57% 99318 CONGO 17 0,22%
168 2,16% 99220 EGIPTO 43 0,55% 99644 QATAR 17 0,22%
161 2,07% 99007 IRLANDA 43 0,55% 99636 KUWAIT 17 0,22%
158 2,03% 99018 LUXEMBURGO 42 0,54% 99701 MALASIA 17 0,22%
155 1,99% 99212 TUNEZ 37 0,48% 99072 UCRANIA 17 0,22%
151 1,94% 99428 EL SALVADOR 37 0,48% 99224 SUDAN 17 0,22%
1,80% 99624 ISRAEL 37 0,48% 99092 CROACIA 17 0,22%
1,51% 99680 TAILANDIA 37 0,48% 99028 NORUEGA 17 0,22%
99720 CHINA ,33% 99524 URUGUAY 36 0,46% 99093 BOSNIA Y HERZ 8 0,10%
99038 AUSTRIA 125% 99288 NIGERIA 36 0,46% 99612 IRAQ 7 0,09%
99075 RUSIA 99346 KENYA 32 0,41% 99096 MACEDONIA (Al 7 0,09%
99412 MEXICO 1 99388 FRICA 31 0,40% 99302 CAMERUN 6 0,08%
99484 VENEZUELA 1,05% 99066‘% 28 0,36% 99600 CHIPRE 6 0,08%
99060 POLONIA 75 0,96% REPUBLICA DOM 28 0,36% 99660 AFGANISTAN 6 0,08%
99052 TURQUIA 66 2 PAKISTAN 28 0,36% 11300 ESPANA 5 0,06%
99512 CHILE 62 2 28 0,36% 99464 JAMAICA 5 0,06%
99208 ARGELIA 61 0,7 27 0,35% 99076 GEORGIA 4 0,05%
99448 CUBA 56 0,72% 26 0,33% 99272 COSTA DE MARI 13 0,17%
99504 PERU 54 0,69% 26 0,33% 99649 OMAN 13 0,17%
99800 AUSTRALIA 51 0,66% 26 0,33% 99063 ESLOVAQUIA 12 0,15%
99700 INDONESIA 25 0,32% 0,21% 99366 MOZAMBIQUE 12 0,15%
99436 COSTA RICA 25 0,32% 0,21% 99053 ESTONIA 12 0,15%
99442 PANAMA 25 0,32% 0,21% 99389 NAMIBIA 11 0,14%
99240 NIGER 23 0,30% 99064 HUNGRIA 99666 BANGLADESH 11 0,14%
99061 REPUBLICA CHE 23 0,30% 99216 LIBIA 99046 MALTA 10 0,13%
99706 SINGAPUR 23 0,30% 99352 TANZANIA 15 99334 ETIOPIA 10 0,13%
99055 LITUANIA 22 0,28% 99070 ALBANIA 99382 ZIMBABWE 10 0,13%
99628 JORDANIA 22 0,28% 99424 HONDURAS 14 GABON 10 0,13%
99079 KAZAISTAN 21 0,27% 99068 BULGARIA ESLOVENIA 10 0,13%
99804 NUEVA ZELAND/ 21 0,27% 99276 GHANA 9 0,12%
99647 EMIRATOS ARA 21 0,27% 99257 GUINEA BISSAU 14 9 0,12%
99604 LIBANO 21 0,27% 99472 TRINIDAD-TOB/ 14 4 0,05%
99094 SERBIA 21 0,27% 99416 GUATEMALA 14 3 0,04%
99330 ANGOLA 20 0,26% 99616 IRAN 14 0,18% 3 0,04%
99252 GAMBIA 3 0,04% 99373 MAURICIO 1 0,01% 1 0,01%
99073 BIELORRUSIA 2 0,03% 99653 YEMEN 1 0,01% 1 0,01%
Total

Tabla 2.14 Distribucion del colectivo por paises

100% (7.773 de colectivo) .
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4 CONCIER

La Mutualidad y las asegure
DKYV e Igualatorio Cantabria

0-2021

sa, SegurCaixa Adeslas,
inales de 2019, el nuevo
; do 2020-2021, que
cuenta con un presupuesto de 2.2 s de euros.

restacion de
cubre a

e ¢lya

Los nuevos conciertos, tanto el que abarca la
asistencia sanitaria en territorio nacional, 0
los mutualistas destinados o residentes en
asistencia se encargara DKV- representan un
prima fija del 4,5%, incremento que permite la so
modelo asi como incorporar Ios nuevos servicios
Gobierno esta completando la cartera comun del SNS.

rio
eme

El concierto recoge, entre otras mejoras, novedades en |
tratamientos oncoldgicos, la futura puesta en marcha de
comparador de medios ofrecidos por las distintas aseguradoras,
el proyecto de Carpeta Personal de Salud, que incluird los
informes médicos y resultados de pruebas del paciente, o el
desarrollo de la receta electronica en el ambito privado,
ampliando progresivamente su cobertura. La aplicacion de las
nuevas tecnologias va a permitir también la creacion de oficinas
virtuales, que ahorrardn tiempo y desplazamientos a los
mutualistas.

5 PRESTACIONES SANITARIAS
COMPLEMENTARIAS

MUFACE gestiona directamente un conjunto de ayudas
econdmicas en calidad de prestaciones complementarias de la
asistencia sanitaria. Su regulacion se establece en la Orden
APU/2245/2005, de 30 de junio, por la que se regulan las
prestaciones complementarias de la asistencia sanitaria en
MUFACE, actualizada por Resolucion de 19 de febrero de 2019.

Estas prestaciones suponen un elemento
adicional y necesario para la consecucion de
una asistencia sanitaria adecuada.

-Material ortoprotésico

sgdéntarias oculares y otras
Ichén antiescaras,laring6fonos)
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El gasto total en estas
ejercicio 2019 ascen
un descenso del 9,54
gasto por persona protegida
medio por expediente de 72,
al del afio 2018 (68,95 euros).

nes complementarias durante el
61.307,83 euros, lo que supone
afio anterior, con un
,52 euros y un importe
fue un 4,67% superior

El nimero total de expedientes a
descendid, respecto 2018, un 13,58%
expedientes por 100 personas protegi
supone un descenso del 14,15% respecto
fue de 20,21. La mayor tramitacion de exped
Electrénica supone una mayor concentracion de
determinante a la hora de valorar estas cifras.

19 (254.414)
la tasa de

ANEXO IV (otras)

\ 11,28
L

ORTOPROTESICA!
20,32
DENTARIAS 48,59
[
|
OCULARES 19,81

Figura 2.2 Distribucién porcentual de expedientes prestaciones
complementarias

5.1 Prestaciones dentarias y oculares

En 2019 la tramitacion de las prestaciones mas demandadas, las
dentarias y oculares, ya se realiza integramente a través de la
sede electrdnica, finalizando asi el proyecto iniciado en 2018.

Con este nuevo canal se busca agilizar la tramitaciéon de
solicitudes y evitar desplazamientos al mutualista a las oficinas
para subsanar errores o falta de documentacién de cualquier
solicitud.

Mas de la mitad -68,4%- de las solicitudes que se presentan en
0s servicios provinciales de MUFACE, se corresponden con la
stacion dentaria y ocular por lo que la transformacién
electronica de las peticiones ha supuesto una mejora muy
ificativa en la gestion de los servicios internos de MUFACE,
iti una gestion deslocalizada de la carga de trabajo
los servicios provinciales.

inistraciones Publicas, se pone fin al
en papel en este tipo de prestaciones,
itando la tramitacion de los

std§muestreos.

rzo se hace la declaracion de
rénico respecto a los
obligacion se exceptua

simplificando 1&
procedimientos deri

Como principal medid
sujetos obligados al I

mutualistas en servicio activ de
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cuentren en esa situacion, que
udes ante cualquier servicio
E, presencialmente o

a los mutualistas ‘que
podran presentar s
provincial u oficina de
por correo postal, durante tre

Las prestaciones dentarias

je del gasto
dientes
iente
o un

Supusieron, como es habitual, el mayo
(46,21%) y ocupan el primer lugar por n
(118.653), un 46,64% del total. El importe medi@ por e
de prestaciones dentarias fue de 71,52 euros, | S
aumento del 0,76% respecto a 2018. Dentro
expedientes, los conceptos mas frecuentemente inclui
los empastes, que alcanzaron un 45,49%, seguido de la
con el 33,01% y de los implantes osteointegrados con
11,62%. Por volumen de gasto, los implantes osteointegra
representan el mayor porcentaje, con un 28,63% del gasto,
seguidos de las piezas, con un 27,11%, los empastes, con un
18,68%, la ortodoncia, con un 15,19% y las endodoncias, con un
6,10%.

orce

‘ 6,10
©

RESTO
PRESTACIONE
S DENTARIAS

IMPLANTE PIEZA 27,11
OSTEOINTEG
RADO 28

EMPASTE
18,68

ENDODONCI
ORTODONCIA
15,19

istribucion porcentual de gasto prestaciones dentarias

nes oculares

r volumen de gasto, con un 18,26% del
ndo por numero de expedientes, con

del total), siendo el importe medio
te a los 29,46 euros del afio
, las lentillas desechables
s de las gafas de lejos o de
gar las gafas bifocales o

gasto total,
116.957 ex
por expediente
pasado. Por volu
representan el 29,7
cerca, con un 28,85%,
progresivas con un 27,50
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En 2019, de todos los
dentarias y oculares,
138.034, lo que supon

35.000 120,00%

30.000 100,00%
A 25.000

B0,00%
DE CRISTALES 20,000

60,00%

LENTILLAS &7

15.000

6,23 20,00%

10.000 ’
5.000 o
LENTILLAS, 0,00%
o o 5 4 & & 4 & & 2 o
& F 5 & L5 A A

ntes abonados por prestaciones  en la solicitud de las dentarias y oculares en 2019 y, en el otro,
ron electrénicamente un total de  su comparativa con el afio anterior

DESECHAB -

7

&£ & o) & qP‘ ¢ o

& & # & o A o & & &
s&' & &

M Presenciales  WElectronicas

ocale
ogresivas)
27,50

Fi 2.5 Distribucién mensual presentacion solicitudes via electrénica/via
encia

Figura 2.4 Distribucion porcentual de gasto en prestaciones oculares

Como se ha indicado, desde el 1 de marzo la tramitacion de las
prestaciones complementarias mas demandadas en MUFACE,
dentarias y oculares se realiza de manera electrénica. Los

funcionarios en activo estan obligados a solicitarlas por via
electrénicay, para el resto, se habilita una via presencial durante
tres meses al afo. .
En los siguientes gréaficos se muestran, en uno, la distribucién

mensual de utilizacion de la via electronica frente a la presencial /o

-
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120,00%

100,00%

80,00%

60,00%

40,00%

20,00% 12,28% 12,26% 14,08% 14,33% 13,99% 14,13% 12,90%

0,00%

enero febrero marzo abril mayo junio julio sgosto

e 5 glectronicas 2018 s electronicas 2019

Figura 2.6 Distribucion mensual presentacion solicitudes vi
presencial. Comparativa 2018/2019

5.2 Prestacion ortoprotésica

La prestacion ortoprotésica correspondiente al catalogo de
material ortoprotésico ocupa el segundo lugar por volumen de
gasto, representando el 22,53% del gasto total y 13.861
expedientes (5,45%).El importe medio por expediente fue de
298,39 euros, lo que supuso un incremento del 2,25% respecto
al afio anterior.

5.3 Otras prestaciones

Reguladas en el Anexo IV de la Orden APU/2245/2005, de 30
de junio, suponen el 13% del gasto. Estas prestaciones son las

de importe medio mas elevado, con 482,74 euros por
expediente, lo que supone un 2,27% mas que el afio anterior.

De todos los conceptos incluidos en este apartado (audifonos
para mayores de 16 afios, laringéfonos y colchones antiescaras),
los audifonos han supuesto el 99,01% del gasto total, seguido
de los colchones antiescaras, con un 0,96% del gasto, todas
ellas cifras muy similares al afio pasado.

LARINGOFONO
0,03

COLCHON
ANTIESCARAS
0,96

AUDIFONO
MAYORES 16
ANOS 99,01

-

Figura 2.7 Distribucio al de gasto en prestaciones Anexo IV
54 PrestaciVnitarias gestionadas
directamente por
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* Los reintegros de asistengia sanitaria en el exterior, se refieren
a los gastos generados‘per la aSistenciassanitaria prestada a los
mutualistas y beneficiaros par causa de enfermedad, accidente,
embarazo o parto, durante los_desplazamientos temporales
realizados al extranjero.

 Tratamiento especial o intervenciones'espéeciales que no estan
cubiertos por la prestacion de asistencia sanitaria dando lugar a
la posibilidad de concesion de ayudas economicasasistenciales.

* Reintegros por supuestos de no afiliacién que'se refierema los
gastos de asistencia sanitaria del mutualistalogde _sus
beneficiarios que se ocasionen durante el tiempo qué trapscurra
entre la fecha de efectos de la incorporacién y la de formalizacion
de la afiliacion a MUFACE.

Durante el afio 2019 se concedieron 895 prestaciones de gestion
directa, lo que ha supuesto un incremento del 1,02% respecto al
afo 2018. Los expedientes de reintegro de gastos de asistencia
sanitaria en el exterior (894) han supuesto el 99,89% del total.

El gasto en estas prestaciones, 349.787,04 euros, ha
descendido un 14,66% respecto al afio anterior. El 99,59% de
dicho gasto se destina a abonar los reintegros de asistencia
sanitaria en el exterior, cuyo importe medio por expediente es de
389,66 euros, lo que supone un descenso del 15,77% respecto
al afio 2018.

6 TARJETA SANITARIA EUROPEA

MUFACE, desde el 1 de mayo de 2010, es una institucion
competente a efectos de la aplicacion de la normativa
comunitaria sobre coordinacion de los sistemas de seguridad
social de los estados miembros de la Unién Europea, lo que
permite que los mutualistas y sus beneficiarios puedan acceder
a los servicios publicos de salud durante sus desplazamientos
temporales por los estados miembros del Espacio Econémico
Europeo (incluyendo, por tanto, toda la Union Europea, Islandia,
Liechtenstein y Noruega) y Suiza.

Los documentos acreditativos para poder recibir la atencién
sanitaria, tanto si el mutualista pertenece al sistema de
préstacion sanitaria publico como privado, son la Tarjeta
Sanitaria Europea (TSE) y el Certificado Provisional Sustitutorio
(CPS) de la citada tarjeta.

Durante el afio 2019 se han emitido 265.184 TSE, de las que
170.138an sido solicitadas a través de la Sede Electrénica de
MUFACE, lo.que representa un 64,16% sobre el total.

Para el mismg@ periodo se han emitido 39.332 CPS, de los que
10.532 han side obtenides a través de la Sede Electrénica de
MUFACE, lo que‘representa un 26,78% sobre el total.
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7 SEGUIMIE
PRESTACIO

El analisis de las consultas
MUFACE, por los 6rganos d
Mutualidad y por otros organismo
conocer los asuntos de mayor intere
mayores dificultades generan a la h
prestaciones sanitarias.

E LAS * En cuanto a las que tienen relacién con el concierto de
ARIAS asistencia sanitaria en el exterior, fueron presentadas 50
consultas, de las que 15 han sido recibidas directamente de los
mutualistas (29,9%), 28 planteadas por los servicios provinciales

los beneficiarios de e )
(56,1%) y 7 recibidas por parte de otros remitentes (14%).

n y gestion de la

Por otra parte, los recursos en materia de concierto han
disminuido, desde la puesta en marcha del Plan de Impulso, un

de tionar las 74 3204 avanzando muy significativamente en la consecucién
. del objetivo de disminuir la conflictividad previsto en el Plan.
4 si

ente
En los procesos de revision de los actos administrativos

relacionados con la asistencia sanitaria de MUFACE, se realizan

ciones de asesoramiento técnico cuando son requeridos por

rganos competentes para la preparacion o resolucién de los
rsos administrativos.

» 312 consultas relativas a prestaciones que MUFACE gestiona
de forma directa (prestaciones complementarias, reintegros,
etc.): 94 recibidas directamente de los mutualistas (30,1%), 203
planteadas por los servicios provinciales (65,1%), y 15 recibidas
por parte de otros remitentes (4,8%).

88 consultas relativas a asistencia sanitaria de mutualistas en
sus desplazamientos temporales o vacacionales, de las que 28 .
han sido recibidas directamente de los mutualistas (31,6%), 51

planteadas por los servicios provinciales (57,2%) y 9 recibidas /
por parte de otros remitentes (10,2%).

Se han contestado 1.554 consultas, repartida
forma:

.

+ 1.104 consultas relativas a asistencia sanitaria concert
recibidas directamente de los mutualistas (21,7%),
planteadas por los servicios provinciales (70,9%) y 81 recibi
por parte de otros remitentes (7,34%).

-
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CTRONICA

para el colectivo ha
de Impulso de MUFACE.

1 LA REC

La extensiéon de la re
sido el proyecto prioritario

Receta papel

Inconvenientes

Por ello. la Mutualidad. en enfoaue de meiora * Falta de adecuacidn al * Dificultad en el control de
. ! ' : q_ J - RD 1718/2010 consumo de psicétropos.
continua para la prestacion de & nitaria, ha seguido sobre receta médica.

* No permite diferenciar el

en 2019 con las acciones nece implantacion + No permite la consumo del mutualista
gradual del sistema de receta electronic comprobacién respecto de sus
colectivo protegido, tanto de aquellos qu i i de médicos prescriptores. beneficiarios.

de asistencia sanitaria a través del Sistema
receta publica) como con Entidades de Segu
Sanitaria para aquellos que han optado por re
sanitaria concertada con entidades privada
concertada).

Fomenta la frecuentacion.  * No permite identificar
incompatibilidades
terapéuticas.

Dificultad en el

seguimiento de consumos
excesivos. * Consumo excesivo de
talonarios en papel.

Ambas opciones parten de un mismo tratamiento por par
las oficinas de farmacia, de acuerdo con el convenio susc Beneficios receta electrénica
con el Consejo General de Colegios Oficiales de Farmaceéuticos,
el 17 de diciembre de 2018, y las especificaciones detalladas en
la adenda al mismo firmada el 18 de julio de 2019, que implica
el establecimiento de un modelo Unico de hojas de cupdn
precinto para todas las farmacias de Espafia y que sera comun
tanto para la receta electronica publica como para la concertada.

* Control sobre médicos
|a prestacion prescriptores.

* Mejora de procesos desde la
prescripcion — dispensacién —
facturacidn.

* Menor frect acle @nsparencia y control sobre

Fasto farmacéutico.
+ Historial farmaco-te -

a disposicidn del ciu

Tabla 3.1 Comparativa de los de recetas
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1.1 Lareceta‘el ica pl]blica El interés en la extension de la receta electronica es comun
. L para el colectivo que atiende MUFACE, para las CCAAy

Modelo receta hitaria publica para la eficiencia de la propia Mutualidad:

e Mejora la calidad asistencial de unos 340.389
mutualistas, titulares de tarjeta sanitaria autonémica,
haciendo efectivo su derecho en condiciones de
igualdad con el resto de ciudadanos de la
comunidad autébnoma.

———————————

Receta-e ¢
CA

Prescripcion  ©wes Do X
(Servicios Piblicos
de Salud)

Los mutualistas no tendran que custodiar y portar
talonarios.

Fichero______
dispensaciones

Mutualistas (5] S
beneficiari \
y "i iciarios ‘1 e y "/ @

\ J

7 o Conseso GeNenaL
S < e pe CoLeaios OFiciALes
e e FarmAcéuTicos

FARMACIA Nodo autonémico
Dispensacién Colegios Oficiales
de Farmacéuticos®

Reduce la carga de trabajo de los centros de salud
y hospitales, al disminuir la frecuencia de las visitas
de pacientes cronicos.

Facturacién

Figura 3.1 Modelo de receta asistencia sanitaria publica o Ademas. facilita a los médicos su tarea de

prescripcion al utilizar el sistema electronico
al que ya estan habituados y no tener que

La receta electronica es una realidad implantada en todo el plimentar a mano las recetas en papel.

territorio nacional a través de los sistemas autonémicos de
salud y del INGESA en Ceuta y Melilla. Por ello, MUFACE
continda la colaboracion con los sistemas de salud de las
comunidades autbnomas para extender los sistemas de
receta electrénica autonémicos a los mutualistas que han
optado por recibir la asistencia sanitaria a través de la
sanidad publica. y de control d

medios para evite

CCAA informacion transparente
prescripciones que los médicos
mutualistas.

er‘as de seguridad clinica
acéutico, reforzando los

°
o
2

QD

<
C
T
>
C)
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Ello conlleva el fo

ahorrara los gasto 0s a la gestion de los talonarios.

Su reunion de
gue las CCAA
a receta

El Consejo Interterritorial del
15 de noviembre de 2018, un ac
y las mutualidades colaboren p
electronica publica.

La primera Comunidad Autbnoma en i
mutualistas fue Extremadura en 2014. Posteri
Consejo Interterritorial del SNS acordd, en su
15 de noviembre de 2018, la colaboracién de las
las mutualidades para extender la receta electroni
publica.

Al amparo de ese acuerdo en 2019 se firmaron diferentes
instrumentos juridicos para la incorporacion de receta
electronica publica en Andalucia, Asturias, Valencia,
Navarra, Murcia, Madrid, Galicia y Castilla La Mancha. En
2019 se incorporaron de manera efectiva tres nuevas
comunidades auténomas: el 1 de julio de 2019, Cantabria
y Aragon, y el 4 de noviembre Asturias.

En diciembre de 2019, los porcentajes de uso de las
recetas electrénicas en estas comunidades fue el siguiente:
Aragbn 15,17%, Cantabria el 18,12% y Asturias 16,5%

la prescripcion mas eficiente y

En el siguiente grafico se muestra la evolucion mensual en
2019, en términos absolutos, del numero de unidades de
recetas electronicas publicas y su comparativa con el afio
anterior:
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lucibn mensual en términos absolutos, del nimero de
s electronicas publicas. Comparativa 2018/2019

-

ara @1.146.095 mutualistas,
or nimero de actores: 4
0os meédicos, 40.000
farmacias, colegios

entidades aseguradora

médicos en continua rota 2.0
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oficiales..., sin vinculacion<jerarquica y con diferentes
soluciones tecnoldgicas.

En ausencia de un sistema tecnalogico preexistente, al
contrario de lo que ocurre en la receta eleetronica publica,
la Mutualidad ha creado el Sistema de'Receta Electronica
de MUFACE, que recibe el nombres de SIREM. Este
sistema permite la prescripcion para aguellas Entidades de
Seguro que no tienen sistema propio, la interconexién con
los sistemas externos de prescripcion devlas diferentes
entidades y la interconexion con las farmacias para su
dispensacion

La hoja de ruta de este proyecto tiene como hilo conductof
el acercamiento de la sanidad privada concertada a los
criterios comunes del SNS, y pasa por los siguientes hitos:

HITO 1.- Integracién en la base de datos Unica de
asegurados y beneficiarios de asistencia sanitaria con
cargo a fondos publicos (BADAS)

El primer paso del proyecto perseguia integrar el colectivo
privado de MUFACE en la base de datos del Sistema
Nacional de Salud.

El convenio entre la Mutualidad y el INSS facilitdé la
incorporacion de la informacion basica de todo el colectivo
de mutualistas y beneficiarios en el médulo correspondiente
de BADAS.

El objetivo prioritario era la generacion e incorporacion en
BADAS del campo para el cédigo SNS (numero de
identificacion del servicio sanitario publico o “DNI sanitario”)
de los mutualistas que eligen la prestacion de asistencia
concertada. La inclusion del colectivo y la generacion del
cadigo unico de identificacion sanitario permitiran completar la
base de datos publica de asegurados a nivel nacional.

A lo largo de 2019 se ha puesto en marcha el cruce diario
entre las bases de datos de MUFACE y BADAS, asi como la
obtencién del codigo SNS para los mutualistas; si bien el
proceso se halla en fase de perfeccionamiento y resolucion de
incidencias menores, debe destacarse que gracias al esfuerzo
conjunto de MUFACE, INSS y Ministerio de Sanidad se ha
completado el intercambio de informacion de la practica
totalidad de los mutualistas.

HITO 2. \Dotar a los mutualistas y beneficiarios de la
Tarjéeta Sanitaria Individual

MUFACE  ha generado, a través de las entidades
concertadas; nuevasgiarjetas sanitarias para todo su
colectivo © prvado \ (1,2 millones de personas
aproximadamente)yEstas tarjetas individuales portan el
cédigo SNS “para fcaday mutualista, permitiendo su
identificacion en el momento@de la prescripcion y
dispensacion.

El objetivo de las nuevas tarjetas es. doble:
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o Cumplimien
16/2003, d
Nacional de Sal
702/2013, por el g
individual, que est prmato Unico 'y
comun de tarjeta sanitari ara todo el SNS,

. . . . prestacion farmacéutica al mutualista.
incluyendo a las Mutualida narios.

o ldentificacion del ciudadano en
de Espafia y posibilidad de dispensacion
medicacion.

t@;ﬂ ) iTS" . ﬂ“ """ ) i TS"l i e Dispensacion

Aportacitn: 30

‘ Mutualistas I -
y beneficiarios e = .
o Prescripcién — . Ml %
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HITO 3. Prescripcién y dispensacién farmacéuti
mediante receta electronica, a través de SIREM

\_ propio? 4

b ) 0 Facturacion |

SIREM
e Visado —~—
(obligatorio para | 1 3
ciertos productos) o L )

MUFACE desarrolla su propia plataforma, SIREM e Rmuface
(Sistema de receta electronica de MUFACE), que pone en O oo :
relacion las bases de datos y sistemas de los distintos

actores (colectivo, medicamentos autorizados, médicos

prescriptores, grupos hospitalarios y oficinas de farmacia) Figura 3.3 Model
para hacer posible el acto de prescripcidon y dispensacion
por procedimientos electrénicos. Cuenta con un modulo de

prescripcion, que incorpora las reglas de uso especificas

de MUFACE, un nodo de conexion que pone en relacion £
los diferentes sistemas y bases de datos, un repositorio al
gue vuelca la informacién y un espacio web que permitira

su uso por médicos, farmacéuticos y entidades. /o

sistencia sanitaria concertada

s disposiciones de la Ley En 2019 se ha avanzado en los trabajos de modificacion de las
i idad del Sistema aplicaciones informaticas, ajustando los criterios para la
el Rgal Depre?o prescripcion, visado, dispensacion y facturacion donde cada
3, |a tarjeta sanitaria actor (entidades, farmacias y Mutualidad) estuviese preparado
para la interconexién, siendo una realidad la accesibilidad de la

Receta electronica concertada

St \ - FARMACIA
'
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2 EL PLEANG PE MEJORA DE
FARMACIA 204320492

Este Plan de Mejora de Farmacia para,el'periodo 2018-2019 se
presentd al Consejo General de la Mutualidad de 20 de marzo
de 2018 con el objetivo de cumplirigéon las réeomendaciones
formuladas en la Resolucion de 23 dehoviembre de 2017 de la
Comision Mixta para las Relaciones con el Tribunalde Cuentas
en relacion con el Informe de fiscalizacion sobré la gestiongpel
control de las prestaciones farmacéuticas a cargo de MUBACE
en el ejercicio 2015.

El Plan elaborado de acuerdo a las recomendacionesrealizadas
y con la vocacion de ordenar la prestacion farmacéutica mevilizo
un volumen de recursos y actividad de un enorme “pesa
especifico en el &mbito de la Mutualidad.

Durante 2019, se ha continuado con el desarrollo de las
acciones previstas en el Plan de tal forma que al finalizar el
ejercicio el plan ha concluido con éxito y la prestacion
farmacéutica que en la actualidad brinda la Mutualidad se ajusta
a las recomendaciones del Tribunal de Cuentas.

Las actuaciones ejecutadas en 2019 se exponen a continuacion
agrupadas de acuerdo a su encaje en los epigrafes contenidos
en el Plan.

2.1 Modificacién del procedimiento de
gestion y pago de los medicamentos de
dispensacion hospitalaria

Durante el 2019 se consolidado el uso de la herramienta
informatica especifica para la gestion de las adquisiciones de
medicamentos de dispensacion hospitalaria sin cupon precinto
(FDH), que automatiza el proceso de resolucion y pago de estos
medicamentos e impide realizar pagos por encima de los techos
establecidos para el SNS. También se han migrado a este
aplicativo todos los expedientes de dispensacion hospitalaria sin
cupon precinto (DHSCP)

2.2 Adopcion de las medidas oportunas para
gue los centros hospitalarios apliquen la
deduceion del 7,5% en la facturacion de
medicamentos de dispensacion hospitalaria

En el concierto suscrito,.en 2019 con las entidades de asistencia
sanitaria privada vigente para el periodo 2020-2021 se recoge
expresamente entedos los pagos por DHSCP se descuenten los
porcentajes establecidos por el Ministerio de Sanidad para el
SNS, asegurando asi resaluciongde la Direccion General de la
Mutualidad General'de Funcionarios Civiles del Estado, de 29 de
diciembre de 2017, para la tramitacion y procedimiento de pago
de los medicamentos de diSpenaSacion hospitalaria, que entr6 en
vigor el 1 de enero de 2018.
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Consecuentemente, sg establece una continuidad en la linea de
accion de la Mutualidad para beneficiarse todos los descuentos
gue se establezcan parael SNS. Esta gircunstancia también ha
sido recogida en el Concierta 2020/2%.

2.3 Refuerzo de los caontroles, realizando
cruces periédicos entre las bases\de datos
de su colectivo

Se esta cumpliendo con la hoja de ruta marcada por el Plan de
Impulso para el refuerzo de los controles de colectivo;

I.  Fallecimientos. Se continla realizando el contral con la
Direccion General de los Registros y del Notariad@wsdel
INE, en junio de 2019 asi como el control adicional con el
alta de MUFACE en el indice Nacional de Defuncion@s
(INDEF).del Ministerio de Sanidad.

II.  Jubilaciones. Continla vigente el sistema automatizado
de controles con la Direccion General de Costes de
Personal y Pensiones Publicas que tendra frecuencia
trimestral.

lll.  Verificacibn continla de los requisitos para el
mantenimiento de la condicion de beneficiario a través de
la Plataforma de Intermediacion de Datos (PID).

V. Se ha llevado a cabo un nuevo cruce con la divisién de
personal de la Direccion General de la Policia para
actualizar masivamente los datos de los funcionarios del
Cuerpo Nacional de Policia y asimilados.

V.  Se han establecido nuevos contrastes de informacion con
la AEAT y el INE para verificar el cumplimiento de
requisitos por parte de los beneficiarios.

VI. Depuracion de duplicidades. Los contrastes con la base
de datos de asegurados y beneficiarios del SNS (base de
datos BADAS) se realizan con periodicidad mensual.

VII. Integracién en BADAS. Los contrastes con la base de
datos de asegurados y beneficiarios del SNS (base de
datos BADAS) para el control de duplicidades se realizan
con periodicidad diaria, habiéndose integrado la base de
datos del colectivo de MUFACE en la del INSS, afectando
fanto a mutualistas de opcion publica como a los de
opcion privada.

2.4 Mejoraly ampliacién de los controles y
sistemas | dealerta establecidos para la
deteccién y/ prevencion de consumo
excesivo de medicamentos.
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Se continla aplicandg el sistema de informacion ATENEA,
puesto en produccién eli 28 de junio de 2018, que facilita
informes sobre absorbentes, Antipsicoticos, estupefacientes y
psicotropicos, dietoterapicos/y medicamentos sujetos a visado.
Se obtiene un control mas_exhaustive, del consumo de los
mutualistas y beneficiarios, asi eome, URn mayor control en la
facturacion, permitiendo de una mané€ra mas sencilla la
deteccion de errores, consumos excesivos o'fraude.

2.5 Adopcion de medidas para una corgecta
gestion de talonarios, su " ediciom,
distribucidén y control de existencias

Las conclusiones de la auditoria, celebrada en mayo de 20184
acerca del nivel de existencias de talonarios, se materializaron
en la respectiva instruccidon cuya vigencia ha continuado en
2019. Como resultado, la informacion del médulo de talonarios
de SIGMA asignada a cada servicio provincial es fiel reflejo de
las existencias. Asimismo, se han incorporado nuevos umbrales
para facilitar la gestion de los servicios provinciales, ajustando
consumos reales y nuevas provisiones. Por debajo de un
determinado nivel de existencias se genera automaticamente
una peticién de talonarios.

3 PRESTACIONES
FARMACEUTICAS

Las prestaciones farmacéuticas y con productos dietéticos de
MUFACE comprenden la prescripcion y dispensacion de
medicamentos, productos sanitarios, formulas magistrales,
productos dietoterapicos complejos y nutricion enteral
domiciliaria con la extension que viene determinada en el Real
Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se
establece la Cartera de Servicios comunes del Sistema Nacional
de Salud.

Estas prestaciones se gestionan, tanto con medios propios como
con la colaboracion de asesores médicos concertados de los
servicios de salud de las comunidades autbnomas.

OBJETIVOS FUNDAMENTALES DE LA
GESTION DE LA PRESTACION
FARMACEUTICA DE MUFACE

* Promover el uso racional del medicamento y
de los productos sanitarios fomentando una
preéscrpeion segura y eficiente.

» Garantizarf la “adecuada utilizacion de los
talonarios de recetas® por parte de los
mutualistas yfacultativos.
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« Controlar y racienalizar el gasto farmacéutico,
tanto el derivadode la facturacion de recetas por
parte de las oficin@s de! farmacia como el
abonado por MUFACE.

3.1 Consumo farmaceéuticommgbianie receta

Durante 2019, se gestiond la distribucién y'eftrega de
1.172.923 talonarios de recetas a los mutualistas.

En 2019 se facturaron por las oficinas de farmacia 2542
millones de recetas, con un gasto para MUFACE de
303,14 millones de euros. Esto supuso un aumento del
2,60% respecto al gasto del afio anterior. En valores
absolutos, se gastaron 7,69 millones de euros mas.

Durante este afio el nUmero de recetas facturadas se
ha mantenido, practicamente en las mismas cifras de
2018 (1,2%) y el gasto medio por receta un 1,3%.

El gasto medio de la prestacion farmacéutica por
personay afo fue de 218,42 euros, un 0,33% mas que
el afo 2018, mientras que el uso de recetas por
persona protegida fue de 17,24 recetas/afo,
aumentando en un 1,41% con respecto al 2018.

Por productos, el nimero de envases facturados en términos
porcentuales fueron, respectivamente, de 97,94%, en el caso de

medicamentos, 1,47% en efectos y accesorios, 0,22% en
férmulas y varios y 0,37% en dietas.

El desglose de la factura por producto, muestra que al 93,06%
del importe a PVP corresponde a medicamentos, 2,69% a
efectos y accesorios, 2,02% a formulas magistrales y varios, y
2,23% a dietas.

Grupo GRUPOS Envases % S/TOTAL  Importe a PVP| % S/TOTAL
A TRACTO ALIMENTARIO Y METABOLISMO 3.893.762 14,91 69.182.095,41 17,47
B SANGRE Y ORGANOS HEMATOPOYETICOS 1.553.733 5,95 35.258.040,25 8,91
C SISTEMA CARDIOVASCULAR 6.531.599 25,02 70.176.616,82 17,72
D DERMATOLOGICOS 530.339 2,03 6.165.043,80 1,56

SISTEMA GENITOURINARIO Y HORMONAS
. A 17.889.923, 4,52
G SEXUALES 797.335 3,05 7.889.923,97 5
PREPARADOS HORMONALES SISTEMICOS,
H EXCLUYENDO HORMONAS SEXUALES E 637.032 2,44 8.233.722,62 2,08
INSULINAS
J ANTIINFECCIOSOS PARA USO SISTEMICO 1.350.838] 5,17 11.712.065,91 2,96
AGENTES ANTINEOPLASICOS E
L 259.715 0,99 17.852.232,18 4,51
INMUNOMODULADORES
M SISTEMA MUSCULOESQUELETICO 1.748.579 6,7 19.433.720,50 4,91
N SISTEMANERVIOSO 5.782.871 22,15 73.604.807,30 18,59
PRODUCTOS\ANTIPARASITARIOS, INSECTICIDAS
P 78.169 0,3 752.532,16) 0,19
Y REPELENTES
R SISTEMA RESPIRATORIO 1.573.343 6,03 28.132.507,24 7,11
S ORGANOS DE LOS SENTIDOS 817.841 3,13 7.495.394,34 1,89
\ VARIOS 17.370, 0,07 1.486.030,37 0,38
TOTAL MEDICAMENTOS 26.106.786) 100 395.923.938,10 100

Tabla 3.2 Distribucién porcentual de consumo de medicamentos por grupos
terapéuticos

3.2 Uso raciona@e pdedicamentos
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El crecimiento sosteni e las necesidades en materia de  importes a PVP y el 30,3% de los envases de medicamentos
prestacion farmaceuti 1€ [ facturados se corresponden con genéricos.

en estrategias de uso
del gasto farmacéutico, que eguir asegurando una 31,50
[ do a la sostenibilidad

del Sistema Nacional de Salu mutualidad forma 31,00

parte.

30,50
En este sentido, es preciso que la fi cio electlva y no
indiscriminada de medicamentos se re 30,00
utilidad terapéutica de los mismos y de
mejorar la salud de los mutualistas y sus benefi€iarios. 29,50
El nimero de recetas visadas por los servicios de M - 29,00
caracter previo a su dispensacion, fue de 966.531, ,
,5

representa el 3,83% del total de recetas facturadas,

importe de 72,61 millones de euros (18,86% del importe a P FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP OCT NOV DIC
facturado). El precio medio de cada receta visada (75,12 eur
fue 9,92 veces mayor que el precio medio del conjunto de
recetas financiadas (15,26 euros). Dentro de todos los productos
gue actualmente precisan el visado, los que tienen cupon
precinto diferenciado son los mas utilizados, suponiendo el 62%
del total, seguido de los calificados como de diagndstico
hospitalario.

W 2018 m2019

mo de medicamentos genéricos. Evolucibn mensual.
")
019

RECETAS/
IMPORTE A PRECIO MEDIO

TITULARES PVP/TITULARES RECETA

Por otra parte, el consumo de medicamentos genéricos ha

. ., R Activos 263,02 13,88
continuado su evolucion ascendente, a PVP (50,71 millones :
. , . . Pasivos 791,68 16,04
euros), mientras que el numero de envases se mantiene mas o
476,03 15,26

menos estable (7,6 millones). Esto supone que el 13,2% de los ~ Resumen

Tabla 3.3 Participacién del colectiv umo y gasto farmacéutico
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3.3 Consuno M@apbrtaciones de sujetos
activos y pasivaos

Aunque la aportacién general por recetas es idéntica para todos
los mutualistas, sean activos o'pensionistas, durante el afio 2018
se ha llevado a cabo un seguimiento diferéenciado del consumo
medio de ambos colectivos. El ‘€opago .deplos mutualistas
promedio supone el 17,65% del importe.

El importe a PVP por persona protegida®del colectivogde
mutualistas activos se situ6 en 121,9 euros, mientras que,en el
colectivo de pensionistas el importe medio fue ‘dey66144 euros
por persona.

El nimero de recetas por persona protegida y afio en el colectivo
de activos fue de 9,10 frente a una media de 40,36 recetas por
pensionista, siendo menos acusada la diferencia en los preci@s
medios de las respectivas recetas, 14,09 euros por activos frente
a los 15,91 euros de los pensionistas.

3.4 Asistencia farmacéutica hospitalaria

Dentro de la asistencia farmacéutica que reciben los mutualistas
se incluyen los medicamentos que se obtienen a través de los
hospitales. Son medicamentos sometidos a reservas singulares,
consistentes en limitar su dispensacion por los servicios de
farmacia de los hospitales a pacientes no hospitalizados. De
acuerdo con el concierto de asistencia sanitaria en territorio

nacional suscrito con las entidades de seguro, corresponde a
MUFACE su financiacion. Se denominan medicamentos de
dispensacion hospitalaria sin cupdn precinto y tienen un
complejo procedimiento de gestion.

Durante el afio 2019, el gasto para MUFACE por estos
medicamentos fue de 45,8 millones de euros, aumentando un
12,6% respecto alo abonado el afio anterior (40,66 millones de
euros). Dicho gasto es consecuencia de la tramitacion de un total
de 23.566 expedientes.

En el mes de noviembre de 2018, y dentro de ese proceso de
transformacion digital de MUFACE, se puso en funcionamiento
un aplicativo informético especifico para su tramitacion (FDH),
gue ha dotado al circuito de autorizacion y posterior pago del
medicamento, de mayor transparencia y agilidad, permitiendo la
camunicacion directa al mutualista de la autorizacion de su
medicacion.

Asimismo con el nuevo aplicativo se aumenta la seguridad del
procedimiento;nal no poder ser abonada ninguna factura a
hospitales con un importe por medicamento superior al previsto
y conseguir qué langrabacion de los expedientes permita su
inequivoca“ identificacion y, por lo tanto, la imposibilidad de
abonar facturasiduplicadas.

En el ambito estrictamente sanitafio, FDH ha sido disefiada para
proporcionar informacién de L£alidad sobre los medicamentos
prescritos y efectivamentef dispemnsados en el ambito de la
farmacia hospitalaria, asi*como ndmero de envases, cédigo
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nacional de producto,
finalizacion del mismo

de tratamiento, fecha de inicio y

4 GRATUIDAD DE ME
ACCIDENTE DE TRABAJO O

EN CASO DE
D PROFESIONAL

La prestacion farmacéutica deriva iento de las
enfermedades profesionales y accidentes en ac€to de servicio
(AT/EP) se asume al 100% por la Mutuali via del

reintegro.
Durante 2019 se ha continuado con el desarrollo

que facilitan el acceso a esta prestacion, tales com

1. Tramitacion electronica: los mutualistas pueden
la ayuda en sede electronica, sin necesida@
desplazamientos, desde el 1 de octubre de 2018.

2. Simplificaciébn del procedimiento: los mutualistas
unicamente deben aportar el informe médico y la factura
de la oficina de farmacia.

Se han tramitado, por parte de los servicios provinciales, 437
expedientes a 246 mutualistas distintos suponiendo un abono
por parte de MUFACE a los mutualistas de 42.830€
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1 AYUD PROTECCION

SOCIOSANI

En armonia con los fines pre
diciembre, de Promocion de la ersonal y Atencién a
las personas en situacion de def tualidad ha
continuado en 2019 con la convoc

5 Mu
orj rogramas de
ayudas de Proteccién Sociosanitaria p los "que no existe
financiacion concurrente. .

La Mutualidad es sensible a la situacion prese po.
colectivos con necesidades de especial pro [
aprobado programas de ayudas para la atencién e
psiquiatricos, para enfermos oncologicos, de ate
personas drogodependientes, y de ayudas destina
enfermos celiacos.

E

ey 39/2006, de 14 de

rtos

N

La Resolucién de 9 de abril de 2019 (publicada en el BOE de 11
de abril de 2019), regul6 la convocatoria anual de los programas
de Proteccion Sociosanitaria.

El numero de expedientes de la convocatoria de 2019
resueltos hasta el 31 de diciembre ascendi6 a 6.413, de los
cuales 5.976 fueron de concesion de ayudas y 437 de
denegacion.

En el total de expedientes resueltos, el crecimiento ha sido del
10,86% Yy la ejecucion presupuestaria del programa ha sido del
95.72%.

De las prestaciones de la convocatoria de 2019 reconocidas a
31 de diciembre el mayor nimero de expedientes corresponde,
por este orden, a celiacos, enfermos oncolégicos, ayudas para
mantenimiento y potenciacion de la capacidad residual, ayudas
para eliminacién de barreras y medios técnicos, psiquiatricos,
estancias temporales y ayudas a domicilio y cuidados en el
entorno familiar y drogodependientes.

2,34%
0,92%
49,05%

a la dependencia y a las personas mayores
S psiquiatricos cronicos
ependientes

nf

Figura 4.1 Distribuci
programas
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En el aspecto ec
de las prestaciones paga
ascendi6 a 7.671.79
expediente de 1.283,77 €, |
programa: 26.140,55 € de
psiquiatricos, 1.498,44 € de

sefalarse que el importe anual
sta el 31 de diciembre de 2019

supone una media por
varia en funcién de cada
ayudas a enfermos
dependencia, o los
ales en residencias.

IMPORTE MEDIA ANUAL
TIPO DE PRESTACION ANUAL (en euros)

(en euros)
Atencian residencial y complemento ala
dependencia 1418534
Centro de diay noche
Ayuda adomicilio v cuidados
en el entomo familiary Ayudas para 174.497 27
contratacion de asistencia personal
Teleasistencia domiciliaria 2.236,27
Ayuelas para mantenimiertoy 1.921.32133
potenciacion de la capacidad residual
AVUQas para ellmlnampn du{e bgrreras 185.713.13
amuitectonicas vy medios tecnicos
Estanciatemporal en residencias i centras 202.947 51 |
Subtotal atencién a la dependencia y a las 2.500.900,85 1.498.44
personas mayores
Enfernos psiquiaticas cronicos 3.699.677.33 140 26.14055
Personas drogodependientes 90.574 .75 558 1.646 81
Enfenmos celiacas 1.326.204 58 2931 45248
Enfermos oncolégicos 94.433.85 1.181 7997
TOTALES 7.671.79737 5976 1.283,77

Tabla 4.1 Distribucién de expedientes e importes concedidos por programas

En relacién con el nimero de expedientes pagados en 2018, el
importe final crece un 3,45% y el coste medio disminuye en un
7,22%.

EVOLUCION DEL COSTE ANUAL
{en euros)

6
3782092 365967733

,28366%
| 25009008
a1 0738
1326:2085°
481605
. 90 11“ #
.I 90 574, 15 9A 439,85

Atencidnala Celiacos

Dependencia

Drogodependlentes Oncolog\cos

m2.019

Psiquigtricos

m2.018

4.2 Coste anual. Comparativa 2018/2019

DA POR HIJO CON

DIS

Consiste en
menor acogido
edad, del grado
de otra persona.

, por hijo o
e se establece en funcién de su
‘ie la necesidad del concurso

bre de 2019 alcanza un total
umento del 1,42% (7.459
ercicio 2018.

de 7.565 personas, loqu
personas) respecto a igual fe del
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Atendiendo a los dif ipos de ayuda, el colectivo se

clasifica en los siguien

IMPORTE INDIVIDUAL
MENSUAL
(en euros)

83,33
392,00

Colectivo menores de 18 afios
Colectivo mayores 18 afios, sin ayuda 32
persona
Colectivo mayores 18 afios, con ayuda 32
persona
TOTAL

588,00

incremento del 3,70% respecto al importe total pagado en 20

Por otra parte, en 2019 sigue el descenso de la antigua
prestacion de asistencia a minusvalidos implantada en 1980 en
MUFACE y modificada en 1985, que se mantiene Unicamente
con el caracter de “a extinguir’ ya que dicha prestacion fue
sustituida por la actual. La antigua prestacion de asistencia a
minusvalidos se dispensa a aquellos discapacitados que no
cumplen los requisitos establecidos en la legislacion vigente para
acceder a la prestacion por hijo a cargo, pero que figuraban con
anterioridad como beneficiarios de la prestacion preexistente.

B Colectivo menores de 18 afios
B Colectivo mayores 18 afios, sin ayuda 32 persona

H Colectivo mayores 18 afios, con ayuda 32 persona

ra 4.3 Clasificacion colectivo segun ayuda

colectivo, al finalizar el afio 2019, es de 327 beneficiarios, lo
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medidas de proteccion familiar
ibn o acogimiento de dos 0 mas

Estas ayudas econo
para los casos de par
hijos.

Comprenden dos modalidad
» Subsidio especial por maternidad

acogimiento multiples, durante la
nacimiento.

e parto, adopcion o
osteriores al

* Prestacién econémica de pago unico p
multiples.

Se diferencian por su naturaleza y por la manera d
el calculo de las mismas, ya que se tienen en cuenta, e
del subsidio, las bases de cotizacion y, en el casc
prestacion economica de pago Unico, el salario mini
interprofesional.

Se trata, por tanto, de dos modalidades de ayudas
independientes que, sin embargo, pueden confluir en la misma
unidad familiar, siempre que se reunan los requisitos
establecidos para ello.

Subsidio especial por maternidad en caso de parto,
adopcion o acogimiento multiple

Se concede por cada hijo o menor acogido, a partir del
segundo. Retribuye el cuidado de los hijos durante las 6
semanas de descanso obligatorio posterior al nacimiento.
La cuantia se establece en el 100% de la base de
cotizacion correspondiente al dia del hecho causante
durante ese tiempo. Se calcula en funcién del numero de
hijos 0 menores acogidos simultdneamente a partir del
segundo.

s

Prestacion econdmica de pago unico por parto o adopcion
multiples

Los eausantes son los hijos nacidos de partos multiples cuando
elsnimero de nacidos sea igual o superior a dos, o hijos
adoptados m iaﬁma Unica adopcion igual o superior a dos.
Para el namero de hijos nacidos o adoptados
tenidos aquéllos afectados por una minusvalia igual
0 superi mputaran el doble. La cuantia consiste en
el pago de'4,"8 Salario Minimo Interprofesional
mensual vigentg iento o fecha de la resolucion
judicial de adop an 2, 3 6 mas hijos causantes.
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El nimero de expedientes eoncedidos en 2019 ascendi6 a 225.
En el aspecto economiee, “elgimporte stotal concedido fue de
1.439.677,98 €. El coste medio por expediente ha sido de
6.398,57 € en el afio 2019.

4 AYUDAS DE ACCIOWEBORMATIVA

Las ayudas de accion formativa pretenden estimular, mediante
aportaciones economicas, la promocion social Y cultural‘por la
via de estudios universitarios de los mutualistas y'de sus hijes:

En 2019 se han realizado pagos de becas correspondientes a
las convocatorias para el curso 2018-20109.

Becas de estudio para mutualistas

Estas convocatorias ofrecen ayudas econdémicas de pago unico
destinadas a sufragar total o parcialmente el coste de la
matricula y demas gastos de inscripcion para estudios
universitarios cursados por el mutualista, con el limite maximo
de 150,00 euros en el afio 2019.

Durante el afio 2019 se han concedido a los mutualistas 544
becas de estudio, frente a las 499 becas concedidas en el afio

2018, lo que significa respecto al afio 2018 un incremento del
9,02%.

5 AYUDAS ASISTENCIALES

Los servicios de asistencia social cubren la atencion a estados y
situaciones de necesidad, como las que se dispensan por
tratamientos o0 intervenciones especiales y de caracter
excepcional, las determinadas por inexistencia, pérdida o
insuficiencia de prestaciones en supuestos concretos, y las
debidas a gastos de caracter urgente en casos de importancia
extraordinaria debidamente justificados, asi como ayudas para
el copago farmacéutico para compensar el gasto derivado de la
participacion economica en la prestacion farmacéutica por
mutualistas en situacion de vulnerabilidad econémica jubilados,
viudos o huérfanos.

Las ayudas asistenciales en este ejercicio se han convocado por
Laesolucion de 18 de junio de 2019, de la Mutualidad General
de Funcionarios Civiles del Estado, por la que se convocan
ayudas asistenciales para dicho ejercicio, publicada en el BOE
de 21 dequnig de 2019. En esta convocatoria se introdujo la
priorizacion presupuestaria destinada a atender los gastos de
copago farmaceutico sin hecesidad de aportacion documental,
atendiéndose todas’las necesidades puestas de manifiesto por
dicho concepto.

Asimismo, la realizacién /e ufa Unica convocatoria nacional,
respetando las competencias/que para estas ayudas residen en
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las Direcciones y- Comisiones Provinciales de MUFACE, en
cuanto a la resolucionde les@expedientes y a la definicidon de los
criterios de prioridady “asSistencial en tres grados,
respectivamente, permite homogeneizar el tratamiento que
desde la mutualidad se concedega@stasiprestaciones ya que por
medio de la resolucion de la Direecién General se establecen los
parametros que deben observarse, en el.conjunto de las
resoluciones estimatorias de la convocatoria.

| LA PUESTA EN MARCHA DE LA SOLIC ONICA

Como novedad en la convocatoria de 2019, la presentagion de
la solicitud de Ayudas Asistenciales se puede realizar@a través
de la Sede Electronica- En este sentido, un 5% de las
solicitudes se han realizado bajo esta modalidad.

El nUmero de expedientes por ayudas concedidas durante &£l
ejercicio de 2019 es de 2.519, con un coste medio de 221,26€.

En 2019 se ha incrementado el nimero de expedientes y el
presupuesto destinado a estas ayudas en relacion a lo sucedido
en 2018.

Ademas, en 2019, al igual que en 2018, los mutualistas han
podido tener mas de una ayuda, de ahi que, aunque la cuantia
media por expediente se reduzca respecto a afios anteriores, los
mutualistas han podido ser perceptores de mas de una ayuda.

La distribucion de ayudas concedidas por Servicios provinciales
se puede observar en la siguiente tabla.

AYUDA ASISTENCIAL
COPAGO FARMACEUTICO
(Modalidad 1.1 de la
Convocatoria)

RESTO AYUDAS
ASISTENCIALES (Modalidad
1.23,b,cyddela
Convocatoria)

Importe Importe
N2 Pagos N2 Pagos
(en euros) (en euros)
1.460] 419.758,78 1.059] 137.592,42
TOTAL AYUDAS Expedientes aprobados Importe total
ASISTENCIALES 2.519 557.351,20

Tabla 4.3 Distribucién segun finalidad de las ayudas asistenciales concedidas
por servicios provinciales.

L a ayuda al copago farmacéutico de los mutualistas jubilados
vulnerables se pretende igualar a la existente en el régimen
general de la Seguridad Social. Son perceptores los mutualistas
jabilados o pensionistas de viudedad u orfandad cuyas rentas
anuales familiares no superasen los siguientes umbrales:

N.2 de personas de la unidad de

y y Ingresos anuales/persona Euros
convivencia

1 15.000
2 | 12.750
3 11.250
4 0 mas | 9.750

Tabla 4.4 Ingresos anuales endas unidades de convivencia
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los directores provinciales de
> esta modalidad de ayuda por la
ice'al mutualista durante el

funcién del gasto
asistencial que se
gano paritario
tres grados
bito.

efectda por la Comisién Provincial de
gue define los criterios de dicha clasificacion
atendiendo al conjunto de solicitudes reci e

Por resolucion de la Direccién General de MUEACE,
de la totalidad de los expedientes en el territo
establecié que para esta modalidad de ayudas corr
abono del 100% del gasto farmacéutico al grado 1, y e
90% a los grados 2 y 3 respectivamente.

Los expedientes aprobados sufragaron un gasto farmacéuti
que supuso un importe medio de 287,50€ por cada mutualista.

6 AYUDAS EN SITUACIONES DE
INCAPACIDAD TEMPORAL

La situacion de incapacidad temporal (en adelante, IT) de los
mutualistas la declara el 6rgano de personal con la licencia por
enfermedad, basandose en los partes médicos que acreditan la
asistencia sanitaria por MUFACE.

En las situaciones de IT los funcionarios tienen los siguientes
derechos economicos:

e Durante los primeros noventa dias, a las retribuciones
establecidas en la normativa vigente y que abona el
organismo para el que prestan servicios.

e A partir del dia nonagésimo primero:

A las retribuciones basicas y, en su caso, la
prestaciébn por hijo a cargo, que abona el
organismo.

Al subsidio por IT a cargo de MUFACE.

El subsidio de IT es una prestacion para compensar la
inoracién en las retribuciones del mutualista a partir del
ia 91 en situacién de IT, cuando el organismo donde presta
icios deja de abonar las retribuciones complementarias.

a cuantia del subsidio es fija e invariable y sera la mayor de las
dos.cantidades siguientes:

o« EI80 % de las retribuciones basicas (sueldo, trienios y
crementadas en la sexta parte de una
ia, correspondientes al tercer mes de la

e EI75%d
en el tercer me

S complementarias devengadas
C
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El importe del subsidi
complementarias inte
licencia.

a ser superior a las retribuciones
espondientes al tercer mes de

2019: Reforma de la IT.
pasos hacia la tramitacio

delos de parte y
ca del subsidio

El 10 de abril de 2019 se publicé en esolumon de
MUFACE de 1 de abril en la que se

cambios que afectaron a la gestion de la |

cogi

1. Supresion de la tercera copia del part
Mutualidad, por lo que solo se exige el ejem
mutualista y la copia para la Administracién, comtn
unidades de personal y para MUFACE.

2. Unnuevo parte IT, diferenciado del parte para las situacio
de riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lactancia
natural.

a. En él se incorpora el informe adicional de ratificacién que
se emite en los meses 10°y 16° de la IT y que el facultativo
tenia antes que cumplimentar en documento aparte.

b. Cambio de la codificacion de la enfermedad a CIE 10-ES,
aplicable solo a diagnésticos, no a procedimientos.

c. Aprobacion de un modelo de parte especifico para las
situaciones de riesgo durante el embarazo y riesgo
durante la lactancia natural.

3. Comunicacién electronica entre los 6rganos de personal y
MUFACE en el procedimiento de control, seguimiento y
gestion de las situaciones de IT/RE/RLN, que supone el
intercambio de la informacion para el subsidio por medios
electronicos, en sustitucion del papel.

Con estas medidas MUFACE da un paso mas hacia la
simplificacion y, sobre todo, hacia la gestion electronica de la IT,
iniciada en febrero de 2018 con la solicitud electronica del
susidio por IT.

A continuacién se muestran datos relativos a la gestién del
subsidio por IT del afio 2019.

olicitudes teleméaticas

Evolucion solicitudes telematicas sfexptes.tramitados

30%
30%E T

22%

4

~o<
‘Z, X

v e

5 25%
25% 2% 245 i
0% . ! -
15%
10%
5%
0%
‘0 © @ @ &
‘:
& &° &

Figura 4.4 Evolucion n° solicitudes sidio /RLN telematicas
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Datos econémicos

e El nimero global de 8

llevado a cabo 10.444 pag
10.093)

es (en 2018 fueron

ontante

dws

e Elimporte medio mensual de abon@s,reflej
de 1.043,64 euros, que supone un-2,
1.015,20 euros que resultaron en 2018.

e Elimporte total anual se situ6 en 130.801.62
mientras que en 2018 fue de 122.956.597,08 e
manera que el incremento ha alcanzado el 6,38%.

IMPORTE
MEDIO IMPORTE MEDIO
N°MEDIO DE ABONOS/MES MENSUAL POR MENSUAL lMPZETei :OC;IAL
ABONO (en euros)
(en euros)
10.444 1.043,64 10.900.135,83 130.801.629,91

Tabla 4.5 Analisis importe prestaciones

Para concluir, se hace referencia al sistema de control y
seguimiento de las situaciones de IT mediante los
reconocimientos médicos periddicos de los mutualistas en esta
situacion.

Los reconocimientos meédicos se realizan al amparo del acuerdo
de encomienda de gestion que MUFACE vy el Instituto Nacional
de la Seguridad Social vienen suscribiendo desde el afio 2010.
El acuerdo vigente es de fecha 21 de noviembre de 2018 (BOE
del 14/12) para los afios 2019 y 2020 y preveé 26.000 actividades
de reconocimiento anuales con las que verificar la adecuacion
de la situacién de IT y del pago de la prestacion por esta
contingencia.

7/ AYUDAS EN SITUACIONES DE

\GRAN INVALIDEZ

ran invalidez es la situacién en la que el mutualista, jubilado
par incapacidad permanente para el servicio, se encuentra
tado por alguna circunstancia que implique la necesidad de
r asiStido por otra persona para realizar los actos mas
esenciales de la vida.

La cuantia prevista en esta prestacion es el cincuenta por ciento
del importede de Clases Pasivas 0, en su caso, del
Régimen Ge Seguridad Social que se le acredite en

ndmina al mu

//
>

El nUmero de pres
2019 es de 111.

a‘adas durante el ejercicio de
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eficiarios al finalizar el ejercicio
.605, una vez computados los
| periodo.

El nimero de mutuali
de 2019 se ha situ
movimientos de altas

cendido a la cantidad
io anual por cada

El importe total abonado
de 24.793.383,72 €, siendo
beneficiario de 15.447,59 €.

8 AYUDAS POR LESIO @
PERMANENTES NO
INVALIDANTES E INCAPACI
PERMANENTE PARCIAL

Esta prestacion econémica consiste en una indemnizacion
tanto alzado y por una sola vez.

Su cuantia difiere segun se trate de lesiones que no constituyan
incapacidad permanente en ninguno de sus grados o se trate de
lesiones que hayan dado lugar a una incapacidad permanente
parcial para la funcién habitual.

En el caso de las lesiones permanentes no invalidantes, la
indemnizacion se fija de acuerdo con el baremo establecido para
el Régimen General de la Seguridad Social y cuando se trata de
incapacidad permanente parcial, la cantidad a abonar es la

equivalente a 24 mensualidades de la base de cotizacion al
mutualismo administrativo.

Al tratarse de lesiones derivadas de enfermedad profesional o
de accidente en acto de servicio 0 como consecuencia de él, es
I6gico que el numero de expedientes y su importe varien de
forma poco predecible entre un afio y el siguiente.

Asi, durante el afio 2019 se concedieron 88 prestaciones
frente a 93 en 2018, lo que supone una disminucion del 5,38%.

El coste medio por beneficiario, refleja una disminucion del
18,95%, al pasar de los 6.669,20 euros de 2018 a 5.405,53 euros
en 2019. El importe total abonado ha experimentado una
isminucion del 23,31% con respecto a 2018.

UBSIDIO DE JUBILACION

Consiste en €l pago por una sola vez de la mitad del importe
integro<de una mensualidad ordinaria de las retribuciones
basicas que’ le r@onda percibir en el momento de su
jubilacion.

SOLICITUD ELECTRONICA |

gse habilité la posibilidad de
;ﬁmética a través de la sede
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El coste medio se ha incrementado en un 4,68%, al pasar de
va la evolucion mensual del 654,39 euros en 2018 a 685,00 euros en 2019.
prestacion.

En el siguiente gréfic
ndmero de solicitudes

SOLICITUDES SUBSIDIO DE J DE ELECTRONICA

10 SUBSIDIO POR DEFUNCION

Es una prestacién econémica de pago unico que se abona a los
beneficiarios cuando se produce el fallecimiento de un
mutualista. La cuantia es variable, segun la edad del fallecido,
con un minimo de 751,28 euros.

14,08%

11,14%

7,04% % o,
6,16% 6,74% 6,45% 5,57%
2,64% ‘En el ejercicio de 2019 se han concedido 3.663 subsidios frente
[ | a los 3.810 correspondientes al pasado afio 2018, lo que supone
e e A e . 0 e e e a disminucion del 3,86 %.
zé ‘0@} 6@;\1’ 7\’0&\ (("ZS '\QQ\ '\‘;\\0 'z?é& ; «(@ &o‘ ) & $
@ R & 2
& ®
ANO 2019

DA AL SEPELIO

Figura 4.5 Evolucion n° solicitudes subsidio de jubilacion telematicas

, destinada a sufragar los gastos de
sepelio por-elifa ento de un beneficiario o de un titular con
documento asimi de afiliacion, que se abona al mutualista
0, en los caso nuevo titular de documento
asimilado al de afilia ya al que hubiera fallecido.

Durante 2019 se han concedido 5.598 prestaciones por un
importe total de 3.834.618,56 euros frente los 3.854.344,20
euros abonados en 2018, o que ha supuesto una disminucion
del 0,51%

En 2019 se concediero

iones frente a las 571 de
2018, lo que significa un creci

nt | 4,20%.
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12 PENSIONES DEL FONDO
DELECTRONICA| ESPECIAL

Como novedad, desde junio de habilitado la  El Fondo Especial de MUFACE, en el que podian integrarse las
posibilidad de solicitar este subsidio de forina telematica através  mutualidades generales u obligatorias originarias de los diversos
de la sede electrénica de MUFACE. Departamentos Civiles, se creé junto con la propia Mutualidad

. por la Ley 29/1975, de 27 de junio, sobre Seguridad Social de
n? del  los Funcionarios Civiles del Estado. Veintinueve mutualidades

| LA PUESTA EN MARCHA D

En el siguiente gréafico se observa la evoluc
namero de solicitudes telematicas de esta presta W decidieron su integracion, constituyéndose con todas ellas de

forma definitiva este Fondo Especial.

SOLICITUDES AYUDA DE SEPELIO POR SEDE ELECTRONICA

26,67% derechos y obligaciones de cada colectivo de mutualistas

los fijados en los respectivos Reglamentos, que en la
alidad se contienen y consecuentemente se regulan por la

20,00% 20,00%
Adicional Sexta del Texto Refundido de la Ley sobre
13,33% 13,33% ocial de los Funcionarios Civiles del Estado (Real
ivo 4/2000, de 23 de junio) y la Disposicion
6,67% I ici imera d%Reglamento General del Mutualismo
julio agosto septiembre  octubre noviembre diciembre do Especial, a 31 de diciembre

de 2019, era de ™4

ANO 2019 | B
en relacion al afio 2

Figura 4.6 Evolucion n° solicitudes ayuda de sepelio teleméaticas
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El importe recaudado
ascendio a 21.575,87

complementarias de una pensio @
Clases Pasivas o de la Seguridad S@
causa, bien en la jubilacién de los mutu
jubilacién), bien en el fallecimiento de los
se conceden pensiones derivadas a
(pensiones de viudedad, orfandad u otra ensi a
familiares).

El nimero de expedientes resueltos en 2019 fue de 1
los cuales 1.110 fueron de concesion y 290 fue
denegacion. Estas cifras globales suponen un descenso d
14,11% respecto a los expedientes resueltos en 2018.

2,79% 0,27%

TIPO DE PRESTACION| CONCEDIDOS DENEGADOS TOTAL
Pensiones de jubilacién 181 25 206
Pensiones de viudedad 516 84 600
Pensiones de orfandad 31 24 55

Pagos Unicos por jubilacién 2 2
Pagos Unicos por viudedad 3 3
Subsidios y ayudas por defuncién 379 155 534
TOTAL 1.110 290 1.400

Tabla 4.6 Numero de pensiones concedidas y denegadas

m Pensiones de jubilacion Pensiones de viudedad

® Pensiones de orfandad ® Pagos Unicos por viudedad

Subsidios y ayudas por defuncion

istribucion porcentual de expedientes resueltos

S prestaciones reconocidas en 2019 fue de
O.gue supone una media por expediente de
endo por tal el gasto comprometido por
0S y mes en curso en las pensiones).
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TIPO DE PRESTACION JYPORTE MEDIA
(en euros) (en euros)

Pensiones de jubilacion ,04 256,75
Pensiones de viudedad 841101,81 162,99
Pensiones de orfandad 214,16
Pagos Unicos por jubilacion
Pagos Unicos por viudedad 3.‘@ A, 1.188,91
Subsidios y ayudas por 147.911,92 380,27
defuncion
TOTAL 288.690,52 260,08
Tabla 4.7 Importes por tipo de prestacion
De las prestaciones reconocidas, el mayor numero

correspondio, como es habitual dado su mayor colectivo, aa
Mutualidad Nacional de Ensefianza Primaria.

Debe advertirse que las posibles diferencias en determinadas
cifras entre prestaciones reconocidas y los importes, deriva de
la existencia de expedientes en los que se reconoce el derecho
a la prestacion, pero su importe no se abona o se minora por
concurrir en el interesado otras pensiones publicas, cuya cuantia
alcanza el limite méaximo permitido segun la Ley de
Presupuestos Generales del Estado correspondiente.

El estado de situacion a 2019 de pensiones
del Fondo Especial

En el ejercicio 2019 se observa que el niumero medio de
pensiones mensuales descendié a 70.217, frente a 73.087 del
afio anterior para el conjunto de las 29 mutualidades integradas
en el Fondo Especial de MUFACE.

Respecto a su distribucién por mutualidades:

* La Mutualidad Nacional de Ensefianza Primaria, con 52.924
pensiones, representa el 75,73%.

$ El Montepio de Funcionarios de la Organizacién Sindical
(AISS), con 3.529 pensiones, representa el 5,03%.

* Elresto de las mutualidades integradas, con 13.764 pensiones,
significarel 19.60% del total.

Las pensiones por jubilacion representan el 78,04% del total,
seguidas de las de viudedad (19,98 %) y orfandad (1,94%),
siendo las otras_pensiones a familiares (0,04%) claramente
minoritarias. lodas las pensiones han disminuido respecto a
2018, ya quel el"numero de pensiones de jubilacion disminuyo
en 1.886 y el reste dedas pensienes (viudedad, orfandad y otras
a familiares) lo hicieron en 985, gen lo que se continda con la
misma tendencia decreciente observada en la dltima década.

Por lo que se refiere al importe deylas pensiones medias, el
Montepio de Funcionarios de la Qrganizacion Sindical, con
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142,93 euros/mes, re el importe medio mas alto de
todas las mutualidad das en el Fondo Especial. Esta
pension representa el a la pension media del
conjunto de todas las mutua

Sigue en orden de importancia % de Funcionarios del
Ministerio de Trabajo, que, con 81" @ )S/mes, es un 226,54%
superior a la media general.

La pension media de las restantes mutualidades, ndamero
de pensiones representan el 94,19%, se e de.jo
de la pension media.

Si comparamos la pension media del afio 2019 (
mes) con la pension media del afio anterior (41,46 eurc
se observa que la cuantia de la citada pension ha dismint
0.49 euros, lo que representa una bajada de un 1,16 %.
deduce, ademas, que el importe de la pension media general
asemeja a la pension media de la Mutualidad Nacional de
Ensefianza Primaria, que es de 40,03 euros/mes, al ser la
mayoritaria por nimero de pensionistas.

)

Q.

//
>
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L MUTUALISTA.
idad

1 ATENCIC
Visibilidad d

Mas inform

Mas transparenmaoo PN
[ ‘

El enfoque del Plan de Impulso impone una mayor ap
MUFACE, como entidad de servicios cuyas novedades
gestiébn han de ser conocidas por su colectivo, al tiempo q
amplia su cuota de visibilidad.

Mayor utilizacion de medios digit

En 2019, MUFACE realiza una considerable apertura a nuevos
canales de comunicacion con el mutualista, articulando y
coordinando la comunicacion externa e interna a través de un
protocolo.

Se institucionaliza el envio de correos masivos a los
mutualistas para suministrar informacion de interés para
el ejercicio de sus derechos y obligaciones.

Se acuerda la colaboracion sistematica del Portal
Funciona, el Punto de Acceso General —-PAG- y también
de los sindicatos que asisten al Consejo General, como
elementos de difusion de primer orden.

Diariamente se revisan y coordinan los canales y
mensajes dirigidos a los mutualistas, velando por que los
Mismos sean univocos, oportunos y utiles, integrando en
el protocolo general los medios internos de comunicacion,
como pueden ser la Intranet o los correos electronicos a
servicios provinciales y Oficina de Informacion al
Mutualista (OIM)

En suma, se genera y estandariza un protocolo que aglutina la
informacion externa e interna, evita errores de duplicidad o
iscrepancia y posibilita la generacion de mensajes claros y
dinados, mucho més cuando se busca modificar los habitos
0s mutualistas y potenciar la utilizacién de la via digital.

c

Denfro del proceso de transformacion digital de MUFACE, cobra
especialdmportancia la recomendacion a mutualistas respecto al
uso de Cl@ve, como identificacidbn que no precisa tarjeta fisica
ni software@na -

A partir de u
principio de ano;“e
funcionarios de 47
la identificacion. P
convierte en un medio |
mutualista en el proceso

nio de 2019, se registra a los
\.:iales como proveedores de
la identificacion Cl@ve se
ara lograr el concurso del
cion digital.
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1.1 www mufac

La pagina web de la mu
informacion al mutualista. Lo en
de visitas y en el de paginas des
esa posicion.

el medio principal de
nuales en el nimero
fuerzan claramente

El contenido de la web se monitoriza riam se vela
especialmente por utilizar un lenguaje co
por la traduccion a lenguas cooficiales. Al tie

coordinacion cuidadosa entre los contenidos

gue también se realiza con el Gabinete de Prensa
Secretaria de Estado y del propio Ministerio.

Cabe destacar, en 2019, la apertura de sub-paginas ad hoc para
nuevos mutualistas, prestaciones adicionales de las entidades
concertadas o mensajes sistematicos de recomendacion de uso
de los canales electronicos en prestaciones muy demandadas,
como la peticion de talonarios o de la TSE. Los contenidos se
van reordenando en la web de acuerdo con las necesidades de
informacion a los mutualistas, mediante una accién constante de
gestién en la que se tiene muy en cuenta las iniciativas de la
OIM, los servicios provinciales y los departamentos, asi como las
sugerencias y quejas de los mutualistas.

2018 2019 Variacion % Variacion

Elemento

3.784.649 5242104 1457.455  38,51%
Paginas
12.010.421 15.877.717 3.867.29  32.20%

descargadas

Tabla 5.1 indicadores de actividad pagina web. Comparativa 2018/2019

1.2 REVISTA MUFACE

La revista MUFACE naci6 en 1978, tres afios después de que lo
hiciera la propia Mutualidad. Su objetivo fundamental es ser
vehiculo de comunicaciéon entre el Organismo y los mutualistas
eneficiarios, manteniéndoles informados en todo momento de
las hovedades, prestaciones y servicios de su interés.

El Plan de Impulso de la Mutualidad tiene como uno de sus
objetivosprioritarios la apertura informativa del organismo. En
este aspecto; la Revista de Muface sigue siendo un vehiculo
fundamental mMunicacion entre el Organismo y los
mutualistas, maciones relevantes sobre novedades,
prestaciones i guegpueden ser de su interés. La
| y junto a la digital facilita
la llegar a todos los segmentos
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Entre los temas aborda@os enla revista en el afio 2019, figuran
la implantacion de la Admmistracion Electrénica en nuestro pais
y la revolucién digital qué esta“experimentando MUFACE; el
despliegue de las administra€lones para que funcionara la gran
maquinaria electoral en un afo €uajado-de, citas con las urnas;
la transformacion tecnolégica y digital“de  Correos y el impulso
decisivo a la receta electronica en ellambito@éila Mutualidad.

Los 40 afios de la mujer en la Policia, el #5,anivérsario de la
creacion del DNI y el bicentenario del Museo del Prada también
han tenido cabida en las paginas de la revista. Emel capitulo de
entrevistas, destacaron las realizadas a Fernandogde Pabloy
secretario general de Administracion Digital; a Enrique Ramirez,
director de Organizacion, Tecnologia e Innovacion de Correess y
a Jaime Sanchez Revenga, director general de la FNMT.

Publicaciones de 2019

Muf@ce, revista electronica de la Mutualidad General de
Funcionarios Civiles del Estado: numeros, 247,248 y 249 (en
formato electrénico).

Revista MUFACE: numeros 247,248 y 249 (en papel y pdf en la
web)

Premio de Pintura BBVA-2019: Tripticos, carteles informativos
(en formato electrénico y papel) y Catalogo con las obras
premiadas y seleccionadas (en linea y en papel).

Memoria de MUFACE 2018 (en formato electrénico) y tirada
reducida en papel

Dipticos informativos (en papel y en linea), sobre solicitud
electronica de talonarios
Cartel (en papel y en
farmaceéutico.

Guias (en formato electrénico): sobre urgencias y emergencias;
incapacidad temporal y para huevos mutualistas.

Las publicaciones editadas en papel cumplen los requisitos
ecoldgicos, utilizdndose para ello papel libre de cloro y 100%
reciclado. La versién en formato electrénico esta disponible en
la web del organismo (www.muface.es).

linea) sobre ayudas al copago

18 OFICINA INFORMACION AL

MUTWALISTA

DE

La Oficina de Informacion al Mutualista (OIM) realiza una labor
de atencion‘al mutualista de forma personalizada a través del
ejercicio de las siguientes funciones:

- Respuesta“a gonsultas'sobre temas generales o cuando

el mutualista‘desea‘dirigirse directamente a los servicios
centrales de la Mutualidad.
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Apoyo y coordi
temas relacio
ampliando la
presencial.

n las direcciones provinciales en
la gestion de los mismos,
o fuera del horario

Informacion sobre las ge
través de la Sede Electroni
sobre los tramites iniciados por €s

e pueden realizar a
las consultas

ed

iliaibn
los

)

Atencion de las solicitudes de tar
solicitadas en la Sede Electrénica, re
solicitantes.

de
andol

Es destacable ademas su aportacion en la info
gue se ofrece en la pagina web, www.muface.es, C
contenido se actualiza periédicamente en funcién de
consultas recibidas.

En 2019 se aprecia un aumento considerable en todos los
servicios, pero sobre todo en el uso de las nuevas
tecnologias, como se demuestra con el incremento del uso
de la App Mavil de hasta un 1.960 %

Asimismo, se observa que se ha producido un incremento
interanual del 77,9 % en las consultas telefénicas, del 60,4 %

2

en la emision de documentos de afiliacion, y del formulario
web hasta 40,5%.

% aumento

Origen de la consulta 2018

App Movil 887 18.276 1960%
Correo electronico 58 104

Teléfono 168.995 300.588 77,90%
Formulario Web 29.730 41.775 40,50%
Sede electronica 341 7.756

Documentos afiliacion | 16.620 26.668 60,40%
Total 216.631 395.167

5.2 Medios para realizar la consulta Comparativa 2018/2019

DE LA OIM CON EL TELEFONO
060

0 2019 se articul6 el canal telefénico
060 de la AGE distribuyendo las
os informativos en razoén al
r especificidad, que formula el
imizacion de recursos.

de la OIM a traves
areas de actividad
tipo de consulta, de
mutualista, facilitando a

Pagina 78]123



Se disefan locucione
de MUFACE de modo
a operador de la Oficin

icas para todas las prestaciones  grupos de trabajo, ponencias y debate se alcanzé una
vel primario de consulta no pase  conclusiéon muy positiva: MUFACE avanza hacia el paradigma

iongl Mutualista. de una administracion inteligente, que es una administracion
gue ha acometido el cambio digital con un equipo involucrado
y abierto a lo que supone la evolucién constante de tareas, y a
la necesidad de ejercitar diariamente el deber de asistencia a los
mutualistas para sus transacciones electronicas.

El 14 de noviembre comien
18 de noviembre entra en ser
consulta telefonica, incluyendo
personalizada para tramitaciones e

de comunicacién y el
mo primer nivel de
icio de atencion

La revision de locuciones es constant
consigue ajustar el numero de llamadas ent
150 diarias, de modo que se comprueba que el
buenos resultados, si bien ha de monitorizarse
para evitar desviaciones de este proposito.

2 PROTAGONISMO DE
SERVICIOS PROVINCIALES. Las
reuniones anuales

Durante el afio 2019, se celebraron dos reuniones con los
directores provinciales.

Los dias 2 y 3 de abril MUFACE reunié a todos sus directores
provinciales en unas jornadas sobre la transformacion digital del
organismo que fueron inauguradas por el Secretario de Estado
de Funciéon Publica, D. Jose Antonio Benedicto Iruifi. Mediante

acigh digital de MUFACE.

Los dias 26 y 27 de ¢ se celebré la segunda reunién
ede del Instituto Nacional

Administracion Publica, presidida porel Secretario de Estado de
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Funcion Publica, Jose
consolidacion del proc
gue sin duda han juga
servicios provinciales, auteér
cambio.

oo run quen desactia 3 PARTICIPACION EN ACTOS
INSTITUCIONALES

En el marco del Plan Impulso de MUFACE, se han incluido un
abanico de acciones para la mejora del posicionamiento y
visibilidad de la Mutualidad. Se trata de aprovechar la
oportunidad de participar en actos convocados por otras
instituciones  para visibilizar y reconocer la accion de la
Mutualidad en cuanto que espacio propio en la prestacion de los
servicios sociales a los funcionarios mutualistas y a sus familias.

PARTICIPACION EN EL FORO SOBRE SALUD DE LA
EVISTA FORBES

El' 26 de febrero de 2019 el director general de MUFACE
ticipd,en una mesa redonda sobre el futuro del seguro de
aludg¢moderada por el presidente del Instituto para el Desarrollo

e Integracion,de la Sanidad (IDIS).
PARTICIPACION EN CAPITAL RADIO

El 4 de abril general intervino en el programa
radiofénico e Capital Radio con ocasion del Dia
Foto 5.2 Reunion de los directores provinciales en el INAP. Mundial de la

CURSOS SELECTI

Como viene siendo ha va etapa de colaboracion
entre el INAP y MUFACE, s€ ha patrticipado activamente en el
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curso selectivo de'la
Auténomos, en el *
Universitario en Siste
la Administraciéon del Estado’
[Il Ed. Master Universitario e

COLABORACION DE LA MUTUA
"OTRA FORMA DE VIVIR EL CNP

cnica de Gestién de Organismos 4 COLABORACIONES Y PREMIOS

rso selectivo y Il Ed. Master
' giagyde la Informacion para

en el “LIl Curso selectivo . .
i5n Civil del Estado” MUFACE cuenta con una larga tradicion de colaboracion con la

sociedad en aras a la promociéon y participacion en difusion

LAS JORNADAS  cultural ya sea a través de la convocatoria de premios, ya

utilizando sus medios de comunicacién como es la web y la

i6n entre la revista. De igual manera es habitual la participacion en acciones
de reconocimiento del trabajo de los servicios provinciales.

En los ultimos afios se ha establecido un
Direccion General de MUFACE vy la Dire
Policia con el objetivo de que los servicios
MUFACE participen en las jornadas organiza
conocer asuntos relevantes a los policias en el mo
jubilacion.

ga4.1 PREMIO DE PINTURA BBVA-2019 para
mutualistas y empleados de MUFACE

Asi, durante 2019 dicha colaboracion tuvo lugar por los ser
provinciales de Asturias, Baleares, Tenerife, Valladolid,
Barcelona, Ceuta, Badajoz, La Corufia, Malaga, Madrid,
Melilla, Murcia, Navarra, Bilbao, Sevillay Valencia.

Il edicion del “Premio de Pintura BBVA-2019 para
ualistas y empleados de MUFACE” se convocé el 5 de
eptiembre, pudiendo participar en el concurso todos los
mutualistas .de MUFACE, independientemente de que se
encuentren en activo o jubilados, asi como el personal que

COMISION DE COORDINACION DEL EMPLEO PUBLICO preste “servicio Jap Mutualidad. EI premio conté con el
patrocinio‘del ientras que MUFACE aporto los medios e

Por primera vez, el 10 de diciembre de 2019, la Mutualidad fue  jnstalaciones icion y entrega del premio.
invitada a participar en la Comision de Coordinacion del Empleo  gp esta edicion”'s superar el nimero de obras

Publico, donde se impartié una ponencia sobre “MUFACE en el / 21, de las que el jurado
ralidad.

territorio: mutualistas en las comunidades auténomas vy
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Foto 5.3 Premios de pintura BBVA-2019

Las obras y autores premiados son:

Primer premio (6.000 euros): “Los Campos (El transito de la
niebla)”, de Maria Pilar Cancio Gonzalez.

Segundo Premio (4.500 euros): “Mascara Songie”, de José
Javier Velilla Aguilar.

Tercer Premio (3.500 euros): “Homenaje a Unamuno”, de
Francisco Tomas Medina Pérez

El jurado, presidido por Myriam Pallarés, ha contado en esta
decimosegunda edicion del premio con la presencia de
Fernando Arnal, representante del BBVA, Carolina Rodriguez,
como representante de los sindicatos del Consejo General, asi
como por la catedréatica de Bellas Artes Rosa Maria Garceran y
el pintor Francisco Cruz, a los que la secretaria general
agradecio “la profesionalidad demostrada en las deliberaciones.

El acto de entrega de los premios se celebro el 28 de noviembre
y fue presidido por el secretario de Estado de Funcion Publica,
José Antonio Benedicto.

"/ 2 OTROS PREMIOS

MIO DIRECCION PROVINCIAL BADAJOZ

gado el 24 de noviembre de 2019 por el Colegio Oficial de
armaceuticos de Badajoz en el marco de su 120 aniversario
comoO recaonocimiento a su labor.

PREMIO "AL' DIRECTOR PROVINCIAL DE MUFACE EN
ASTURIAS

EL dia 2 de

‘ por la festividad de los Santos Angeles
4 jefatura Superior de Policia hizo
m‘nto a Angel Colmeiro Quero,
como director provi ce, por su colaboracién con la

Policia en Asturias.

METOPA A LA DIRECCI OVINCIAL EN VALLADOLID
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También en el marco/de la festividad de los Santos Angeles
Custodios, la directora proviacial en Valladolid, Isabel Fabregas
Reigosa, recibié diplomaide ‘réconocimiénto en agradecimiento
a la atencion, apoyo y consideracion ala Policia Nacional.

5 ALIANZAS

La disposicion activa a cooperar con otras Instituciones publicas
o privadas a través de la formalizacion de altanza$ ha constituido
en 2019 el modo de accion habitual en la Mutualidadypara
generar sinergias y ampliar la cobertura en la prestacién degJos
servicios ofertados a los mutualistas.

En 2019 cabe destacar la firma de los siguientes convenios:

e Convenios para la integracion del colectivo de titulares y
beneficiarios de MUFACE en los sistemas de receta
electronica con las Comunidades: Andalucia, Aragon,
Cantabria, Asturias, Castilla-La Mancha, Galicia, Madrid,
Murcia, Navarra y Valencia. Su objeto es formalizar la
colaboracion para la integracion en el Sistema de
Informacién de Receta Electronica de esas comunidades
al colectivo de titulares, y sus beneficiarios, que hayan
optado por recibir la asistencia sanitaria a través del
Sistema sanitario publico.

e Convenios para la prestacion en zonas rurales de
determinados servicios sanitarios a los mutualistas con

diversas comunidades auténomas: Asturias, Baleares,
Castilla-La Mancha, Castilla-Le6n, Catalufia, Galicia y
Madrid.

Convenio de colaboracién entre MUFACE y el Consejo
General de Colegios Oficiales de Poddlogos para facilitar
el acceso a los servicios de podologia a los mutualistas y
beneficiarios de la Mutualidad.

Convenio entre la Mutualidad General de Funcionarios
Civiles del Estado (MUFACE) y la entidad BBVA, para el
desarrollo de un concurso de pintura entre los mutualistas
y empleados de la mutualidad: “Premio de Pintura BBVA-
2019, para mutualistas y empleados de MUFACE”".

Encomienda de gestion de MUFACE para la prestacion
de funciones de asesoramiento técnico sanitario con la
Caomunidad Auténoma de Castilla-La Mancha.

Adenda, de 18 de julio de 2019, para detallar las
especificaciones contenidas en el convenio suscrito con
el Consejo General de Colegios Oficiales de
Farmaceutieeswel 17 de diciembre de 2018.

Encomienda de gestion entre la Mutualidad General de
Funcionarios Civiles del Estado y el Instituto Nacional de
la Seguridad /Secial (Résolucion de 30 de noviembre de
2018, de lai Subsecretarfa, por la que se publica el
Acuerdo de encomienda, BOE 14/12/2018) Su objeto es
la realizacion de J@S" re€onecimientos médicos a los
funcionarios incluidos’ del Reégimen Especial de la
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Seguridad Social di Funcionarios Civiles del Estado,
gue estén en la sit de incapacidad temporal o que
hayan solicitado a liéencia, a través de los
medios de que dispo cciones Provinciales del
INSS. El primer acue ibi6o en 2010. El actual
tiene vigencia bianua 0), concluye el
30/12/2020 y puede prorro amente por dos
afilos mas, segun la clausula
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UN PRESUPWESTO DESTINADO AL
MUTUALISTA:

En 2019 MUFACE cuenta con uUagpresupuesto inicial de
1.740,52 millones de euros: 1.462,04¢dmillones, el 84% del
presupuesto de gastos total, paramasisténcia, sanitaria del
mutualismo administrativo y 278,45 millones para prestaciones
econOmicas y sociales del mutualismo administrative, un 16%
del presupuesto de gastos total, prérroga de2018.

Es un presupuesto que se destina al mutualistal selo el 2%
del presupuesto cubre gastos de funcionamiento y pérsonal.

El presupuesto de gastos consta de dos programas:

e Programa 222M “Prestaciones econdmicas y sociales
del Mutualismo Administrativo”, que dispone de una
dotacién inicial de 278,45 millones de euros.

e Programa 312E “Asistencia Sanitaria del Mutualismo
Administrativo”, con una dotacion inicial de 1.462,07
millones de euros.

A lo largo del ejercicio economico 2019 se han producido una
serie de modificaciones presupuestarias para incrementar dicho
presupuesto en un total de 73,05 miles de euros, resultando un

presupuesto definitivo de 1.740,59 millones de euros.

Las cifras muestran que el presupuesto de MUFACE esta
destinado a prestar servicios a los mutualistas, lo que es acorde
con nuestra principal funcién: facilitar la asistencia sanitaria a los
mutualistas y sus beneficiarios a través de conciertos con
entidades, tanto publicas como privadas Esta funcion se lleva a
cabo a través de un contrato de gestion de servicios publicos,
gue representa, en la actividad del Organismo, el 97,56% de los
créditos de los capitulos 2 y 6 del presupuesto de gastos para
2019.

v RESULTADO DEL EJERCICIO

El' resultado presupuestario (diferencia entre los derechos
reconocidos y las obligaciones reconocidas) ofrecié un saldo
negativo/de 14,80 millones de euros.

Al cierfe del ejercicio 2019, el remanente de tesoreria hasido
de 200,68/millenesyde euros; mientras que en el cierre del
ejercicio 2018 esta magnitud se situé en 215,52 millones de
euros.
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on de 1.676,82 millones
que representa un nivel
puesto de Ingresos,
onocidas netas, lo
Gastos.

y 1.691,62 millones de euros como oblig
que supone una ejecucion del 97,19% en'e Y

v ANALISIS DE EJECUCION PRESU S A

1 PRESUPUESTO DE GASTOS
1.1 PROGRAMA 000X

Transferencia por contratos centralizados que alcanzé los 85,22
miles de euros.

1.2 PROGRAMA 222M

Durante el ejercicio 2019, el importe de las obligaciones
reconocidas con cargo a este programa se ha situado en 272,90
millones de euros, lo que supone un grado de ejecucion

presupuestaria del 96,86% respecto al presupuesto definitivo.
Por areas de gasto destacan:

Gastos de personal. El importe de dicho gasto durante 2019 ha
sido de 26,24 millones de euros, lo que ha supuesto un
incremento del 1,15% respecto al ejercicio anterior.

Gastos corrientes. Las obligaciones reconocidas han
ascendido a 4,31 millones de euros, siendo un 28,41% inferior al
ejercicio anterior, debido a la transferencia de las competencias
de las TIC a la SGAD.

‘Prestaciones sociales. Se han situado en 206,82 millones de

euros, representando un aumento global del 5,16% respecto del
jercicio anterior. Este aumento se debe, fundamentalmente, a
se ha incrementado la prestacion de incapacidad temporal
n 6,61% respecto al ejercicio anterior.

(

del Fondo Especial. Las obligaciones reconocidas
s 35,31 millones de euros, lo que ha supuesto una
4,90% respecto al ejercicio anterior.

ifra de obligaciones reconocidas es de
, lo que representa una disminucién del
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1.3 PROGRAMAZSL’E

Este programa lo conforman @os grandes areas de gasto:

a) Los conciertos de asisten€la santtaria, y
b) Las prestaciones sanitarias (farmacia, protesis y otras
prestaciones).

El importe de las obligaciones reconocidas ha sido de,1.418,64
millones de euros, lo que representa una disminucionirespecto
al ejercicio anterior del 0,99%. Su participacion en losfgastos
globales del Organismo es del 83,86% Yy su grado de' ejecucion
se sitlla en el 97,25% respecto al presupuesto definitivo!

1.3.1.- CONCIERTOS DE ASISTENCIA SANITARIA

Recoge los conciertos suscritos por MUFACE con Entidades de
Seguro Libre para la prestacion de la asistencia sanitaria a los
mutualistas y sus beneficiarios. Las obligaciones reconocidas se
sitan en 1.046,59 millones de euros, lo que representa una
ejecucion presupuestaria del 98,22%. Esta ejecucion supone
una disminucion de 33,34 millones de euros respecto al ejercicio
anterior, lo que representa un 3,09% menos, debido
principalmente a que en el ejercicio 2018 se reconocieron
obligaciones pendientes de la prima variable de los afios 2016 y
2017, cuyos importes ascendieron a 30,49 millones de euros.

1.3.2.- PRESTACIONES SANITARIAS

e Farmacia.
Incluye, por un lado, el gasto por productos farmacéuticos que
financia MUFACE al colectivo protegido; la gestion de esta
prestacion se realiza a través de un concierto con el Consejo
General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos (CGCOF) vy,
por otro lado, los medicamentos de dispensacion en farmacias
hospitalarias. Con caracter global, las obligaciones
reconocidas han ascendido a 349,66 millones de euros,
representando un aumento en la ejecucion del 5,94% respecto
al ejercicio 2018.

En 2019, las obligaciones reconocidas netas en productos de
dispensacion en oficinas de farmacia han ascendido a 301,37
millonésde euros, lo que supone un incremento del 2,78%.
Las obligaciones reconocidas netas en medicamentos de
dispensacion en farmacias hospitalarias han alcanzado 48,29
millones de eurgs, lo,gue supone un incremento del 31,09%.
No obstante Mebeteénerse en cuenta que, como consecuencia,
de la Orden HFP/S56/2018, de 24 de mayo, por la que se
actualizan las“normassebré »gastos, pagos, intervencion y
contabilidad de MUEACE; en 2018 solo realizaron pagos de 11
mensualidades, mientras qué la cifra de 2019, vuelve a incluir
los correspondientes a 12‘'menSualidades.
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EJERCICIO 2019
RESU SN GAS )S ( Datos acumulados a dia 31 del mes de diciembre )

PRESUPUSESTO OBLIGACIONES

DESCRIPCION Iniciales Modificac. Definitvos RECO:\IOO)CIDAS
- () (2) (3=1+2)

Tabla 6.1 Ejercicio 2019.Desglose de los gastos por programas
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2 PRESUPU GRESOS

A n 2019 ha sido de
el ejercicio fue

El presupuesto de ingresos
1.740,52 millones de euros,
incrementado a 1.740,59 millones

‘s de 0S mas
significativas correspondieron a la aportaci S <'1

En lo referente al Fondo General, las part

unos derechos reconocidos netos que supusi el
del total de la financiacion del Fondo General, y
por cotizaciones de funcionarios a la Mutualida
representaron un 20,71% sobre los derechos reconc
totales del Fondo General.

El Fondo Especial se financia principalmente a través de la
subvencién del Estado, que representa el 98,64% de los
derechos reconocidos totales. Ademas, contribuyen a su
financiacion en un 1,31% los recursos del patrimonio
inmobiliario procedente de las antiguas Mutualidades del
Fondo Especial. Las cuotas de los mutualistas del Fondo
Especial alcanzaron a cubrir el 0,06% del total de derechos
reconocidos.

En 2019 la ejecucion fue del 96,34% de los derechos
reconocidos netos respecto a la prevision presupuestaria, y

disminuyé en un 2,87% sobre la del ejercicio anterior. Los
aspectos mas significativos son los siguientes:

a) La aportacion obligatoria del Estado ha
experimentado una disminucién del 4,01% respecto al
ejercicio 2018.

b) Los derechos reconocidos netos por cuotas de
funcionarios han aumentado en un 2,31% respecto a
2018.

c) Los derechos reconocidos por transferencias
corrientes han experimentado una disminucion del 5,56%,
siendo su importe de 65,26 millones de euros.

d) Los derechos reconocidos por intereses de cuentas
bancarias ascienden a 0,16 millones de euros, lo que ha
supuesto una disminucion del 6,28% respecto al ejercicio
anterior

WUAgresos se desglosa en los siguientes
ion:

El Presupue
recursos de

e LosR
millones de
la financiacio
fundamentalmen

aportacion del Estad

ue han ascendido a 1.611,55
&, representan un 96,11% de
rganismo, y estan constituidos
tizaciones sociales y la
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Las Transfer

gue agrupan los ingresos
procedentes d >

es del Estado a

MUFACE (para cubrir = financiacion del Fondo
Especial y el gasto de por hijo a cargo
discapacitado), y a las destinadas a la
financiacion de planes de fo rte del INAP.
Estas transferencias supusi I 9% de la
financiacion total, alcanzando la ci illones
de euros.

Las Operaciones Financieras, genera
variacion en la posicion acreedora-deudor
activos financieros, basicamente procedentes @
Mutualidades integradas en el Fondo Especia
representan el 0,001% de la financiacién total.

-

%
>
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0 DE INGRESOS EJERCICIO 2019

PRESUPUESTO
PUEST ARIADESCRIPCION Iniciales Modifcac. Definitvos
W] @ (3=1+2)

DERECHOS
RECONOCIDOS

Capitulo 1 IMPUESTOS Y COTIZACIQ

Cotizaciones funcionarios 333.095.010,00 0,00 333.095.010,00 333.612.422,18

1.276.778.031,48

1.334.246.430,00 1.334.246.430,00

Aportacion del Estado

-

TOTAL CAPITULO 1 1.667.341.440,00 1.667.341.440,00 1.610.390.453,66

Capitulo 3 TASAS, PRECIOS PUBLICOS Y OTROS

TOTAL CAPITULO 3 1.039.590,00 1.039.590,00 129.331,50

Capitulo 4 TRANSFERENCIAS CORRIENTES .

9.986.680,00

TOTAL CAPITULO 4 69.986.650,00 64.500,00 70.051.180,00 65.255.539,21

Subvencién Estado (Fondo Especial y Minusvalias) 69.986.680,00 65.211.408,99

De Organismos Auténomos 64.500,00 64.500,00 44.130,22

Capitulo 5 INGRESOS PATRIMONIALES
Intereses 1.235 00 0,00 1.235.170,00 388.904,80

Rentas de inmuebles 736.450,00 736.450,00 636.435,49

TOTAL CAPITULO 5 1.971.620,00 1.971.620,00 1.025.340,29

Capitulo 6 ENAJENACION INVERSIONES REALES

TOTAL CAPITULO 6
Capitulo 8 ACTIVOS FINANCIEROS
Enajenaciones 180.300,00 0,00
Remanente de Tesoreria 0,00 8.545,00

TOTAL CAPITULO 8 180.300,00 188.845,00

TOTAL INGRESOS

1.740.519.630,00 73.045,00 1.740.592.675,00

Tabla 6.2.- Ejercicio 2019: Desglose de los ingresos por capitulos
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Funcionarios Civiles del Estado (MUFACE) es un organismo publico creado en el afio 1975,

] entonces nuevo sistema de Mutualismo Administrativo que, junto al sistema de Clases
g )Mo uno de los mecanismos de proteccidon del Régimen Especial de la Seguridad
del Estado previsto, tanto en la Ley de Bases de Funcionarios Civiles del Estado,
xto articulado de 7 de febrero de 1964.

La Mutualid!G s %

con objeto de gestiona
Pasivas del Estadojs
Social de los Funciona
de 20 de julio de 1963,

Actualmente, el régimen juri de la Mutualidad se recoge en el texto refundido de la Ley sobre Seguridad
Social de los Funcionarios Ci 0 (TRLSSFCE), aprobado por Real decreto legislativo 4/2000, de 23 de
junio; en el Real Decreto 375/2003, 28'de marzo, por el que se aprueba el Reglamento General del Mutualismo
Administrativo (RGMA); y en el Re cre /1997, de 18 de abril, por el que se establece la estructura de los
organos de gobierno, administracion en 'én. la Mutualidad.

Las citadas normas determinan el objeto I alidad como organismo gestor del sistema de Mutualismo
Administrativo para los funcionarios incluidos e de aplicacion, asi como del “Fondo especial” previsto en la
disposicion adicional sexta del texto refundido, par alidades, Asociaciones y Montepios integrados.

Igualmente, las normas configuran a la Mutualidad co n anismo publico con personalidad juridica publica
diferenciada, con patrimonio y tesoreria propios, y autonomia d stion, que se regira, con alguna excepcioén sefalada
en las mismas, por las previsiones de la Ley 40/2015, de e octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico,
relativas a los organismos autébnomos.

Responde a una organizacion con distribucion territorial en cada ci mpliandose en algunas de ellas con
Oficinas Delegadas. N

%




El Consejo General, a 31 de diciembre de 2019;

= D. José Antonio Benedicto Iruifi, Secretario de Estado de Funcion Publica, Presidente.
= D2 Myriam Pallarés Cortdn, Directora General de MUFACE en funciones ,Vicepresidente 19,

1 ORGANIZACIO
INSTITUCIONAL

MUFACE se estructura
siguientes drganos:

Los representantes titulares por parte de la Administracion:

= D.2 Dionisia Manteca Marcos, Subsecretaria de Politica Territorial y Funcion Publica

= D. Fernando de Pablo Martin, Secretario General de Administracion Digital

= D. Javier Rueda Vazquez, Director General de la Funcion Publica

Dia. Maria Pia Junquera Temprano, Directora General de Gobernanza Publica

D. Juan José Herrera Campa, Director General de Costes de Personal y Pensiones Publicas

D. Jaime Iglesias Quintana, Director General de Presupuestos Dfia. Maria Gloria Redondo Rincdén, Director

eneral del Instituto Nacional de la Seguridad Social
selyntes de las organizaciones sindicales
Dna. ina Rodriguez Garcia, (CSI-F) — Vicepresidenta 29
D.E

De participacion en el control y
vigilancia de la gestion:

20 Moreno Burriel (CSI-F)

Consejo General. en Espejo Alcala (CSI-F)

/ o . ier Garcia Cruz (CC.00

Comision Permanente del . es Marta (CC.00.)

Consejo General. . 4s Roman (UGT)
‘/ Comisiones Provinciales .

De direccion y gestion:

Direccion General . etdria de Politica Territorial y Funcién Publica

= Diia. Maria Pia Junquera Temprano, Directo Gobernanza Publica
= D. Eliseo Moreno Burriel (CSI-F)

= D. Francisco Javier Garcia Cruz (CC.00)
= D. José Manuel Sayagués Roman (UGT)
= Vacante (ELA-STV)

= D.Eduardo Alvarez Gonzélez (CIG) Pagina 96]123



v Acuerdos adopt de General

Comisiones Provinciales y de Ceuta y Melilla

Las Comisiones Provinciales y de Ceuta y Melilla son otro de los 6r
Estan presididas por el respectivo director provincial de MUFACE e integr

Durante 2019 se celebr niones con una periodicidad trimestral. Entre otros, fueron tratados los siguientes temas:

= Balance de actuaciones. Hi
» Memoria de 2018.

» Cuentas anuales de la Mutualida 018.

» Transformacion digital de prestacione oculares.
* Presupuesto de MUFACE para 2019.
= Conciertos de asistencia sanitaria para 2
= Convocatoria de ayudas asistenciales, en e
* Proceso de implantacion de la receta electréon
» Integracion del servicio de informacion telefénico
» Implantacion del sistema de cita previa para la mejora
» Carta de Servicios de MUFACE.

» Evolucion del colectivo de mutualistas y beneficiarios

icipacion en el control y vigilancia de la gestion.

Los representantes de la Administracion que se designen por la Direccio m)FACE en numero inferior en uno al de

los representantes de los funcionarios.

Un Vocal por cada una de las centrales sindicales de ambito nacional representadas
una de las centrales sindicales de ambito autonémico representadas en el Consejo G
y de Ceuta y Melilla que se constituyan en el respectivo territorio autonémico.

ej@General y un Vocal por cada
uellas Comisiones provinciales
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COMITE DE DIRECGION

El aspecto mas resefiable en el equipo directivo de MUFACE fue la
salida del director general en elgnes depjulio de 2019, quedando
Myriam Pallarés, secretaria general, @l frente del organismo por
suplencia hasta su nombramiento como_directora general en 2020.

Se han seguido produciendo cambios en €l equipo con personas
implicadas en el cambio de -culturatorganizativa y en la
revitalizacion del proyecto de la Mutualidad.

En 2019, en los Servicios centrales, Leticia Martinez Pulgat, fue
nombrada directora del Departamento de Prestaciones Seociales y
Juan Carlos Pérez se uni6 al equipo como jefe de la Unidad de
Informética. Ya en 2020 se han incorporado Elena "Méndéz
Carmona, como secretaria general, Maria Eugenia Mateos
Rodriguez en su nuevo puesto de directora del Departamento dg
Prestaciones Sanitarias, Beatriz Pifiero Guerrero como directora
del Departamento de Gestién Econdémica y Financiera y Fernando
Hernandez Blanco y Elena Alonso Ventura como vocales asesores
en la Unidad de Apoyo de la Direccion General.

SERVICIOS PROVINCIALES

En cada una de las provincias, asi como en Ceuta y Melilla, existe
un Servicio Provincial de MUFACE. Ademas, existen 6 Oficinas
delegadas.

Al frente de cada Servicio Provincial y en los Servicios de Ceuta y
Melilla existe un director provincial.

Los directores provinciales tienen gran relevancia en la accion de
MUFACE.

El Plan de Impulso se asienta sobre la existencia de un equipo
directivo Unico integrado por efectivos tanto de los servicios centrales
como de los periféricos, por lo que es necesario generar una cultura
organizativa acorde con esa perspectiva y poner en marcha
herramientas que faciliten la coordinacion funcional y territorial.

En 2019, ademas, se han incorporado nuevos directores/as
provinciales:

* Ana Maria Sanchez Ruiz, directora del S.P. de Tenerife.

* Hipdlito Aceituno Aldeguer, director del S.P. de Melilla.

» M2 Dolores Carrefio Martin, directora del S.P. de Madrid.

¢ Luis, Gil Gil, director del S.P. de Teruel.

* M2 Teresa Ruiz Jiménez, directora del S.P. de Seuvilla.

+ Jose’Antonie Martinez Pefia, director del S.P de Soria.

» Miguel Martinez Martinez, director del S.P. de Jaén.

« M? Carmen Ballesteros'de Lucas, directora del S.P. de Segovia.
*Macarena Ruizide/elas@o, directora del S.P. de Bilbao (2020).
+ Valenti Carbonell, directordel S.P. de Girona (2020).
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Foto 7.1 Comité de Direccion y Organigrama /o
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2 RECURSOS&GIBMANOS

El nimero total de personas gue desempefan un puesto
de trabajo en MUFACE a fecha 31 de diciembre de 2019
es de 823, de las cuales 754 son funcionarios(94,62%)
y 69 personal laboral (8,38%). Conforme ala distribucion
territorial, 172 trabajan en servicios centrales)y651-en
los servicios provinciales.

MUFACE concentra principalmente su personal endas
direcciones provinciales donde desempefia tareas
relacionadas fundamentalmente con la atenciéon al
mutualista, en coherencia con la vocacion de servicio
publico del organismo.

GRUPO SSCC SSPP TOTAL
Al 31 46 77
A2 35 55 90
C1 42 204 246
Cc2 43 298 341

E - - -

TOTAL 151 603 754

Tabla 7.1 Distribucién de funcionarios por grupos entre Servicios
Centrales y Provinciales

En los dltimos afios la politica de personal ha sido una
de las prioridades de la gestion interna del organismo,
pero no cabe duda de que el afio 2019 ha sido el afio de
los recursos humanos en MUFACE, observandose por
primera vez en diez afios un crecimiento interanual neto
de los efectivos de la Mutualidad.

En primer lugar, la politica de los recursos humanos se
ha visto acompafiada por las mejoras en la gestion
derivadas de la aplicacién de dos nuevas herramientas
informéaticas:

-  TRAMA, herramienta horizontal de la Secretaria
General de Administracion Digital para la
tramitacion de asuntos de personal.

- SIGP, el Sistema Integrado de Gestion de

Personal.
SEXO FUNCIONARIOS |LABORALES
MUJER 481 20
HOMBRE., “ |273 49
TOTALES {754 69

Tabla 7.2 Distribucién de egmpleados‘publicos segiin sexo
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Como cada afio, fa p
basado en un estu
incluyendo el ya ha
enmarcada en la nueva poli
de la Funcion Puablica de pl
necesidades de personal.

personal en 2019 se ha

nual de las plantillas
: io de jubilaciones,
reccion General

gestion y orientada al refuerzo de los efe
Mutualidad, como garantia de la mejora en lap
del servicio.

tacion

JUBILACIONES/REPOSICION

—&— Jubilaciones == Reposicidn
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Figura 7.1 Evolucion 2013/2019 jubilaciones/Reposiciones

Desde 2016 MUFACE ha visto una tendencia
ascendente en la asignacion de personal de nuevo
ingreso a través de las ofertas de empleo publico. En
2019 se han asignado 3 nuevas plazas con cargo a la
Oferta de Empleo Publico de 2019 y se ha producido la
incorporacion de parte del personal asignado en la OEP
de 2018. De este modo, en el periodo 2016-2019
MUFACE ha conseguido la asignacion de 81 plazas.

En 2019 la Mutualidad ha convocado dos concursos de
movilidad con un gran éxito en términos de participacion
produciéndose un incremento en la cobertura de
vacantes del organismo.

ncurso especifico convoco 71 puestos y se resolvid
el primer trimestre de 2020. El concurso general
reveia 80 puestos, de los que fueron cubiertos con
caracter definitivo 69. Ello implica que se registré una
taSa coberturadel 86% muy por encima de la cobertura
de concursos convocados en afios anteriores situada en
torno al 60%. 0S puestos convocados en los
servicios pro sé6lo uno quedé vacante.

tiea de personal en 2019
nterino, algo que no
009. En el verano de
interinos con cargo
eciente al Cuerpo

sucedia en el organi
2019 se incorporaron a
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General Administrativa 4* erpo General Auxiliar se
destindé a los servicio ales mas deficitarios en
personal para reforzar € ‘ i

Comité de Empresa, con el siguiente

Tipologia

... CSIF |CCOO
personal/sindicato

PERSONAL FUNCIONARIO |8 7 6 2
PERSONAL LABORAL 3 2 4 0
TOTAL 11 9 10 2

Tabla 7.3 Resultados elecciones sindicales

Finalmente, durante 2019 se han llevado a cabo las
labores de encuadramiento del personal laboral
derivado de la aprobacion del IV Convenio Colectivo
Unico para el personal laboral de la Administracion
General del Estado, aprobado por Resolucién de la
Direccién General de Trabajo de 13 de mayo de 2019 y
publicado en el BOE del 17 de mayo.

La productividad por objetivos

La implantacion de la productividad por objetivos es uno
de los proyectos contenidos en el Plan de Impulso de
MUFACE.

En 2019 se ha continuado el reparto semestral de la
productividad adicional por cumplimiento de objetivos,

Con el establecimiento de esta forma de reparto de los

fondos de productividad se persigue favorecer la

consecuciéon de los objetivos asociados a la los
@ proyectos internos y externos de transformacion de la
accion de la Mutualidad.

-

o/.
>
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3 PL
ACCESIBILI
SERIVICIOS

El Plan de Mejora de la acc
direcciones provinciales se ha veni
fases. Este proyecto supone la remo
la adaptacion de su funcionamiento, con
acceso a las sedes territoriales de MUFA
condiciones a las personas con discapacidad.

SPECIAL DE
OFICINAS
ALES

las sedes de las
do en distintas
s oficinas y
gurar el

ad‘

fin de

El objetivo que se persigue es hacer de MU
administracion accesible y, al mismo tiempo, mas efi
mas avanzada y mas cercana a los ciudadanos, eliminand
barreras arquitectonicas, para dar cumplimiento en las oficin
a la normativa vigente en la materia.

En este sentido, durante el 2019, MUFACE ha planificado
diversas actuaciones de eliminacion de barreras:

- Se realiz6é la contratacion para la instalacion de una
plataforma elevadora salvaescaleras en la Oficina
Delegada n°2 del Servicio Provincial de Madrid que
permitiera facilitar la accesibilidad a los dos niveles de
su planta baja.

Plan especial de Accesibilidad 2017 — 2019
EVALUACION DE LA ACCESIBILIDAD
En 2017 se inicio la primera fase del Plan: la realizacion

de una auditoria sobre la situacion de accesibilidad,

tanto exterior como interior, de las oficinas de los

Servicios Provinciales de MUFACE, que tuvo como

resultado un exhaustivo informe de situacién, que ha
servido de base para la puesta en marcha de las

actuaciones correctoras necesarias.

La situacion de las oficinas de MUFACE en relacion a su
adecuacion a la normativa sobre accesibilidad da lugar a
tres categorias diferentes:

» Adecuadas. Las oficinas que se adecuan a la normativa
~oresentan cerca del 30%.

~~~ - blemas de adaptacion o no adecuadas
' 'me ‘e alanormativa. Las oficinas con problemas de
la, ~ J)n en ascensores 0 necesitadas de
o fle” © _as - QY 20 Impiden la accesibilidad y gue se
puede soluci .Tre :sentan el 56%.

 Sin pc Wil 4 A~ adaptacion a la normativa,
representan « +4” en. A1creto 8 oficinas
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- Se planificé‘el pro
de uso accesibl
la oficina Delegada
en A Coruiia.

to para la realizaciéon de un aseo
de una reforma mas amplia, en
vicio Provincial de MUFACE

o0 de uso accesible,
o de una reforma
MUFACE en

- Se planificé la realiza
para personas discapacl
mas amplia, en el Servicio
Pontevedra

Durante 2019 se ha incidido en los servic
representaban ese 14% de inmuebles sin
adaptacion, es decir, que requerian un traslad
para poder ser accesibles.

De esta manera, MUFACE ha hecho una apuesta
concentracion de sedes en edificios compartidos con
servicios periféricos de la AGE, con las ventajas que ell
conlleva para el ciudadano y la calidad del servicio publico, asi
como el ahorro presupuestario al no ser necesario adquirir
nuevos locales, sino el traslado a edificios administrativos
compartidos.

En este aspecto, se han solucionado los problemas de
accesibilidad de tres sedes:

- Acuerdo del traslado de la sede actual del Servicio
Provincial de MUFACE en Asturias a una nueva ubicacion,
en un edificio compartido con otros servicios del Estado,
dotado de accesibilidad, asi como de unas mejores y mas
modernas instalaciones.

- Traslado de la sede del Servicio Provincial de MUFACE en
Melilla a la sede de la Delegacion del Gobierno.

- Acuerdo del traslado del Servicio Provincial de MUFACE
en Valladolid a un edificio de la Gerencia de Justicia de la
ciudad.

4 ORGANIZACION DE
SERVICIOS PROVINCIALES

Los servicios provinciales de la Mutualidad integran una amplia
red de atencion personalizada al mutualista.

LOS

4.1 Gestion colaborativa entre servicios
ovinciales

El Proyeeto 25 del Plan de Impulso de MUFACE tiene como
objetivo gestionar las solicitudes de los mutualistas de manera
agil y«fiable, dentro de una organizacion de los servicios
provinciales de Ia qlaesulte un equilibrio en cuanto a cargas

de trabajo.
A principlio ¢ ' !t se analizaron los expedientes telematicos
acumulados‘de 0 Ofi

inas, con una carga de trabajo muy
g volumen de gestion de otras
xpedientes electrénicos ni
o para la productividad por

superior a la de
12 oficinas cuyo
siquiera alcanzaba
objetivos.
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De acuerdo con dicho analisis, y tras la digitalizacion completa
de procesos, fue posible [a‘gestion de 14.000 expedientes de
prestaciones complementarias pendientes en las primeras por
los 12 servicios de cargapreducidanlo que se fue haciendo en
tres encomiendas a lo largd del ano, la ultima de ellas en
noviembre de 2019.

Finalmente, de este proyecto surge a final de afo la idea de
crear oficinas virtuales de gestion;“gue eonsigan de modo
sistematico este efecto igualador de cargas, dejando de ser un
proyecto puntual. La experiencia se ha‘eensiderade, optima
desde el punto de vista del mas agil servicio al ciudadano y del
principio de solidaridad entre oficinas, generando unaggran
cohesion interterritorial de equipos.

4.2 La cita previa del mutualista

El proyecto de cita previa nace alumbrado por el proyecto 25
del Plan de Impulso y por una consulta a servicios provinciales
efectuada en diciembre de 2018. Por una parte, se desea que
los mutualistas esperen menos en las oficinas y que tengan
certeza de que la atencion presencial se va a producir.
Internamente, la cita previa permite una mejor organizacion de
tiempos y tramitaciones a los equipos de las oficinas.

De acuerdo con la estrategia de la Mutualidad de utilizar
servicios comunes de la AGE, se recurre a la herramienta
comun o aplicacion Portal de Cita Previa (PCP) de la Secretaria
general de Administracion Digital, con posibilidad de peticion a
través de la sede electronica, sin necesidad de identificacion

digital, y de llamada al teléfono 060, tras evaluar la brecha
digital de parte del colectivo jubilado de MUFACE.

Llamada a extenderse a otros servicios provinciales a partir de
2020, se realiza una campafa de informacion personalizada de
15 dias y el 2 de diciembre se instaura en el Servicio Provincial
de Cordoba. A mediados de diciembre comienza la
implantacion en las oficinas de Sevilla y Alicante, cuya entrada
efectiva en el sistema se produce el 15 de enero de 2020.

5 MECANISMOS DE CONTROL Y
EVALUACION INTERNOS

El control interno de los servicios de la Mutualidad se asocia a
las acciones de inspeccion y supervision del funcionamiento de
la, organizacién, de la evaluacion de cargas de trabajo,
medicion del absentismo, andlisis de los procedimientos de
actuacion de las unidades prestadoras de los servicios y el
seguimiento de las quejas, sugerencias y felicitaciones de
usuarios, en. los términos establecidos en el marco general
para la mejora de la calidad de la Administracion General del
Estado, aprobade,perel Real Decreto 951/2005, de 29 de julio.

5.1 Analists*g@aSaglejas y sugerencias
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Figura 7.2 Forma presentacion quejas, sugerencias y felicitaciones

Las quejas y sugerencias se utilizan en MUFACE co
elemento preciso y (til para conocer los problemas d
funcionamiento administrativo percibidos por los usuarios y, de
este modo, corregir y mejorar la actuacion de la Mutualidad en
la gestién de sus prestaciones, asi como en sus acciones de
informacion y comunicacion.

No se incluyen en este andlisis las reclamaciones de asistencia
sanitaria contra una actuacion de la entidad médica concertada
cuya valoracion corresponde a Comisiones Mixtas de
seguimiento de los conciertos, ni los recursos interpuestos
contra resoluciones administrativas dictadas por la Mutualidad
en el ejercicio de sus competencias.

En el afio 2019, se han presentado: 718
sugerencias y 168 felicitaciones.

quejas, 100

La via de presentacibn mas comun ha pasado a ser la
telematica a través de la Sede Electronica, ya que, de las 718
guejas presentadas, 362 se presentaron de forma presencial,
349 se enviaron por via electronica, y 7 por correo postal.

En una de cada 3 quejas, el motivo estd encuadrado en el
tiempo de espera excesivo (48), la falta de cumplimiento de las
expectativas del usuario (82), la falta de simplicidad del
procedimiento administrativo, el horario (37) etc. El otro gran
grupo de quejas esta constituido por prestaciones (75) y
gestién del colectivo, donde se engloban las quejas por visado
(61) y subsidio de incapacidad (85). Por ultimo, las debidas a
la dificultad de acceso, tanto de forma telefénica (52) como
ematica (92), serian el tercer gran grupo de quejas.

das ellas han sido debidamente contestadas y se han
estudiado los motivos de las mismas con la finalidad de
detéctar las posibles carencias existentes y poder solventarlas
de caraal futuro.

En las“Quejas
los serviCio
el afio 201
provinciales.

wcias y Felicitaciones” distribuidas entre
iales y centrales se observa que, durante
han presentado quejas en 31 Servicios

//
>
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Cucjas y Felicitaciones MUFACE, 2019

Cen/Dep objeto Quejas Felicitaciones
A CORUNA 2
ALICANTE 22
ALMERIA

ASTURIAS 3
AVILA 15
BADAJOZ 8
BARCELONA 6
BIZKAIA 1
BURGOS 56
CACERES .
CADIZ 51
CANTABRIA

CASTELLON

CIUDAD REAL

CORDOBA 6

CUENCA

GIPUZKOA

GIRONA 18

GRANADA 5 5
GUADALAJARA 16
HUELVA 1 1
HUESCA 3
JAEN 1

LAS PALMAS 7 13
LEON 1 16
LLEIDA 2
LUGO 9
MADRID 2
MADRID, OFICINA N2 2 12 10

W\
ERUEL
2 LEDO
5 ALENCIA
VAL

MADRID, OFICINA N2 4
MADRID, OFICINA N2 5

MALAGA

MELILLA

MURCIA

NAVARRA

OFICINA ESPECIALIZADA EN PAGOS PERIODICOS
OURENSE

PALENCIA

PERSONAL EN EXTERIOR

PONTEVEDRA

S.C.TENERIFE

SALAMANCA

SEDE ELECTRONICA

SERVICIOS CENTRALES

SEVILLA

50

11 3
8 14
1

24

7

20 1
1

2

2

1 1
2

9

6

1

90 4
2

1 4

28 27

1 1
6
2 9
209
284
718 480

S ri.das por servicios provinciales
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felicitaciones, pues en 2018 se
cto a 2017, presentando una
al alza.

Especial interés a
han multiplicado ‘por
tendencia temporal fuerte

Evolucién de las Felic 2-2019

600
500
400

300

200

100

201272013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
e y - 48,25%- 105,75

Figura 7.3 Evolucion 2012/2019 del numero de felicitaciones

5.2 Carga de trabajo de los servicios
provinciales

Durante el afio 2019 se ha continuado aplicando el sistema de
medicion de las cargas de trabajo de los servicios provinciales,
como primer paso para poder evaluar y comparar la actividad
de los mismos, verificar el grado de cumplimiento de los

objetivos propuestos y planificar las necesidades y mejoras
precisas.

Se definen las cargas de trabajo como la relacion entre el
conjunto de actividades homogéneas de gestion y los recursos
de tiempo de trabajo del personal. La medicién de las cargas
de trabajo de los servicios provinciales y oficinas delegadas
tiene como objetivo determinar el volumen de trabajo derivado
del desarrollo de los diferentes procesos y procedimientos
realizados en cada unidad en relacién al personal disponible,
concretamente, en las oficinas que gestionan el colectivo y sus
prestaciones.

-
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LUGO 9,00 12.599 26274 19,0

Servicio Provincial Total Actiivdades (E;;g;’a;joe MADRID o s Rl 25
ARABA/ALAVA 8856 65 MALAGA 16,58 56.305 94232 32,2
ALBACETE 30353 20,4 MURCIA 19,17 53.067 87717 26,7
ALICANTE 16,67 72728 24,6 NAVARRA 7,83 15.787 24721 16,9
ALMERIA 10,25 42314 21,6 OURENSE 8,75 10.688 28847 16,7
AVILA 10,25 13.3 23594 13,2 ASTURIAS 16,33 34.626 57444 17,4
BADAJOZ 12,83 26.923 19,2 PALENCIA 5,25 6.485 13657 13,1
LLES BALEARS 10,00 28.325 3572 19,4 LAS PALMAS 9,92 33.964 57630 32,1
BARCELONA 33,08 101.147 08 1,0 PONTEVEDRA 14,75 31.833 53065 18,7
BURGOS 5,67 11.275 21 0 . SALAMANCA 9,00 15.747 41787 23,2
CACERES 10,00 16.460 309 S.C.TENERIFE 12,25 29.671 57081 24,7
CADIZ 15,67 44.896 62195 ‘ CANTABRIA 11,92 18.871 29627 14,6
CASTELLON 8,17 19.284 26657 SEGOVIA 5,42 6.936 13570 12,1
CIUDAD REAL 8,67 17.794 30261 1 SEVILLA 20,92 73.150 103444 32,5
CORDOBA 13,00 30.923 59554 21,8 1A 6,00 4.394 10538 9,5
A CORUNA 16,00 41.322 74628 23,4 RRAGONA 8,58 19.374 23913 14,4
CUENCA 6,67 7.333 14830 11,4 TERU 5,33 5.129 8013 7,7
GIRONA 5,75 18.118 19212 17,8 T 9,58 19.938 28702 15,6
GRANADA 16,67 41.064 82336 26,4 22,50 80.560 109493 27,5
GUADALAJARA 8,00 7.731 18743 12,3 20.248 42185 20,2
GIPUZKOA 9,00 7.838 13804 9,3 BIZKAIA 16.362 31206 13,5
HUELVA 7,08 18.535 29251 23,0 ZAMORA 18870 14,0
HUESCA 5,00 7.550 12462 13,7 ZARAGOZA 56175 22,4
JAEN 10,00 24.730 42489 22,4 CEUTA 9627 9,6
LEON 11,42 17.168 35044 16,6 MELILLA 9501 11,4
LLEIDA 5,00 11.888 18351 18,1 Total 630,58 2.393.746 18,4425
LARIOJA 6,17 9.688 17421 14,9 Tabla 7.5.-Distribucién cargas‘de ervicios Provinciales
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6 REVIS
ADMINISTRA

DE ACTOS

s relativos a los
jones de este

La Mutualidad debe elaborar
recursos planteados contra los ac
Organismo y su remision al Ministeri olitica\ Territorial y
Funcion Publica, érgano superior jerarqui ara olucion
(articulo 121.2 de la Ley 39/2015, de ctubre, del
Procedimiento Administrativo Comun de las Administr es
Publicas).

En el afio 2019 se interpusieron 876 recursos administr
frente a los 812 del ejercicio anterior y a los 845 de 2017, lo
gue supone un aumento del 7,8% respecto al afio anterior.
Por su parte, los recursos de alzada y reclamaciones sobre
responsabilidad patrimonial informados al Ministerio de Politica
Territorial y Funcién Puablica durante el afio 2019, asi como los
recursos de reposicion directamente resueltos, ascendieron a
539, frente a los 724 del ejercicio anterior. Ello supone un
descenso del 25,5%.

Por materias, la mayor parte de los recursos correspondieron
al reintegro de gastos de asistencia sanitaria, con un 34,7%
sobre el total; al reintegro de gastos por protesis le
corresponden el 22,6%; el 12,33% a farmacia; el 4% a lesiones
permanentes no invalidantes; el 3,88% a ayudas socio-
sanitarias; el 2,97% a afiliacion y el 3,2% a incapacidad
temporal.

Los recursos interpuestos en materia de asistencia sanitaria se
mantienen estables, 304 por 307 del afio 2018, y se aprecia
una rebaja sostenida en recursos en materia de afiliaciéon con
un descenso del 18,75% respecto a 2018.

En la via jurisdiccional contencioso-administrativa se
tramitaron 103 recursos contenciosos administrativos y se
ibieron 136 sentencias, de las cuales, en 71 fueron
imadas las pretensiones de la parte actora. Corresponden
n su’ mayoria, a los recursos planteados en materia de
asistencia sanitaria (27), afiliacion (20) y gran invalidez (6).
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7 A D I\/I I N I ST N D I G ITA L Solicitud Talonario Recetas 492.736  439.036 -53.700 -10,90%
Consulta Estado Solicitudes 187.053| 265.552 78.499  41,97%
Solicitud Tarjeta Sanitaria Europea 131.725 170.138 38.413  29,16%
~ , . Solicitud de prestacion dentaria 20.792)  94.759 73.967 355,75%
A IO largo del ano 2019 se h la Ilnea ya InICIada en Solicitud de prestacion ocular 23.313 93.559 70.246 301,32%
afos anteriores de imp|a la Consulta Datos 43.758| 88502 44.744| 102,25%
“Administracion digital”, de acuerd neas establecidas Consuita restaciones 0287) 89752 3485 OO
Modificaciones Datos 47.847 53.021| 5.174 10,81%
en el Plan Impulsa 2017-2020. Alta en Entidad Sanitaria 0 17.660 17.660
En este marco se han realizado avances en siguientes S eicado Coberira ASStencia SaNAREN 53 34 11479 -10845| -48.58%
aspectos . Solicitud Certificado Asistencia Sanitaria Europea 20.910 10.532 -10.378 -49,63%
Solicitud Certificado Retenciones 21.180 9.148| -12.032 -56,81%
° Mejora y evolucion de los servicios ya pr dos. Solicitud Certificado datos Afiliacion 10.804 8821 -1.983 -18,35%
. ., . . L, ‘ Solicitud Certificado Prestaciones Recibidas 8.438 8.100 -338 -4,01%
e Actualizacién y mejora de la infraestructura t ———
Solicitud Tarjeta Afiliacion 8.407 7.992 -415 -4,94%
e Automatizacion y mejora de procedimientos inter Carbio Entidad Sanitaria S48 7.202) 1524] S336%
Solicitud de Subsidio IT 1.479 4.847 3.368 227,72%
e Implantacion de servicios compartidos proporcion Bajas Beneficiario 2721 4497 1776 6521%
por |a Secretarl'a General de Admlnlstra0|én D|g|tal Solicitud de Reactivacion de beneficiario 2.137 2.955 818  38,28%
sistente Solicitud de Prestacion 16.658 1.510 -15.148/ -90,94%
El nimero de tramites solicitados de manera electronica ha ficacion del o y nimero del documento de un 4111 eg 5005 72005
sido de 1.390.998 para el afio 2019, lo que supone un 160 455 295 184,38%
incremento del 24% sobre los 1.121.530 el afio anterior, Segun ] &7 57 1s000%
7 . , 11 53 42, 381,82%
los datos por tramites, los tres mas demandados " P I RPPVY—
electronicamente por los mutualistas siguen siendo, un afio 73 43| 363 497,26%
mas: 40 1256 1.216| 3040,00%
. 0 47 47
a) Solicitud del talonario de recetas (439.036 peticiones); Arudas ssisten 3 © 7
Alta de nuevos funciona 0 4.240 4.240
b) Consulta del estado de solicitudes (265.552 consultas); Total 1121530 1.390.998 260.468  24.03%
c) Solicitud de Tarjeta Sanitaria Europea (170.138 peticiones). Tabla 7.6.Solicitudes efecttiad icamente. Comparativa 2018/2019
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Figura 7.4 Distribucion mensual Solicitudes Tarjeta Afiliacion”y
Sanitaria Europea: Comparativa 2018/2019.

Estos tramites se pueden realizar electrénicamente utilizand
multiples formas de acceso:

- Usuario y contrasefia facilitados por MUFACE;
- Datos de contraste;

- Certificados digital, DNI electrénico;

- Aplicacion movil

- Cl@ve

Entre estos mecanismos, en 2019 se ha detectado un cambio
de medios; hemos pasado del uso de usuario y contrasefia y
datos de contraste (en 2018 un 72,19%) a un aumento
sustancial del acceso con certificado electrénico (38,76%) y

Cl@ve (36,25%), convirtiendose en los mecanismos mas
usados.

. e % Total %Total
Modo de acceso e identificacion en 2018 2019 en 2019
Cl@ve 687.946 61,34% 504.206 36,25%
Usuario y contrasefia 403.944  36,02% 266.844 19,18%
Certificado electrénicos distinto 12.330 1,10% 539.157 38,76%
de eDNI
Datos de contraste 10.992 0,98% 14.376 1,03%
DNI electrénico 6.318 0,56% 66.415 4,77%
Total general 1.121.530 1.390.998

Tabla 7.7:.Modo de acceso a los servicios electronicos. Comparativa
2018/2019

la siguiente figura puede apreciarse la frecuencia de
de la administracion electronica a lo largo de 2019.

-

%
>

112




120.000

7.1 Mejora y evolucion de los servicios ya
prestados.

Durante el afio 2019, MUFACE ha aumentado su cartera de
ras servicios electrénicos. La figura 7.5 evidencia el crecimiento de
las gestiones electronicas de los mutualistas, por meses, en
relacion con el afio anterior, que es sostenido al alza desde el
mes de febrero. Las nuevas solicitudes incluidas han sido:

100.000
80.000

60,000

48415

40.000

- Febrero de 2019. Se ha creado un nuevo servicio para
remision de alegaciones y otros escritos en relacion con
. gestiones que el mutualista tenga abiertas en la

oo e mem wn wme e e s somenwe o mutualidad.
& Marzo de 2019. Desde el 1 de marzo, la tramitacion de
las prestaciones complementarias mas demandadas

C -
o en MUFACE, dentarias y oculares (el 77% del total de

20,000

Figura 7.5:.Distribucién mensual utilizacion administracion
Comparativa 2018/2019

Mes 2019 2018
enero 73.305 77.713 las prestaciones), ha pasado a ser integramente
febrero 59.639 63.130 lectronica. Los funcionarios en activo estan obligados
marzo 86.114 77.223 licitarlas por la sede electrénica y, para el resto, se
abril 76.179 73.140 ita una via presencial durante tres meses al afo.
mayo 84.162 74.122 a, ademas, la obligacién de aportacién de
junio 91.244 79.960
julio 98.705 89.455 - . Incorporacién a la sede de la solicitud
agosto 59.141 50.470 pelio por el fallecimiento de un
septiembre  107.343 66.587 itdlar con documento asimilado al
°C“f'°reb j;;: :ggﬁ de afiliacio
noviemore : : - Junio de 2 1 de julio esta disponible en
diciembre 73.406 48.415 .
sede de MUF para las ayudas
Tabla 7.8:. asistenciales, quée'so econdmicas destinadas
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7.2  Automatizacion vy

a atender deterp
cubiertos por ot
recursos para ha

Septiembre de 2019
de beneficiarios, para
proceso de alta de nuevo

acion del tramite de alta
nte electronico el
istas.
Diciembre de 2019. Notificac or electrénica

de resoluciones de subsidio de y mejeras en la
f;&a &

gestibn de documentos electréni
expedientes de MUFACE.

mejo

procedimientos internos.

Marzo de 2019. Introduccion en el sistema de gestio
de prestaciones de la posibilidad de
resoluciones automaticas y notificaciones electrénicas
para las prestaciones dentarias y oculares solicitadas
por medios electronicos, asi como su subsanacion,
utilizando para ello las plataformas horizontales
proporcionadas por la SGAD (Notific@ y Carpeta
Ciudadana)
Julio de 2019. Puesta en marcha de los servicios Web
para cumplir con la obligatoriedad de uso de medios
electronicos para relacionarse con los o6rganos de

personal para el control, seguimiento y gestion de las
situaciones de incapacidad temporal y riesgo durante el

dj
realizar

114

7.3  Implantacién de

embarazo o la lactancia natural establecida para el 30
de septiembre de 2019.

Septiembre de 2019. Se simplifica el proceso de alta de
funcionarios de nuevo ingreso en la mutualidad,
permitiendo a estos la realizacion integra del alta por
medios telematicos.

servicios
compartidos proporcionados por
la Secretaria General de
Administracion Digital.

Noviembre de 2019.

Integracién de la atencion telefénica de MUFACE a los
mutualistas a través del teléfono 060.

Implantacion del servicio de cita previa en el Servicio
Provincial de Cérdoba permitiendo a los mutualistas la
obteneion de cita telefébnicamente a traves del 060 y
tambien a través de la sede electronica.

Diciemb
Implan
ATENEO,

a de gestion de lista de espera,

0
s vincial de Badajoz.



8 EL PATRI DE MUFACE

inmobiliario de la
se contienen en el

La puesta en valor del
Mutualidad, es otro de los pro:
Plan de Impuls0.2017-2020.

imonio inmobiliario

La racionalizacion y puesta en valor del p
se dirige a la movilizacion de los inmueble
su arrendamiento, a su utilizacién o a su enajenacion,
lograr una mayor rentabilidad en el marco de | [
austeridad y reordenacion del sector publico.

El Patrimonio inmobiliario de MUFACE esta constituido p
tipos de Fondos:

e Fondo Especial, amparado por la disposicion
transitoria 1.2 de la actualmente derogada Ley 29/1975,
de 27 de junio, sobre Seguridad Social de los
Funcionarios Civiles del Estado, en el que se integran la
totalidad de bienes, derechos y acciones aportados por
todas aquellas Mutualidades que se integraron en
MUFACE.

En enero de 2019 el Fondo Especial se encontraba
integrado por 232 inmuebles, de los cuales se

115

encuentran desocupados 129 un 55,6%. Durante este
periodo:

- Se han desarrollado las gestiones necesarias
para que en 2020 se anuncie la enajenacion por
subasta publica de seis inmuebles del Fondo
Especial repartidos en Guadalajara, Lleida,
Sevilla y Zaragoza, y uno del Fondo General en
Teruel.

- Se harealizado la cesién de un inmueble en el
municipio de Madrid

Fondo General, integrado basicamente por las sedes
de los distintos servicios provinciales y oficinas
delegadas, un total de 74 inmuebles.

Durante el afio 2019, ocho inmuebles han sido recibidos
en adscripcion al fondo general pasando MUFACE a
ocupar parte del espacio en edificios multiples y utilizarlo
para s rvicios provinciales en Albacete, Badajoz,
Cast ona, Islas Baleares, Teruel y Zamora.
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SERVICIOS CENTRALES
MADRID

Paseo de Juan XXIlII, 26
28040 MADRID
Teléfono: 060

OFICINA DE INFORMACION AL MUTUALISTA
Direccion Internet: www.muface.es

Direccion sede electronica:
https://sede.muface.gob.es

Teléfono: 060

informacion@muface.es

DIRECCIONES PROVINCIALES

Direccién Provincial de MUFACE en Araba/Alava
Directora provincial: Maria Dolores Erefia Martinez
C/ Manuel Iradier, N2 11, 19.

01005 - VITORIA-GASTEIZ (ARABA/ALAVA)

Tfno. 945 75 05 00

alava@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Albacete

Director provincial: Francisco Javier Lorenzo de Membiela

C/ Periodista del Campo Aguilar, s/n - 22 planta.
Edificio Anexo Subdelegacion Gobierno

02002 - ALBACETE

Tfno. 967 75 05 00

albacete@muface.es

Direccién Provincial de MUFACE en Alicante/Alacant
Director provincial: Francisco Javier Camarasa Garcia
C/ Pintor Cabrera, N2 26, bajo.

03003 - ALICANTE/ALACANT

(‘o/,
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Tfno. 965 00 05 00

alicante@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Almeria

Director provincial: Benito Fragueiro Ruiz
C/ Alvarez de Castro, N2 27, bajo.

04002 — ALMERIA

Tfno. 950 75 05 00

almeria@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Asturias
Director provincial: Angel Colmeiro Quero
Pza. Longoria de Carbajal, N2 3, 22 A,

33002 - OVIEDO (ASTURIAS)

Tfno. 98 475 05 10

asturias@muface.es

Di i6n Provincial de MUFACE en Avila
or provincial: Ricardo Mufioz Mufioz

Albornoz, n2 4, bajo

Direccidén Provin
Directora provincial:
Avenida de Europa, 1-42p
06004- BADAJOZ

Tfno. 924 99 05 00

badajoz@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en llles Balears

Director provincial: Francisco Javier Genoves Ferriols


mailto:informacion@muface.es
mailto:alava@muface.es
mailto:almeria@muface.es

C/ Miquel Capllonch, N2 12
07010 - PALMA DE MALLORCA (ILLE
Tfno. 971 98 05 00

balears@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Barcelona
Directora provincial: Maria Isabel Rodriguez Arribas
P2 de Gracia, N9s 55-57, 22y 72,

08007 - BARCELONA

Tfno. 93 619 00 20

barcelona@muface.es

Direccidén Provincial de MUFACE en Bizkaia .
Directora provincial: Macarena Ruiz de Velasco Gomez

C/ Ledesma, N2 4, 1°.

48001 - BILBAO (BIZKAIA)
Tfno. 94 450 05 20

bizkaia@muface.es

Direccidn Provincial de MUFACE en Burgos
Director provincial: José Manuel Escobar Montero
C/ Vitoria, N2 28, 12 Drcha.

09004 — BURGOS

Tfno. 947 75 05 20

burgos@muface.es

Direcciéon Provincial de MUFACE en Caceres
Director provincial: Jesus Barriga Ruiz

Avda. Virgen de la Montafia, N2 13, 19.
10004 - CACERES

Tfno. 927 75 05 10

caceres@muface.es

)

O
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Direccién Provincial de MUFACE en Cadiz

Director provincial: Zoilo Antonio Morgado Conde
Glorieta de la Zona Franca s/n? Edificio Glorieta, 22 planta
11011 CADIZ

Tfno: 956 99 25 00

cadiz@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Cantabria
Directora provincial: Maria Nieves Castrillo Hospital
Alameda Jesus de Monasterio, N2 10.

39010 - SANTANDER (CANTABRIA)

Tfno. 942 99 05 00

cantabria@muface.es

Direccién Provincial de MUFACE en Castelléon/Castell
irectora provincial: Maria Dolores Utrilla Aragén
Itor Viciano, N2 2, 22 planta.

- CASTELLON DE LA PLANA/CASTELLO DE LA PLANA

FACE en Ceuta
Director provinci Conde
C/ Real, N290 P
51001 - CEUTA

Tfno. 956 98 47 00

ceuta@muface.es

Direcciéon Provincial de MUFACE en Ciuda
Directora provincial: Maria del Prado Fernandez
C/Juanll, N25, 19,

13001 - CIUDAD REAL

@



Tfno. 926 99 05 00

ciudadreal@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Cérdo

Director/a provincial: Maria Jesis Campos Ag

Avda. Conde de Vallellano, N2 6, bajo.
14004 - CORDOBA
Tfno. 957 99 05 00

cordoba@muface.es

Direccién Provincial de MUFACE en A Coruiia
Director provincial: Carlos Pérez Herrero

C/ Sinfénica de Galicia, Nos. 3y 5

15004- A CORUNA

Tfno. 98199 50 10

acoruna@muface.es

Oficina Delegada de MUFACE en Santiago de Compostela
Avda. Rosalia de Castro, N2 23 — bajo.

15706- SANTIAGO DE COMPOSTELA

Tfno. 981 98 15 50

acoruna@muface.es

Oficina Delegada de MUFACE en Vigo

C/ Condesa Casa Barcena, N2 1 - entresuelo
36204 - VIGO

Tfno. 986 98 05 30

pontevedra@muface.es

Direccién Provincial de MUFACE en Cuenca
Director provincial: Raul de la Torre Medina
C/ Mariano de Catalina, n2 6

16004 - CUENCA

Ch.
<
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Tfno. 969 75 05 00

cuenca@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Girona
Director provincial: Valenti Carbonell Cumaleras
Avenida Jaume |, 47.

17001 - GIRONA

Tfno. 972 99 05 40

girona@muface.es

Direccién Provincial de MUFACE en Granada

Directora provincial: Maria Rosa Moral Santaella

Avda. Pablo Picasso, N2 32, bajo (esquina con Camino Bajo de Huetor)
18008 - GRANADA

Tfno. 958 90 04 00

granada@muface.es

ion Provincial de MUFACE en Guadalajara

ora provincial: Maria Teresa Moreno Ojea

Direccién Provin ipuzkoa
Director provincial: Jo
C/ Txofre, N2 5-7
20001 - DONOSTIA/SAN SEBAST
Tfno. 943 98 04 10

guipuzcoa@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Huelva

Directpr provincial: Adan Roberto Palomar Hernandez


mailto:acoruna@muface.es
mailto:acoruna@muface.es
mailto:pontevedra@muface.es
mailto:guadalajara@muface.es

C/Martin Alonso Pinzén, N2 15.
21003 - HUELVA
Tfno: 959 75 05 00

huelva@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Huesca

Directora provincial: Maria Victoria Herndndez Calavia
Avda. de los Pirineos, N2 13, 12 D.

22004 - HUESCA

Tfno. 974 75 05 00

huesca@muface.es

Direccidén Provincial de MUFACE en Jaén
Director provincial: Miguel Martinez Martinez
C/ Bernabé Soriano, N2 27, 19.

23001 - JAEN

Tfno. 9539905 10

jaen@muface.es

Direccién Provincial de MUFACE en Le6n

Directora provincial: Ana Adriana Castellanos Alvarez
Avenida de la Facultad de Veterinaria, N2 13, 19.
24004 - LEON

Tfno. 987 99 05 00

leon@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Lleida
Directora provincial: Maria Isabel Albero Jove
Calle Sant Carles, 28

25002 - LLEIDA

Tfno. 973 99 05 00

lleida@muface.es
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Direccidon Provincial de MUFACE en Lugo

Directora provincial: Marco Antonio Fernandez Pifieiro
C/ Irmans Vilar Ponte, N2 8.

27002 - LUGO

Tfno. 982 75 05 00

lugo@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Madrid
Director provincial: M2 Dolores Carrefio Martin
C/ Pablo Iglesias, N2 2, pta. 22.

28003 - MADRID

Tfno. 91273 48 00

madrid@muface.es

Oficina Delegada n2 2 en Madrid
fa de la Oficina: Teresa Beatriz Bermejo Garcia
esto Lafuente, n? 68

MADRID

Jefa de la Oficina:
C/ Pablo Iglesias
28003 - MADRID

Tfno. 91273 48 05

oficinadn4@muface.es

Oficina Delegada n2 5 en Madrid : /
Jefa de la Oficina: Laura Gomez Alonso
P2 de la Castellana, n2 86, 32 Pta. 9

28046 - MADRID
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Tfno. 91273 48 04

oficinadn5@muface.es

Oficina para el Personal en el Exterior en id
Jefa de la Oficina: Barbara lacoangeli
Plaza de la Provincia, 1- 62 planta (Entrada por C/ El Sa
28012- MADRID

Tfno. 91 3798501

exteriores@muface.es

Oficina Especializada en IT de MUFACE en Madrid
Jefa de la Oficina: Mario Repullés Cabanillas

Calle Rios Rosas, 44-A, 42 planta

28003 MADRID

Tfno. 912734821

especializada@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Malaga
Directora provincial: Maria Victoria Garcia Garcia
Avda. de Andalucia, N2 17, entreplanta.

29002 - MALAGA

Tfno. 952 99 85 40

malaga@muface.es

Direccién Provincial de MUFACE en Melilla
Director provincial: Hipdlito Aceituno Aldeguer
C/ Miguel Zazo, N2 2

52004 - MELILLA

Tfno. 952 99 07 00

melilla@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Murcia

Directora provincial: Maria Maravillas Blanes Meseguer
121

C/ Condestable, N2 5, entres. izq.
30009 — MURCIA
Tfno. 968 98 05 00

murcia@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Navarra

Directora provincial: Maite Estibaliz Lépez de Goicoechea Saiz
C/ Paulino Caballero, N2 41 - 12 planta

31003 PAMPLONA (NAVARRA)

Tfno. 948 99 05 10

navarra@muface.es

Direccién Provincial de MUFACE en Ourense
Director/a provincial: En proceso de cobertura
C/ Bedoya, N2 11, entreplanta.

32004 OURENSE

Tfno. 979 99 05

palencia@mufa

Direccion Provincial de
Director provincial: Alejandro A
Av. del Alcalde José Ramirez Bethe
35004 - LAS PALMAS DE GRAN CANARIA
Tfno. 928 99 05 00

laspalmas@muface.es
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Direccion Provincial de MUFACE en edra

Director provincial: Ramiro Rodriguez Pego
C/ Sagasta, N2 2, entresuelo

36001 - PONTEVEDRA

Tfno. 986 98 15 00

pontevedra@muface.es

Direccidén Provincial de MUFACE en La Rioja
Directora provincial: Manuela Merino Arévalo
C/ Hermanos Moroy, N2 8, 32 C.

26001 - LOGRONO (LA RIOJA)

Tfno. 941 75 05 00

larioja@muface.es

Direccidén Provincial de MUFACE en Salamanca
Directora provincial: Adoracién Barbero Prieto
C/ Los Apostoles, Nos 1, 3y 5.

37002 - SALAMANCA

Tfno. 923 75 05 00

salamanca@muface.es

Direccidn Provincial de MUFACE en Segovia

Directora provincial: Carmen Ballesteros de Lucas

Carretera de Madrona, N2 9.
40002 - SEGOVIA
Tfno. 921 75 05 00

segovia@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Sevilla

Directora provincial: M2 Teresa Ruiz Jiménez

Avda. San Francisco Javier, N2 9.- Edificio Sevilla-2, 12 Pta.

41018 -SEVILLA

Tfno. 95 556 34 40

sevilla@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Soria
Director provincial: José Antonio Martinez Pefia
Ronda del Eloy Sanz Villa, N2 8, bajo.

42003 - SORIA

Tfno. 975 75 05 10

soria@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Tarragona
Director provincial: Miguel Angel Martinez Pérez
Avda. de Cataluiia, N2 52, 1°.

43002 - TARRAGONA

Tfno. 977 99 05 00

tarragona@muface.es

ion Provincial de MUFACE en Tenerife

ora provincial: Ana Maria Sanchez Ruiz
C/Milicias de Garachico, N2 1, 19.
DE TENERIFE

Direccién Provin
Director provincial: L

Calle Portal de Valencia,

Tfno. 978 99 05 00

teruel@muface.es

/

Direccion Provincial de MUFACE en Toledo
Directora provincial: Maria Paloma Herrero Motr

C/ Miguel de Cervantes, N2 4, 52 A. 45001 - TOLEDO
122
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Tfno. 925 99 05 00

toledo@muface.es

Direccién Provincial de MUFACE en Valencia
Director provincial: Carlos Maria Tronch llzarbe
C/ Arquitecto Mora, N2 1.

46010 - VALENCIA

Tfno. 963 07 30 00

valencia@muface.es

Direcciéon Provincial de MUFACE en Valladolid
Directora provincial: Isabel Fabregas Reigosa
C/ Dos de Mayo, Nos 16 y 18, pasaje peatonal.
47004 - VALLADOLID

Tfno. 983 99 07 10

valladolid@muface.es

Direccién Provincial de MUFACE en Zamora
Director provincial: Luis Angel Rodriguez Pérez
Avda. Tres Cruces, N2 18, bajo

49008 - ZAMORA

Tfno. 980 75 05 20

zamora@muface.es

Direccion Provincial de MUFACE en Zaragoza
Directora provincial: Ursula Hernandez Marta
Paseo Sagasta, N2 50, 19.

50006 - ZARAGOZA

Tfno. 976 99 85 10

zaragoza@muface.es
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