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1.- Situaciones protegidas:

» Incapacidad temporal por contingencias comunes.
» Incapacidad temporal por contingencias profesionales.
» Supuestos especiales de incapacidad temporal.

2.- Recaidas, recidivas y sus efectos en |la accion protectora.

3.- La tramitacion de |la incapacidad temporal:
» Durante los primeros 365 dias.
» Tras los primeros 365 dias.
» Tras 545 dias.
4.- La incidencia de la IT en el contrato de trabajo.

5.- El control de la incapacidad temporal.

b.- Las diferentes vias de reclamacion frente al alta:

- Reclamacion administrativa previa.

* Procedimiento de revision.

* Procedimiento de disconformidad.

* Proceso de prestaciones de Seguridad Social.




Incapacidad temporal por contingencias comunes

180 dias
(salvo accidente)
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Posible mejora voluntaria de Ia
prestacion por convenio colectivo,
contrato de trabajo o decision
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Incapacidad temporal por contingencias profesionales
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Posible mejora  voluntaria de la
prestacion por convenio colectivo,
contrato de trabajo o decision
unilateral del empresario
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Supuestos especiales de incapacidad temporal

Menstruacion
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incapacitante secundaria

Supuestos
especiales
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1.- Origen: LO 1/2023 (vigente desde el 1-6-2023).

2 .- Supuesto de hecho: Menstruacion incapacitante secundaria o dismenorrea
secundaria asociada a patologias tales como endometriosis, miomas,
enfermedad inflamatoria pélvica, adenomiosis, polipos endometriales, ovarios
poliquisticos, etc.

3.- Particularidades:

- Se cobra a partir del 1#" dia de |la baja.

- Porcentaje: 60% del 1¢7 al 20° dia, 75% a partir del 21° dia.

- No se exige periodo de carencia.

- Paga laempresa en régimen de pago delegado.

- El coste de |la prestacion corre por cuenta del INSS o de |a mutua.

4 - Datos: Uso bajo y poco recurrente = En el afio 2024, Unicamente se
tramitaron 1.552 bajas por este motivo, correspondientes a 1.129 mujeres.




Supuestos especiales de incapacidad temporal

Menstruacion

INCapacitante secundaria
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1- Origen: LO 1/2023 (vigente desde el 1-6-2023).

2 - Supuesto de hecho: Interrupcion del embarazo, voluntario o no, mientras
la mujer reciba asistencia sanitaria por el Servicio Publico de Salud y este
impedida para el trabajo.

3.- Particularidades:

- El 1¢" dia se cobra salario.

- La prestacion se abona a partir del dia siguiente al de la baja.

- Porcentaje: 60% del 2° al 20° dia, 75% a partir del 21° dia.
- NO se exige periodo de carencia.

- Paga laempresa en régimen de pago delegado.

- El coste corre por cuenta del INSS o de |la mutua.




Material elaborado por Cristina Aragon Gomez
Profesora Titular de Derecho del Trabajo v de la Seguridad Social de la UNED

Supuestos especiales de incapacidad temporal

OelDiario.es A e =

Politica Internacional Economia Opinion Cultura Clima Desalambre Igualdad Vertele Juegos

0 ULTIMA HORA La Complutense se persona como perjudicada contra Begoha Gdmez sin haberse acreditado dano patrimonial

Un agujero en la regulacion permite a las
empresas saber el motivo de la baja
laboral en los abortos y reglas dolorosas

La proteccion de estas bajas “especiales” se aprobo en la Ley del aborto v, al tramitarla, la Sequridad
Social comunica datos a las companias que desvelan el origen de la ausencia, algo que desconocen tanto
medicos como colectivos de mujeres

— Expertos en privacidad alertan de la vulneracion de datos de las trabajadoras: “Es demencial”



Supuestos especiales de incapacidad temporal

Menstruacion

INCapacitante secundaria
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1.- Origen: LO 1/2023 (vigente desde el 1-6-2023).

2- Supuesto de hecho: Gestacion de la mujer trabajadora desde el dia

primero de la semana trigésima novena.

3.- Particularidades:

- El reconocimiento de la incapacidad temporal tiene caracter objetivo y
automatico.

- El1¢" dia se cobra salario.

- La prestacion se abona a partir del dia siguiente al de |a baja.

- Porcentaje: 60% del 2° al 20° dia, 75% a partir del 21° dia.

- Se exige perfodo de carencia (el mismo que la prestacion por nacimiento
y cuidado).

- Pagala empresa en réegimen de pago delegado.

- El coste corre por cuenta del INSS o de la mutua.




Supuestos especiales de incapacidad temporal
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— Donacion de organos

1.- Origen: Ley 6/2024 (vigente desde el 3-3-2025).

2. - Supuesto de hecho: Situacion en la que se encuentre la persona
trabajadora donante de organos o tejidos para su trasplante. Esta
situacion comprendera tanto los dias discontinuos como
ininterrumpidos, en los que el donante reciba asistencia sanitaria de la
Seguridad Social y esté impedido para el trabajo como consecuencia
de |la preparacion medica de la cirugia, como los transcurridos desde el
dia del ingreso hospitalario para |a realizacion de esta preparacion o la
realizacion del trasplante hasta que sea dado de alta por curacion.

3.- Particularidades:

- Se cobra desde el primer dia de |la baja.

Porcentaje: 100% desde el primer dia.

No se exige periodo de carencia.
Paga la empresa en regimen de pago delegado.
El coste corre por cuenta del INSS o de la mutua.
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Recaidas, recidivas y sus efectos en la accion protectora

Art. 169.2 LGSS: "Se considerara que existe recaida en un mismo proceso cuando se produzca una nueva baja medica por
la misma o similar patologia dentro de los ciento ochenta dias naturales siguientes a la fecha de efectos del alta medica

anterior’

1.- Concepto: Estamos ante una recaida cuando concurren los dos requisitos siguientes:

» Elemento causal: Misma o similar patologia.
= Excepcion: En las bajas médicas por menstruacion incapacitante secundaria, cada proceso de |IT se considera
independiente y autonomo (art. 169.2 LGSS en la redaccion conferida por la DF 32 LO 1/2023).

» Elemento temporal: Periodo inferior a seis meses entre el alta previa y la baja posterior.
= # Recidiva: Nueva baja por la misma enfermedad tras haber agotado el periodo maximo del subsidio (STS 1-4-

2009, R° 516/2008).

2- Efectos: Una recaida se considera un mismo proceso de |Ty se producen los siguientes efectos:

- Requisitos: Se exigen en el momento de la baja médica inicial.
= En caso de recidiva: resulta exigible la concurrencia de todos los requisitos en la fecha de |a nueva baja médicay

solo se computan las cotizaciones efectuadas a partir de la resolucion de incapacidad permanente.
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Recaidas, recidivas y sus efectos en la accion protectora

2 - Efectos: Se considera un mismo proceso de IT y se producen los siguientes efectos:
» Cuantia:
— Porcentaje: El beneficiario de la prestacion continuara percibiendo el subsidio en el mismo porcentaje que se
venia aplicando en el momento de producirse el alta medica anterior.
— Base reguladora:
« En el Régimen General, la base reguladora del subsidio se recalcula, tomando como referente el momento
de larecaida (SSTS 2-10-2003, R° 3605/2002 y 12-7-2007, R°® 5448/2005).
 En el Regimen de Autonomos, la base reguladora se mantiene durante todo el proceso, incluidas las
recaidas (art. 6.2 RD 1273/2003).

» Duracion: Se acumulan ambos periodos de baja a efectos de la duracion maxima (art. 174.1 LGSS).
= En caso de recidiva: Se entiende que estamos ante un proceso independiente y autonomo.
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Recaidas, recidivas y sus efectos en la accion protectora

2 - Efectos: Se considera un mismo proceso de IT y se producen los siguientes efectos:
» Gestion:
— La competencia para tramitar la nueva baja meédica puede verse alterada en determinados casos: Asi, la
competencia es del INSS en procesos de | T por recaida:

= Cuando la baja anterior se haya prolongado por un periodo inferior a 365 dias y se haya extinguido por alta
médica emitida por el médico del INSS (art. 170.1 LGSS).

= Cuando la baja anterior se haya prolongado por un periodo superior a 365 dias y se haya extinguido por
alta méedica emitida por el medico del INSS (art. 170.2 LGSS).

= Cuando se haya denegado la IP antes de que hubieran transcurrido los 545 dias (art. 174.1 LGSS).

= Cuando se haya extinguido el derecho a |la prestacion de incapacidad temporal por el transcurso de los
545 dias (art. 174.3 LGSS).
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Recaidas, recidivas y sus efectos en la accion protectora

2 - Efectos: Se considera un mismo proceso de IT y se producen los siguientes efectos:
» Gestion:

— ¢A quiéen corresponde el pago de |la prestacion si se ha producido un cambio de aseguradora?

a) Recaidas desde una logica juridica (elemento causal + elemento temporal):
« Contingencias comunes: La entidad que protege la IT en el momento de la recaida, con independencia de quien
la protegiera durante la baja inicial.
« Contingencias profesionales: La entidad que protegia la IT en el momento de la baja medica inicial.
= Salvedad: Si la base reguladora correspondiente a la baja inicial fuese inferior a la base reguladora
correspondiente a la baja sucesiva, la segunda aseguradora pagaria la diferencia.

b) Recaidas desde una logica médica (elemento causal): La responsabilidad integra corresponde a la entidad que
asuma el riesgo al acaecer la segunda baja (SSTS 27-12-2011, R® 3358/2010y 17-3-2015,R° 1477/2014).




|a tramitacion de la incapacidad temporal

a) La tramitacion de la IT durante los primeros 365 dias

Material elaborado por Cristina Aragon Gomez
Profesora Titular de Derecho del Trabajo v de la Seguridad Social de la UNED

éActo que origina el inicio de

las actuaciones |

i conducentes al reconocimiento del subsidio de IT

..........

PARTE DE BAJA
v v v 3
EI SPS La Mutua La Empresa E1INSS
colaboradora colaboradora

*En procesos de IT por
contingencias
comunes.

*En procesos de IT por
contingencias

profesionales con
respecto a
trabajadores de

empresas que tienen
cubiertas estas

contingencias con el
INSS.

+En procesos de |T por
contingencias
profesionales de los
trabajadores de las
empresas asociadas.
+En procesos de |T por
contingencias

profesionales de
trabajadores por
cuenta propia

adheridos a la mutua.

En procesos de IT por
contingencias
profesionales de sus
propios trabajadores.

En procesos de IT por recaida:

* Cuando la baja anterior se haya prolongado por un
periodo inferior a 365 dias y se haya extinguido por
alta medica emitida por el médico del INSS (art.
170.1 LGSS).

* Cuando la baja anterior se haya prolongado por un
periodo superior @ 365 dias y se haya extinguido
por alta médica emitida por el medico del INSS (art.
170.2 LGSS)

* Cuando en la baja anterior se haya denegado la IP
antes de que hubieran transcurrido los 545 dias
(art. 174.1 LGSS).

*Cuando se haya extinguido el derecho a la
prestacion de incapacidad temporal por el

transcurso de los 545 dias (art. 174.3LGSS).
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|a tramitacion de la incapacidad temporal
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Lla empresa solo comunica los
datos economicos en el parte de
baja (BNR 1/2023).

[ Entrega al trabajador J + Se suprime la obligacion de

Una copia del parte médico transmitir eata_ infor_rﬂnacién en los

partes de confirmacion y de alta.

+ Se anade un requisito adicional:
describir las funciones
desempenadas por la persona
trabajadora.




LA GESTION EMPRESARIAL DE LA INCAPACIDAD TEMPORAL
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DATOS ECONOMICOS A CUMPLIMENTAR POR LA EMPRESA

DATOS DE LA PERSONA TRABAJAIDORA
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[ ]
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Descripesin Tanciones desempeiadas por la persona trabajadora

La informacion que se contieD

en estos dos campos es
relevante para el control de los

procesos de IT, pues permite
ajustar esos procesos Yy su
duracion en funcion de las
tareas efectivamente realizadas
por el trabajador, tanto de cara a
Su recuperacion como a su
reincorporacion a la empresa

Texto libre de 268
posiciones, como maximo.

(BNR 2/2023).
S »
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|a tramitacion de la incapacidad temporal

a) La tramitacion de la IT durante los primeros 365 dias

¢.El trabajador ya no tiene que avisar entonces de que esta enfermo? = Por supuesto que si. Segun la SAN 18-12-2023:
— Art. 7.1 CC: “Los derechos deberan gjercitarse conforme a las exigencias de la buena fe”.

— Art. 5.a) ET: "Los trabajadores tienen como deberes basicos: cumplir con las obligaciones concretas de su puesto
de trabajo, de conformidad con las reglas de la buena fe y diligencia”.

= En consecuencia, la ausencia de comunicacion de forma reiterada es causa justificada de despido disciplinario
(STSJ Madrid 23-4-2025, R® 114/2024).

Esta reforma legislativa ;afecta tambien a los partes de reposo? No, Unicamente afecta a los partes medicos de baja
por Incapacidad Temporal. A los partes de reposo médico no les afecta.
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|a tramitacion de la incapacidad temporal

a) La tramitacion de la IT durante los primeros 365 dias

" DURACION ESTIMADA FECHA 12 REVISION / ALTA MEDICA PARTES DE CONFIRMACION
......... e El facultativo emitira el parte de baja y de
. Corregpondeﬁ AP alta en el mismo acto médico. Para ellg
facultativo que emite | |Muy corta |Menos de 5 dias utilizara un dnico parte en el que indicara IaNo procede la emisién de partes de

el parte médico de

baja determinar la . o
2 : los tres dias naturales siguientes.
duracion estimada . — —
[El 12" parte de confirmacion se expedira en un
del proceso.

= Corta De 5a 30dias fecha de la baja médica. El 292 y ss se

* Esta duracion puede expediran cada 14 dias naturales, como
ser alterada en un No excedera en mas de 7 dias naturales amaximo.

momento  posterior la fecha de la baja médica. [El 127 parte de confirmacion se expedira en un

en funcion de Ia plazo maximo de 7 dias naturales desde la

actualizacion del | |Media De 31 a 60 dias fecha de la baja médica. El 29 y ss. se

diagnostico y de la expediran cada 28 dias naturales, como
evolucion  sanitaria maximo.

del trabajador. [El 1¢ parte de confirmacion se expedira en un

NG excaders snmas et dissnstislesa plazo maximo de 14 dias naturales desde la

|Larga 61 omas dias fecha de la baja médica. El 29 y ss. se

fecha del alta, gue podria coincidir con el dia
de |la baja o0 estar comprendida dentro de

confirmacion

plazo maximo de 7 dias naturales desde la

la fecha de la baja médica.

expediran cada 35 dias naturales,
maximo.

como
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