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As Mutuas baixo control

Gabinete Técnico de Saude Laboral

Qué son as MATEPSS?

A aparicion do que hoxe corfiece-
mos como Mutuas de Accidentes
de Traballo e Enfermidades Profe-
sionais da Seguridade Social
(MATEPSS) xurde trala promulga-
cién, no 1900, da Lei de Acciden-
tes de Traballo. Nela estableciase,
por vez primeira, a responsabili-
dade obxectiva do empresario
e a obrigatoriedade de que a repa-
racion dos danos e perxuizos cau-
sados polos accidentes de traballo
debian correr a cargo do empre-
sario. Este requerimento legal

facilita a aparicion das primeiras
Mutuas.

As Mutuas son asociaciéns de em-
presarios que se unen para asegu-
rar a proteccion contra o risco dos/
as traballadores/as fronte 6 acci-
dente de traballo e a enfermidade
profesional.

Inicialmente nacen so como entida-
des aseguradoras de prestacions
econdmicas, pero pronto comezan a
ofrecer servicios médicos curativos
e rehabilitadores, en lifia co espiritu
da norma e, co tempo, tamén timi-
das actuaciéons de caracter preventi-
VO.

Ata os anos 60, no Estado Espafiol
non existe un sistema publico de
salde. Esta situacidn provocaria a
consolidacion dun sistema de pro-
teccion das continxencia profesio-
nais cuberto exclusivamente polas
Mutuas, (convertidas en entidades
colaboradoras da Seguridade Social
dende 1966).

A partir da creacion do sistema pu-
blico de sanidade coexiste un siste-
ma dual, por un lado as continxen-
cias profesionais as atendian as
Mutuas (a enfermidade profesional
incliese en 1961), e por outro lado
as continxencias comuns corrian a
cargo da Seguridade Social. A en-
trada dos gobernos democraticos,

lonxe de ter cambiado esta si-
tuacién, consolidarona e so se
introduciron algins mecanismos
de control publico no sistema

A partir dos anos 80 producese un
forte proceso de concentracion
que provocou que O numero de
Mutuas fose reducindose paulati-
namente (en 1959 existian 235
Mutuas) ata chegar as 26 que
existen na actualidade. Pero a
reducciéon do nimero de MATEPSS
non significa que a sua capacida-
de de control sexa menor.

Pola contra, a realidade é que o
95% dos/as traballadores e traba-
lladoras de todo o Estado estan
dados de alta nalgunha Mutua.

Esto significa que a practica totali-
dade dos recursos humans e ma-
teriais adicados & saude no traba-
llo estan en mans das Mutuas.

A inspeccién e control da mutua
como entidade colaboradora da
Seguridade Social esta atribuida
ao Ministerio de Traballo e Asun-
tos Sociais a través da Secretaria
de Estado da Seguridade Social.

A vixilancia sobre o cumprimento
da actuacién da mutua recae so-
bre a Inspeccion de Traballo e
Seguridade Social, nunha dobre
vertente. A mutua como organiza-
cién empresarial con traballadores
ao seu cargo e como entidade
colaboradora da Seguridade Social
en canto a sla constitucién, orga-
nizacién, xestion e funcionamen-
to. A Inspeccién e control dos
centros e servicios sanitarios da
mutua se levara a cabo mediante
a Inspeccion dos Servicios Sanita-
rios do Sistema de Saude, en Ga-
liza a través da Conselleria de
Sanidade.

Como o6rganos de participacion
institucional dos traballadores e
empresarios no control e segui-
mento das Mutuas establécense
as denominadas Comisions de
Control e Seguimento que actud-
an en cada unha delas.

Unicamente temos representacion
como sindicato en Mutua Gallega,
impedindo CCOO e UGT o noso
acceso as demais Mutuas que

operan en Galiza.

Esta presencia é unha necesidade
de grande importancia, porque as
competencias das Mutuas sirven
para lesionar gravemente os de-
reitos de traballadores e traballa-

doras. Sirva como exemplo unha
das mais manidas argumenta-
ciéns para xustificar os cambios
introducidos na normativa sobre
incapacidade temporal, segundo
a cal os traballadores e traballa-
doras e os médicos de atencion
primaria son 0s perversos auto-
res dun fraude en canto as bai-
xas laborais.

Baixas laborais que, segundo os
datos orzamentarios do Goberno
espafol, en 2007 o ascendera a
mais de 7 mil millébns de €, case
un millbn mais que o gasto do
ano 2006, cantidades que o Go-
berno quere ver reducidas a cos-
ta dos traballadores e traballado-
ras, de ai a visibn economicista
que sustenta os cambios do sis-
tema de proteccion que, lonxe de
mellorar, empeora en canto a
cobertura para traballadores/as.

Ademais, a potenciacion do papel
das Mutuas ven a significar, de
feito, a privatizacion da xestién
da Seguridade Social. Unha situa-
cién altamente perigosa a que
temos que engadir outro factor
de distorsion que é a persistencia
de actitudes e comportamentos
onde o interese econdmico e
empresarial prevalece sobre o
criterio de saude.

Asi as Mutuas forzan a reduccién
da duracion dos procesos de bai-
xa médica ou recuperaciéon e
incluso dan a cualificacion de
comun a patoloxias ou danos a
saude que tefien claramente
unha orixe profesional. O abuso
deste dltimo aspecto queda de
manifesto en que o INSS ten
modificado en Galicia, no ano
2006, o 38% dos expedientes
por Incapacidade Temporal de-
clarados polas Mutuas como con-
tinxencia comun, confirmando
que neses casos tratabase de
continxencias profesionais.

Unha practica tan habitual que o
Ministerio de Traballo ten tomado
medidas. A finais do mes de se-
tembro decidiu que a Seguridade
Social revisara tédolos expeden-
tes resoltos polas mutuas como
enfermidade comuin cando exis-
tan indicios de que a orixe pode
ser profesional

Esta situacién non poder ter ou-
tra resposta que unha decidida
accioén sindical.
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Actividades

s MATEPSS tefien,

dentro do obxectivo
principal de colaborar na
xestion da Seguridade So-
cial, as seguintes activida-
des:

. Colaboracién na xes-
tion das continxencias de
accidentes de traballo e en-
fermidades profesionais.

. Realizacion de activi-
dades de prevencién previs-
tas na LGSS.

. Colaboracion na xes-
tiébn da prestacion econémi-
ca de incapacidade temporal
derivada de continxencias
comuns.

“PARA O 2007,
CORRESPONDELLE AS
MUTUAS A XESTION DE

MAIS DE 86 MIL

MILLONS PARA AS

CONTINXENCIAS

PROFESIONAIS.

A promulgaciéon da Lei de Preven-
cibn de Riscos Laborais (Lei
31/95 de 8 de novembro) amplia
o campo de actuaciéon das Mu-
tuas autorizando a realizaciéon
das funciéns correspondentes 6s
Servicios de Prevencion Alleos
que a propia lei establecia. A
O.M. 22 de Abril de 1997 obliga &
diferenciacion entra as activida-
des comprendidas na cobertura
dos riscos profesionais e as que
realizaban como S.P.A.” s

Esta situacién consolidase coa
modificacién do Regulamento dos
Servicios de Prevencion (RD
688/2005) polo que se regula a
obrigatoria separacion de amba-
las duas actividades.

No papel queda ben definida esta
diferenciacion, a realidade é to-
talmente distinta.

Estas duas vertentes de actuacion
das Mutuas a atencion as con-
tinxencias profesionais ou comuns
e a atencién como servicios de pre-
vencion alleos, tefien unha grande
transcendencia, xa que logo, tefien
que ser motivo de vixilancia cons-
tante, e figurar nun lugar principal
nas nosas reivindicacidns sindicais
e un punto de especial importancia
na Negociaciéon Colectiva.

Con toda certeza, todos e todas
temos sufrido nalgunha ocasién os
problemas que nos ocasionan as
Mutuas.

A influencia que a nosa vida laboral
ten na nosa saude non é un asunto
menor, xa que o xeito no que nos
afectan as nosas condicions de tra-
ballo hanos acompafiar e afectar
toda a nosa vida e, incluso, no pe-
riodo post-laboral.

Colaboracion na Xestion das contin-
xencias de accidentes de traballo e
enfermidades profesionais.

O Aseguramento inclie a asistencia
sanitaria, prestacion econdmica de
incapacidade temporal, prestacions
recuperadoras e as prestacions
derivadas da incapacidade perma-
nente, morte e supervivencia (a
través da Tesoureria da S.S.)

Correspéndelles, asi mesmo, a de-
claraciéon do dereito 6 subsidio, a
sUla denegacién, suspension, anula-
cion e declaraciéon de extincién, nos
procesos de incapacidade temporal
derivados de continxencias de acci-
dentes de traballo e enfermidades
profesionais previa determinacion
da continxencia causante.

Asi mesmo, correspéndelle a expe-
dicién dos partes de baixa, confir-
maciéon de baixa e alta.

O principal recurso econémico das
MATEPSS para xestionar as contin-
xencias profesionais esta constitui-
do polas achegas que recada a Te-
soureria da SS a cargo exclusivo do
empresario.

Sobre unha recadacién de mais de
90 mil millbns de euros prevista
para o 2007, correspondelles as
mutuas a xestion de mais de 86 mil
millébns para as continxencias pro-
fesionais.

Colaboracion na xestion da prestacion de
incapacidade temporal derivada de con-
tinxencias coniins

Esta colaboracién comprende:

A funcion de declaracién do dereito 6
subsidio asi como a denegaciéon, sus-
pensién, anulacibn ou extincion do
mesmo.

O custe do subsidio de incapacidade
temporal

A Xestion administrativa en relacion con
estas prestaciéns e o control e o segui-
mento da prestaciéon econdémica e da
situacion de incapacidade temporal.

A vision mercantilista das Mutuas ten
nesta competencia a stia demostracion
mais palpable.

Estd sendo utilizada, de feito, polas
Mutuas como un mecanismo de conse-
cuciéon de contratos, ofertandolle 6s
empresarios unha reduccion das baixas
realizando unha “persecucién policial”
de traballadoras e traballadores en si-
tuacion de IT.

Realizacion de actividades de prevencion
previstas na LGSS

Dentro destas actividades incliense:

Actividades de alcance xeral (estudios,
enquisas, estatisticas, etc.)

Analise e investigacion de accidentes

Promocién de camparfias de sensibiliza-
cién e educacioén preventiva.

Asesoramento en materia preventiva

Orientaciéons e contribucién & formacion
en materia preventiva

Actividades de caracter sanitario
(camparnias de bos habitos, etc.)

Realizacion de recofiecementos médicos
de caracter xeral.

Sen embargo, estas actividades non
esixibles &s Mutuas, son elas mesmas
as que deciden se estes servicios se
ofrecen &s empresas asociadas.

Pero en ningln caso sustitien nin exi-
men 0s empresarios asociados do cum-
plimento das suas obrigas en materia
de prevencion de riscos laborais.
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Actividades como Servicio de Prevencion

A Lei de Prevencion estipulou, por vez primeira, a obri-
ga de que os empresarios establezan un sistema de orga-
nizacion da prevencion dentro das empresas (Art. 30
LPRL). O establecemento dos Servicios de Prevencion.

O Servicio de Prevencion Alleo é o prestado por unha enti-
dade especializada que pon a disposicion da empresa o
conxunto de medios huméans e materiais precisos para
realizar as actividades preventivas a fin de garantir a axei-
tada proteccion da seguridade e saude dos traballadores e
traballadoras. Para elo asiste e asesora 6 empresario, 0s
traballadores e traballadoras e 6s seus representantes, asi
como 6 Comité de Seguridade e Saude Laboral

Un novo campo de actividades econdémicas no que as Mu-
tuas xa traballaban e no que non quixeron perder a sta
“tallada”.

Todas as Mutualidades de Accidentes e Enfermidade profe-
sionais existentes no Estado, tefien constituido, a través
das modalidades que establece a norma, entidades adica-
das & prevencion.

Esto poderia ser un dato sen a meirande importancia,
posto que o numero de SPA”s acreditados est4 6 redor
dos 600, e deles so 26 son as segregacions das mutuas.

Pero o dato si € realmente importante se temos en
conta estos 26 SPA” s atenden 6 83% das empresas do
Estado.

Dende todo punto de vista a existencia de Servicio de
Prevencion ten unha grande transcendencia.

Os SPA levan adiante toda a organizacion e planifica-
cién preventiva da empresa. Esto inclie o preceptivo
control e verificacion das condicions de seguridade,
hixiénicas, ergondmicas, psicosociais e de vixilancia da
saude das traballadoras e traballadores da empresa.

E, ainda que a prevencién ten unha concepcion inte-
gral, polo que non podemos decir que un ou outro as-
pecto sexa mais ou menos importante, non é menos
certo que os aspectos da Vixilancia da saude son ele-
mentos principais sobre os que temos que ter especial

esixencia.

Porque este é un dos campos nos que temos o0 meiran-
de nimero de incumprimentos por parte das Mutuas.

Nin os locais donde nos atenden cumpren requisitos,
nin nos aplican os protocolos axeitados 6 traballo que
desenvolvemos, nin nos atenden especialistas en Medi-
cina do Traballo, etc.

As nosas Reivindicacions

Esixiremos a derogacion da lei 42/94 de
30 de decembro que permitiu as Mu-
tuas concertar a cobertura da presta-
cién econdmica por incapacidade Tem-
poral derivada de continxencias co-
muns. Non é suficiente a emision dun
informe sindical que non é vinculante
para a empresa.

Mentres esta situacidon non varie debe-
mos rexeitar o concerto das con-
tinxencias comuns coa Mutua.

Esiximos a obrigatoriedade do “acordo
previo” coa representacion de traballa-
doras e traballadores para a elecciéon da
Mutua da empresa.

Esiximos o endurecemento dos requisi-
tos precisos para constituirse como
Mutua.

Esiximos a nosa presencia nos Conse-
llos de Administracién das Mutuas. De
todas as que tefien actividade en Gali-
za

Creemos que o camifio a seguir ten que
ser o da especializacién obrigatoria das
Mutuas, por exemplo por sectores de
actividade.

Queremos que a realizaciéon de activida-
des de de prevencién previstas na LGSS
sexa eliminada definitivamente das
actividades a realizar polas Mutuas.

Estas convértense en moeda de cambio

ou “melloras” ofrecidas para conse-
guir os contratos coas empresas.

E no peor dos casos é probable que
sirvan para “blanquear” os beneficios
econémicos que as Mutuas, en estric-
to cumprimento da normativa, non
poden ter xa que son entidades sen
animo de lucro.

Esiximos das Administracions que
modifiquen e endurezan as condi-
cibns para as acreditacions como
SPA.

Esiximos, asi mesmo, que o obri-
gatorio control sobre estes servi-
cios, unha vez constituidos, sexa
exhaustivo. Para elo, a Administra-
cion tera que dotarse dos medios
humanos e materiais precisos.

Queremos evitar a situacion actual
dos Servicios de Prevencion Alleos
que estan absolutamente aparta-
dos da estructura organizativa da
empresa e tenden a ser servicios
que non respostan mais que ao
desexo de garantir a correccion
administrativa da parte documen-
tal da empresa.

Convértese pois nunha externaliza-
ciéon de servicios mais, contempla-
da como quen contrata algo secun-
dario da empresa e, polo tanto,

“ESIXIMOS A NOSA
algo que non ten

integracion practica
na estructura em-
presarial.

PRESENCIA NOS

CONSELLOS DE

Esto ven a reforzar
a nosa posicion de
que, na practica, o

ADMINISTRACION

DE TODAS AS
control da nosa
salde durante a MUTUAS QUE
nosa vida laboral
vai a depender en TENEN
maior ou menor

medida da Mutua ACTIVIDADE EN

gue a nosa empre-

sa tefia contratada. GALIZA

Por iso nos parece

tan importante introducir como un
dos elemento principais dentro da
Negociacién Colectiva nas nosas
empresas e sectores o control de
cales e como tefien que ser as no-
sas Mutuas e SPA.
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Accion Sindical

O sindicalismo en xeral e a CIG en particular estamos diante dun problema de extraordinaria repercusion social, que
temos que afrontar adecuadamente.

Profundizar a participacion nos érganos de control e seguimento das Mutuas, reclamando o noso acceso as Mutuas
que operan Galiza.

Mellorar a través da negociacion colectiva, reclamando “previo acordo” para escoller Mutua e limitar o seu acceso a
xestion da continxencia comun.

Que en ningunha empresa que xa acordara unha Mutua para a xestidén das continxencias comuns falte a necesaria
participacion dos traballadores/as na xestiéon do acordo que subscriba a empresa, establecendo convenios de
actuacion.

Reclamar da Inspeccidon Médica dos servicios publicos de saude (Conselleria de Sanidade) un informe da situaciéon
de cada dependencia das Mutuas que operan en Galiza: nimero de profesionais sanitarios, cualificacion profe-
sional de todos eles, instalaciéns, etc.

Dotar a todos os delegados e delegadas de prevencion dunha ficha de traballo onde conste toda a informaciéon
necesaria que consiga que a sua participacién sindical relacionada coas Mutuas sexa eficaz.

Apoiar con accién sindical externa a todos aqueles delegados e delegadas de prevencion das empresas onde se
detecten situacions de incumprimento.

Non consentiremos que a Mutua na realidade traballe para o empresario no control do absentismo na sda version
mais ruin: a persecucion dos traballadores e traballadoras que estan en situacién de baixa.

Non permitamos a degradacion acelerada da proteccién a salde sustituida por razéns econémicas e de productividade.

Impidamos a utilizacién dos recursos publicos en contra dos intereses dos traballadores e traballadoras, recuperando o
dereito a elemental proteccion.

Non deixaremos a ningun compafieiro/a en situacién de desamparo cando o mandan a traballar sen o seu proceso de
curacion rematado: contactemos co sindicato, fagamos-lle chegar ao empresario a imposibilidade de traballar do noso
compafeiro/a nesa situacién, chamemos & Inspeccién de Traballo no mesmo momento que se dea a situacion de non
resposta por parte do empresario.

NON SO ISO..

Creemos que este ten que ser un tema politico de primeiro orde.

Aproveitaremos que no Estado se esta a revisar a normativa que regula as competencias das Mutuas, para que no Par-
lamento este sexa un tema de primeiro orde.

Pofieremos no punto de mira de toda unha sociedade unha situacion que estd minando irremisiblemente a salude e a
calidade de vida, actual e futura, de moitas e moitos traballadoras e traballadores galegos.

Defendamos a nosa saude.
Exixamos os nosos dereitos.

Con cofiecemento, con participacion e coa necesaria accion sindical



