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Presentacion

Incapacidad temporal es una de las operaciones incluidas en el Plan Estadistico de Castillay
Leén 2014-2017 (aprobado mediante Decreto 79/2013, de 26 de diciembre). El objetivo
fundamental es conocer datos generales de incapacidad temporal de los asegurados afiliados en
la Seguridad Social en la Comunidad.

Se entiende por incapacidad temporal (en adelante IT) la situacién del trabajador que, por
causa de enfermedad o accidente, sea o no laboral, se encuentra incapacitado para el adecuado
desempefiio de su trabajo y recibe asistencia sanitaria con cargo a la Seguridad Social.

Esta situacion estd regulada en el Real Decreto Legislativo 1/1994, de 20 de junio, por el
que se aprobd el Texto Refundido de la Ley General de la Seguridad Social. Tienen la
consideracion de situaciones determinantes de IT las debidas a enfermedad comun o profesional
y accidente, sea o no de trabajo, mientras el trabajador reciba asistencia sanitaria de la Seguridad
Social y esté impedido para el trabajo, con una duracién maxima de 12 meses prorrogable a otros
6 meses, controlada por los Servicios de Inspeccion de la Comunidad en el primer supuesto y
pasados los 12 meses corresponde el control al Instituto Nacional de la Seguridad Social (INSS).

Esta situacién de IT puede generar dos tipos de prestacion, una sanitaria orientada a la
recuperacion del trabajador y otra econdmica para resarcir a este mientras se encuentre de baja
laboral. En la gestion de ambas prestaciones participan el Sistema Sanitario, las Inspecciones
Médicas, el INSS, los Servicios Médicos de Empresa y las Mutuas de Accidentes de Trabajo y
Enfermedades Profesionales de la Seguridad Social (MATEPSS).

A continuacién conoceremos datos generales de IT de los afiliados activos a la Seguridad
Social en la Comunidad, es decir, aquellos cuya entidad gestora es el INSS, no formando parte de
estos ni MUFACE, ni MUGEJU ni ISFAS.



1.- Afiliados activos

Se entiende por dfiliado activo aquel trabajador adscrito a la Seguridad Social que percibe
rentas del trabajo como consecuencia de la prestacion efectiva de sus servicios retribuidos, bien
sea por cuenta ajena (dentro del ambito de organizacidn y direccion de otra persona, fisica o
juridica, denominada empleador o empresario), o propia (denominada auténomo).

1.1. Afiliados activos seglin sexo

El nUmero medio anual de afiliados activos en la Comunidad en 2015, fue de 863.577.

Tabla 1. Numero medio de afiliados activos a la Seguridad Social en Castilla y Ledn, por provincia y sexo. Afio 2015

Afiliados activos medios a la Seguridad Social

Avila 28.614 22.560 51.174
Burgos 77.881 60.986 138.866
Ledn 79.091 72.349 151.442
Palencia 36.067 26.112 62.179
Salamanca 62.114 50.036 112.150
Segovia 31.813 24.857 56.670
Soria 20.726 15.581 36.308
Valladolid 108.650 90.023 198.674
Zamora 32.005 24.109 56.114

476.961 386.614 863.577
Notas:

La suma por sexo puede no coincidir con el total por existir datos de los que no consta el género.
La suma por provincias o sexo puede no coincidir con el total debido al redondeo.
Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn con datos del INSS.

Castilla y Ledn

El porcentaje de hombres afiliados activos a la Seguridad Social en Castilla y Ledén es
ligeramente superior al de mujeres, con el 55,2%. Esta diferencia también aparece al desagregar
por provincias, como se puede ver en el siguiente grafico.

Grdfico 1. Distribucion porcentual del sexo de los afiliados activos a la Seguridad Social en Castilla y Leén, por provincia.
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn con datos del INSS.



1.2. Afiliados activos seglin régimen

Por régimen’, aproximadamente tres de cada cuatro afiliados de la Comunidad pertenecen
al Régimen General (76,4%) seguido del Régimen Especial de Trabajadores Auténomos, con un
23,5%, sumando entre los dos el 99,9% del total. El resto de trabajadores afiliados a la Seguridad
Social pertenece al Régimen Especial de la Mineria del Carbon.

Tabla 2. Numero medio de afiliados activos a la Seguridad Social en Castilla y Ledn, por provincia y régimen. Afio 2015

Afiliados activos medios a la Seguridad Social
Régimen Régimen Especial Trabajadores | Régimen Especial
General Autdnomos Mineria Carbon

Avila 36.616 14.557 0
Burgos 110.083 28.783 0
Ledn 111.517 38.996 930
Palencia 47.921 14.234 24
Salamanca 84.616 27.535
Segovia 41.847 14.823
Soria 27.867 8.441
Valladolid 161.299 37.375
Zamora 38.222 17.892

Nota: La suma por provincias o regimenes puede no coincidir con el total debido al redondeo.
Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn con datos del INSS.

O O O O o

Castillay Le6n

Grdfico 2. Distribucion porcentual del numero medio de afiliados activos a la Seguridad Social en Castilla y Ledn, por
régimen. Afio 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn con datos del INSS.
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Régimen General: Incluye los cuidadores no profesionales, datos de los Sistemas Especiales Agrario y de Empleados de Hogar
(desde enero 2013 en el Sistema Especial de Empleados de Hogar, se incluyen los dfiliados del extinguido Régimen Especial de
Empleados del Hogar discontinuos).

R. E. Trabajadores Autdnomos: Incluye los trabajadores auténomos del Sistema Especial Agrario.




En el dltimo afo, ha aumentado el numero de afiliados activos a la Seguridad Social en el
Régimen General (2,9%), se ha mantenido practicamente constante en el Régimen Especial de
Trabajadores Auténomos (0,2%) y ha sufrido un descenso del 20,4% el Régimen Especial de
Mineria del Carbon.

Grdfico 3. Variacion porcentual del nimero medio de afiliados activos a la Seguridad Social en Castilla y Ledn, por
regimenes. Afios 2014-2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn con datos del INSS.

Desagregando por sexo, en el Régimen Especial de la Mineria del Carbon y en el Especial de
Trabajadores Auténomos, el porcentaje de hombres afiliados es mayor, con el 95,7% y 68,0%
respectivamente. En el Régimen General la distribucién por sexo es ligeramente superior en
hombres, con el 51,3%.

Grdfico 4. Distribucion porcentual del sexo de los afiliados activos a la Seguridad Social en Castilla y Ledn, por
regimenes. Afio 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn con datos del INSS.



1.3. Evolucion del numero de afiliados activos

La evolucion del nimero de afiliados activos a la Seguridad Social en Castilla y Ledn ha sido

decreciente en el periodo 2008-2013. Desde entonces ha aumentado un 2,6%.

Grdfico 5. Evolucion del nimero medio de afiliados activos a la Seguridad Social en Castilla y Ledn. Afios 2006-2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn con datos del INSS.

En el Ultimo afio ha aumentado un 2,2% el nimero de afiliados activos, siendo de la misma

magnitud al desagregar por sexo (2,2% en hombres y 2,3% en mujeres).

En todas las provincias de Castilla y Ledn ha aumentado del nimero medio de afiliados

activos a la Seguridad Social en el ultimo afio, destacando Palencia, con un incremento del 4,3%.

Grdfico 6. Variacion porcentual del nimero medio de afiliados activos a la Seguridad Social en Castilla y Ledn, por

provincia. Afios 2014-2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn con datos del INSS.



2.- Incapacidad temporal

El proceso de IT se inicia con un reconocimiento médico, generalmente es el facultativo de
Atencidn Primaria, del Sistema Publico de Salud, quien reconoce una alteracién en la salud del
trabajador que le impide desarrollar su trabajo. El reconocimiento del derecho a la prestacion
econdmica se realiza por parte del INSS, previa emision del parte de baja (ver Anexo 4.2.).

Para poder percibir rentas de trabajo por IT es preciso estar en alta o situacion asimilada al
alta y cumplir unos periodos minimos de carencia en contingencia por enfermedad comun o
accidente no laboral.

El alta se produce, cuando tras el reconocimiento del médico, se determina la curacion o
mejoria que le permite realizar las tareas fundamentales de su trabajo.

2.1. Bajas y altas tramitadas seguin sexo

En Castilla y Ledn se han tramitado a lo largo del afio 2015 un total de 156.259 bajas por IT
(48,6% hombres y 51,4% mujeres), un 8,4% mas que el afio anterior, lo que supone una media de
13.022 bajas al mes.

Tabla 3. Numero de bajas tramitadas en Castilla y Ledn, por provincia. Afio 2015

N2 de bajas tramitadas Ne de % Variacion

Avila 3.676 4.109 7.785 649 7,5%
Burgos 16.377 13.035 29.412 2.451 8,5%
Ledn 12.299 14.370 26.669 2.222 7,5%
Palencia 6.061 5.838 11.899 992 11,3%
Salamanca 7.205 8.485 15.690 1.308 8,1%
Segovia 4.435 4.770 9.205 767 10,3%
Soria 3.080 3.038 6.118 510 6,8%
Valladolid 19.044 23.252 42.296 3.525 8,8%
Zamora 3.692 3.493 7.185 599 4,0%
22

Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

En el periodo 2008-2015, el nimero de bajas tramitadas en Castilla y Ledn ha descendido
un 37,1%. Cabe destacar que en los ultimos dos afios las bajas han aumentado cerca de un 10%.

Grdfico 7. Evolucidn del numero de bajas tramitadas en Castilla y Leén. Afios 2007 a 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.



El numero de altas, de afiliados activos en situacidn de IT, tramitadas en la Comunidad, a lo
largo del afio 2015 ha sido de 154.351 (49,5% hombres y 50,5% mujeres), un 7,7% mas que el afio
anterior, lo que equivale a una tramitacion media de 12.863 altas al mes.

Tabla 4. Numero de altas tramitadas en Castilla y Ledn, por provincia. Afio 2015

Ne de % Variacion

Avila 3.618 4.046 7.664 639 6,6%
Burgos 16.165 12.834 28.999 2.417 7,3%
Ledn 11.983 14.065 26.048 2.171 5,8%
Palencia 6.061 5.722 11.783 982 11,0%
Salamanca 8.365 7.096 15.461 1.288 8,1%
Segovia 4.445 4.689 9.134 761 9,7%
Soria 3.070 2.966 6.036 503 5,0%
Valladolid 19.062 23.083 42.145 3.512 9,0%
Zamora 3.628 3.453 7.081 590 4,4%

Castilla y Le6n 76.397 77.954 | 154.351) 12.863

Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

En el periodo 2008-2015, el nimero de altas tramitadas en Castilla y Ledn ha descendido
un 39,0%. Cabe destacar que en los ultimos dos afios las altas han aumentado mas de un 9%.

Grdfico 8. Evolucion del numero de altas tramitadas en Castilla y Ledn. Afios 2007 a 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

En el periodo 2008-2015, el nimero de dias de baja de las altas tramitadas en la
Comunidad descendié un 28,5%. En los ultimos dos afios se ha incrementado cerca de un 10%.

Grdfico 9. Evolucion del nimero de dias de baja de las altas tramitadas en Castilla y Ledn. Afios 2007 a 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.



2.2. Grupos diagndsticos mas frecuentes

A la hora de iniciar una baja por IT, los grupos diagndsticos donde se recogen los diez
procesos mas frecuentes, son los que aparecen reflejados en la siguiente tabla.

Tabla 5. Grupos diagndsticos donde se recogen los diez procesos de baja por IT mds frecuentes (ordenados por n2 de
procesos). Afio 2015

Cddigo Descrincién N2 de N2 de dias N2
CIE-9-MC* P procesos de baja dias/proceso
724 Otros trastornos y trastor_rio_s no especificados 13.305 661.870 497
de la espalda (lumbago, ciatica, ...)
ccs Otras gastro.e.nterltls y colitis no infecciosas y 8.585 46.513 54
las no especificadas
300 Trastornos de ansiedad, disociativos y 7171 564.947 788
somatomorfos
719

487 5573 45.281 81

Otros trastornos y trastornos no especificados

. v 3.869 280.145 72,4
de articulacion
780 Slntome?s generfale.s (sincope y cglapso, 3.782 103.081 273
convulsiones, vértigo y mareo, fiebre,...)
723 Otros trastornos de region cervical 3.427 198.301 57.9

(cervicalgia, neuritis, torticolis,...)
Infecciones agudas de las vias respiratorias

465 | superiores de localizacion multiple o 3.019 25.964 8,6
localizacion no especificada

519 | Otras enfermedades del aparato respiratorio 2.984 33.183 11,1

Tendinitis de las inserciones periféricas y
sindromes conexos

* Clasificacion Internacional de Enfermedades 99 revision modificacion clinica (CIE-9-MC).
Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

726 2.941 203.443 69,2

De la tabla se desprende que existen procesos que a pesar de repetirse en gran nimero a
lo largo del afio, como el 558 Otras gastroenteritis y colitis no infecciosas y las no especificadas y
el 487 Gripe, tienen un consumo de dias de baja pequefio. Sin embargo los procesos originados
por las causas musculo esqueléticas conllevan un gran consumo de dias de baja.

Cabe destacar que los tres primeros grupos diagndsticos de mayor frecuencia coinciden
con los del afio anterior, y que los grupos 465 Infecciones agudas de las vias respiratorias
superiores de localizacion multiple o localizacién no especificada y el 519 Otras enfermedades del
aparato respiratorio son los Unicos que se ha incluido en 2015, dentro de los 10 procesos que mas
baja han causado, teniendo ambos en torno a 3.000 procesos.
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2.3. Grupos diagndsticos con mas dias de baja

En la siguiente tabla se recogen los diez grupos diagndsticos que generan mas dias de baja
en IT. Se observa que existen procesos que a pesar de no representar una cantidad importante,
consumen un gran numero de dias, como por ejemplo, los incluidos en el grupo 722 Trastorno del
disco intervertebral y en el grupo 309 Reaccidn de adaptacion.

Tabla 6. Grupos diagndsticos donde se recogen los diez procesos con mds dias de baja por IT (ordenados por n? de dias
de baja). Afio 2015

Cddigo Descrincién N2 de Ne de dias Ne
CIE-9-MC* P procesos de baja dias/proceso

724 Otros trastornos y trastor.n,o.s no especificados 13.305 661.870 497
de la espalda (lumbago, ciatica, ...

300 Trastornos de ansiedad, disociativos y 7171 564.947 78.8
somatomorfos
7

19 Otros .trasto.r,nos y trastornos no especificados 3.860 280.145 72,4
de articulacion

Tendinitis de las inserciones periféricas y

726 | 2.941 203.443 69,2
sindromes conexos

723 Otro§ tras.tornos de regié’n c?rvical 3.427 198.301 57.9
(cervicalgia, neuritis, torticolis,...)

959 2440 144.437 59,2

722 1238 143172 1156
Otras enfermedades actuales de la madre

648 | clasificables bajo otros conceptos, pero que 2.104 107.569 51,1
complican el embarazo, parto o puerperio

780 3.782  103.081 273

309 | Reaccion de adaptacion 1.078 102.100 94,7

* Clasificacion Internacional de Enfermedades 99 revision modificacion clinica (CIE-9-MC).
Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

Como ocurre en afios anteriores, el grupo diagndstico con mayor nimero de procesos y
qgue produce mayor numero de dias de baja es el 724 Otros trastornos y trastornos no
especificados de la espalda (lumbago, cidtica,...). Los enfermos asi diagnosticados estan de baja
una media de cerca de 50 dias.

Cabe destacar que los tres primeros grupos diagndsticos con mds dias de baja coinciden
con los del afio anterior, y que el grupo 309 Reaccidn de adaptacion es el Unico que se ha incluido
en 2015 dentro de los 10 que mas dias de baja han causado.
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3.- Principales indicadores de incapacidad temporal

Los cuatro principales indicadores utilizados para la gestién en la IT son: la Incidencia o
indice mensual de bajas, la Prevalencia mensual de bajas, la Duracién media de las bajas y la
Duracion media por dfiliado activo. Para el célculo de los indicadores por afiliado activo, se tiene
en cuenta la poblacién media de afiliados activos publicada por el INSS.

3.1. Incidencia o indice mensual de bajas

Este indicador se define como el nimero de bajas nuevas que se tramitan al mes por cada
100 afiliados activos.

El Indice mensual de bajas de 2015 en el total de la Comunidad ha sido de 1,51 bajas
nuevas por cada 100 afiliados activos. Por provincia, Burgos y Valladolid son las que tienen un
indice mas elevado, ambas con 1,77. Zamora y Salamanca son las que tienen un indice menor,
1,07 y 1,17 respectivamente, tal y como sucedia en afios anteriores.

Grdfico 10. Numero de bajas nuevas que se tramitan al mes, por cada 100 dfiliados activos de Castilla y Ledn, segtn
provincia. Afio 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

En el periodo 2008-2013, el indice mensual de bajas ha tenido una tendencia descendente.
En el dltimo afio se ha incrementado un 6,3%.

Grdfico 11. Evolucién del Indice mensual de bajas en Castilla y Ledn. Afios 2007 a 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.
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3.2. Prevalencia mensual de bajas

Representa el nimero de bajas vigentes al final de cada mes, por cada 100 afiliados activos.

En el afio 2015 en Castilla y Ledn, a final de cada mes contintan vigentes 2,49 bajas por
cada 100 afiliados activos a la Seguridad Social. Por provincia, destaca Ledn con el mayor nimero
de bajas vigentes, 3,31. Segovia y Soria son las provincias que menor nimero de bajas vigentes
tienen, 1,80y 1,97 respectivamente, tal y como sucedia en afos anteriores.

Grdfico 12. Numero de bajas vigentes al final de cada mes, por cada 100 afiliados activos de Castilla y Ledn, segun
provincia. Ailo 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

En el periodo 2008-2013, la Prevalencia mensual de bajas ha tenido una tendencia
descendente. En el Ultimo afio se ha incrementado un 6,0%.

Grdfico 13. Evolucion de la Prevalencia mensual de bajas en Castilla y Leén. Afios 2007 a 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.
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3.3. Duracion media de las bajas

Es el resultado de dividir el total de dias que estuvieron en baja las altas tramitadas y el
numero total de altas del periodo estudiado. Por lo tanto, representa el nimero medio de dias
gue consume cada baja tramitada.

La Duracion media de las bajas tramitadas en Castilla y Ledn en el afio 2015 ha sido de
48,94 dias. Por provincia, las que tienen una mayor duracién son Ledn y Salamanca, con 66,58 y
61,92 dias respectivamente, al igual que ocurria en afios anteriores.

Grdfico 14. Duracion media (en dias) de las bajas en Castilla y Ledn, por provincia. Afio 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

La Duracion media de las bajas en Castilla y Ledn ha aumentado en casi 5 dias en los
ultimos cinco afios.

Grdfico 15. Evolucion de la Duracion media de las bajas en Castilla y Ledn. Afios 2007 a 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.
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3.4. Duracion media por afiliado activo

Es el resultado de dividir el nimero total de dias en baja de las altas tramitadas entre el
numero de afiliados activos en el periodo estudiado.

El nimero medio de dias que cada afiliado esta en situacidn de IT es de 8,75 dias al afo.
Por provincia, Ledn destaca sobre el resto con 11,45 dias de baja por afiliado activo. Segovia y
Soria son las provincias que tienen un menor nimero de dias de baja por afiliado al afio, con
menos de 7 dias, como ocurria en afios anteriores.

Grdfico 16. Duracion media (en dias) de las bajas por afiliado activo en Castilla y Ledn, por provincia. Afio 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

En el periodo 2008-2013, la Duracion media de las bajas por dfiliado activo ha tenido una
tendencia descendente. Desde entonces se ha incrementado un 6,8%.

Grdfico 17. Evolucion de la Duracion media de las bajas por afiliado activo en Castilla y Ledn. Afios 2007 a 2015
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Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

15



4.- Anexos

4.1. Series de indicadores por provincia

Tabla al. Incidencia o indice mensual de bajas

Incidencia o indice mensual de bajas

|| Avila | Burgos | Ledn | Palencia | Salamanca | Segovia | Soria | Valladolid | Zamora | Castilla y Leén |
1,9 1,99 1,98 2,34 1,53 2,13 238 267 154 2,10
187 258 191 2,25 151 208 235 249 152 2,12
181 230 2,01 2,17 146 2,00 2,24 2,43 1,48 2,05
168 209 1,76 1,95 134 176 1,97 220 1,32 1,84
167 210 1,71 1,84 135 172 186 217 1,28 1,81
133 1,72 1,48 1,57 1,15 1,44 1,49 1,82 1,11 1,52
121 161 1,40 1,45 1,08 130 1,36 1,66 1,02 1,41
1,20 166 1,38 1,49 1,10 125 1,35 1,68 1,03 1,42
127 1,77 147 1,59 1,17 135 1,40 1,77 1,07 1,51

Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

Tabla a2. Prevalencia mensual de bajas

Prevalencia mensual de bajas

|| Avila_| Burgos | Ledn | Palencia | Salamanca | Segovia | Soria_| Valladolid | Zamora | Castilla y Ledn |
239 240 362 315 207 209 2,05 306 2,42 2,86
TN 258 298 365 3,16 279 208 222 303 2,40 2,95
TN 257 263 374 3,00 267 219 2,29 297 248 2,88
TION 267 251 366 2,82 255 205 217 281 221 2,76
I 259 247 350 2,60 248 195 2,05 265 2,16 2,64
TN 208 208 312 234 215 169 180 223 1,84 2,28
T 200 213 308 236 211 162 187 224 181 2,27
T 206 224 306 254 227 175 183 235 191 2,35
227 241 331 254 244 18 1,97 240 2,11 2,49

Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

Tabla a3. Duracion media de las bajas

Duracién media de las bajas

Valladolid Castilla y Ledn

2007 39,17 33,16 52,53 40,49 55,04 31,43 28,69 33,30 46,75 39,67
2008 39,89 34,57 58,07 42,21 57,12 31,31 30,47 35,65 46,03 41,78
2009 42,62 34,34 58,63 42,97 53,89 33,31 33,69 35,33 50,24 42,45
2010 49,09 37,09 63,07 45,99 57,01 36,28 37,57 39,32 50,07 45,94
2011 46,97 36,19 61,28 43,13 55,95 35,93 3525 37,29 49,25 44,34
2012 51,21 38,76 64,87 47,34 58,51 38,12 40,78 38,96 50,53 47,24
2013 51,29 40,69 65,78 50,03 57,55 38,68 43,24 40,75 54,07 48,69
2014 50,18 40,54 66,20 51,16 61,43 41,36 42,02 41,69 56,31 49,47

2015 53,40 39,97 66,58 48,22 61,92 39,86 41,10 40,72 56,20 48,94
Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.
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Tabla a4. Duracion media por afiliado activo

864 7,80 12,16 11,22 9,95 7,99
el 892 1121 1351 11,55 10,60 7,68
T 926 951 13,93 11,22 957 801

10,04 944 1348 10,89 934 7,67

951 920 1286 9,57 911 7,53

853 824 11,99 9,15 846 677

736 7,79 11,09 8,59 7,43 6,00

721 804 1091 9,11 800 621

800 835 1145 9,14 854 643

Fuente: Consejeria de Sanidad de la Junta de Castilla y Ledn.

Duraciéon media por afiliado activo

|| Avila_| Burgos | Leon | Palencia | Salamanca | Segovia | Soria_| Valladolid Castilla y Ledn

8,10 10,62 8,51 9,86
8,63 10,76 8,30 10,81
9,01 10,31 8,96 10,45
8,99 10,57 7,94 10,31
7,93 9,80 7,71 9,77
7,50 8,76 6,99 8,93
7,05 8,07 6,49 8,19
6,80 8,35 6,86 8,39
6,83 8,64 7,09 8,75

4.2. Parte médico de baja/alta de incapacidad temporal por contingencias comunes

—

PARTE MEDICO DE BAJA/ALTA DE INCAPACIDAD TEMPORAL
POR CONTINGENCIAS COMUNES

DATOS DEL TRABAJADOR. 1.- Datos de cumplimentacién MANUAL.:

Jind

DATOS DEL TRABAJADOR.

SEGURIDAD SOCIAL

2.- Datos MECANIZADOS (*);

Nam. Afiliacion Seguridad Sociat NUM. TARJ. SANITARIA:
["Don !

Domicilio: Localidad: NOMBRE:

Provincia CP: Tel.: APELTDOE
, a5

SITUACION LABORAL ACTIVO! DESEMPLEADO: [ | -

DATOS DE LA EMPRESA.

GENERAL: MAR:
[ Namire Empress: Dol = ]
[Locaidad T cr: Provindia AUTONOMOS: [i2] E HOGAR: [E=]
| l l ' AGR. C/PROPIA: = M. CARBON: )

Actividad: Codigo CNAE: l l \ | l Puesto trabajo: J e \:]

MUTUA PARTE DE BAJA: [] Fecha de BAJA:

_DIAGNOSTICO. PARTE DE ALTA: [ ] Fecha de ALTA("):

Codigo CIE. 9 MC.
l RECADA:  si [ | Enfermedad COMON:

e .

DESCRIPCION LIMITACION CAPACIDAD FUNCIONAL (parte de baja) / RESULTADO RECONOCIMIENTO MEDICO (parte de alta) NO  [__] Accidente NO LABORAL:

CAUSAS DEL ALTA:
l CURACION: [_]  AGOTAMIENTO DE PLAZO:

]

FALLECIMIENTO:

MEJORIA QUE PERMITE

0og il

Firma y sello. (firmar siempre)

i REALIZAR SU TRABAJO
IAS: ME: e :
L I—SE—SI ﬁ INSPECCIONMEDICA: [ |  HABITUAL:
3 i01 bable de la BAJA? Duracién estandar | De a diaﬁ
|__¢Duracien prenese 2.2 =2 | PROPUESTADEINVAUIDEZ: [ | INCOMPARECENCIA:
DATOS DEL FACULTATIVO.
Nombre y apalidos = e
| Nam. de colegiado idad de pego
Nam. de CIAS EMPRESA COLAB: [ | wss: [ ]
i e S e e
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