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Titulo de la norma

Orden TMS por la que se modifica el anexo del Real Decreto 1148/2011,
de 29 de julio, para la aplicacion y desarrollo, en el sistema de la Seguridad
Social, de la prestacion econémica por cuidado de menores afectados por
cancer u otra enfermedad grave.

Tipo de Memoria

[] Abreviada [X

Normal

OPORTUNIDAD DE LA

PROPUESTA

Ampliacién del listado de enfermedades graves que pueden dar lugar al
reconocimiento de la prestacibn econémica por cuidado de menores
afectados por cancer u otra enfermedad grave, prevista en el articulo 190
del texto refundido de la Ley General de la Seguridad Social, aprobado por
el Real Decreto Legislativo 8/2015, de 30 de octubre. Se amplia dicho
listado mediante la inclusién expresa de tres nuevas patologias pediatricas:
la epidermdlisis bullosa, el sindrome de Behget y el sindrome de Smith-
Magenis.

Sobre la base de sendas iniciativas parlamentarias aprobadas durante el
afio 2017, se pretende incluir en el listado de enfermedades graves del
Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, las tres enfermedades indicadas,
ante las evidencias cientifico-técnicas que justifican dicha inclusion, en
base a su gravedad.

Situacién que se
regula

Objetivos que se
persiguen
Principales

alternativas
consideradas

La Unica alternativa considerada es la de aprobar una norma con rango de
orden ministerial, puesto que, de acuerdo con la disposicion final tercera
del Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, es esta la via para la inclusién
de las nuevas enfermedades graves en el listado.

CONTENIDO Y ANALIS

IS JURIDICO

Tipo de norma

Orden del Ministerio de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social

Estructura de la

norma

La norma se estructura en parte expositiva, un articulo Gnico y una
disposicion final Unica.

Informes recabados

Instituto Nacional de la Seguridad Social.

Gerencia de Informatica de la Seguridad Social.




- Tesoreria General de la Seguridad Social.

- Servicio Juridico de la Administracion de la Seguridad Social.
- Instituto Social de la Marina.

- Intervencién General de la Seguridad Social.

- Secretaria General de Inmigracion y Emigracion.

- Secretaria de Estado de Empleo.

- Gabinete de la Subsecretaria del Departamento.

- Informe de la Secretaria General Técnica del Departamento.

Consulta publica

- Realizada a través de la pagina web del Ministerio de Trabajo,
Migraciones y Seguridad Social entre los dias 20 de febrero y 7 de
marzo de 2018, ambos inclusive.

Tramite de audiencia

- Se publica en la pagina web del Ministerio de Trabajo, Migraciones y
Seguridad Social (articulo 26.6 de la Ley del Gobierno).

- Audiencia directa a los agentes sociales y a AMAT.

ANALISIS DE IMPACTOS

Adecuacion al orden
de competencias

¢ Cual es el titulo competencial prevalente?

Articulo 149.1.17.2 de la Constituciébn, que atribuye al Estado la
competencia exclusiva en materia de régimen econémico de la Seguridad
Social.

Impacto econémico y
presupuestario

Efectos sobre la economia en general.

En relacion con la competencia X la norma no tiene efectos
significativos sobre la
competencia.

[] la norma tiene efectos
positivos sobre la competencia.

[] la norma tiene efectos
negativos sobre la competencia.

Desde el punto de vista de las cargas | [ | supone una reduccion de
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administrativas

cargas administrativas.

Cuantificacion
estimada:

[] incorpora nuevas cargas
administrativas.

Cuantificacién

estimada:

Xl no afecta a las cargas
administrativas.

Desde el punto de vista de los

presupuestos, la norma

[] afecta a los presupuestos de la
Administracion del Estado.

[ ] afecta a los presupuestos de otras
Administraciones Territoriales.

DX implica un gasto.

[] implica un ingreso.

Impacto de género La norma tiene un impacto de género. Negativo []
Nulo [X
Positivo [_]
Impacto en la familia | La norma tiene un impacto en la familia | Negativo [ ]
Nulo []
Positivo [X
Impacto en lainfancia | La norma tiene un impacto en la | Negativo [ ]
y adolescencia infancia y en la adolescencia
Nulo []
Positivo [X
Impacto en las | La norma tiene un impacto en las | Negativo [ ]

pequefias y medianas

pequefias y medianas empresas
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empresas Nulo [X]
Positivo [_]
Otros impactos | No se aprecian consecuencias dignas de consideracién con respecto a

considerados

otros eventuales impactos.

Otras
consideraciones
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L. JUSTIFICACION DE LA MEMORIA ABREVIADA.

Debe sefialarse que, si bien en el momento de la elaboracion de esta memoria
abreviada ya estd publicado y en vigor el Real Decreto 931/2017, de 27 de octubre,
por el que se regula la Memoria del Andlisis de Impacto Normativo, su disposicién
adicional primera establece la aplicacién de la Guia Metodoldgica para la elaboracién
de la memoria del analisis de impacto normativo aprobada por el Consejo de Ministros
en fecha 11 de diciembre de 2009, hasta tanto se lleve a cabo la adaptacion de esta
guia a las modificaciones introducidas por el Real Decreto 931/2017, de 27 de octubre,
y para la que la norma preveé un plazo de seis meses desde la fecha de su entrada en
vigor, a efectos de que sea elevada al Consejo de Ministros para su aprobacion en
forma de Acuerdo.

El articulo 3 del Real Decreto 931/2017, de 27 de octubre, por el que se regula la
memoria del andlisis de impacto normativo, determina que, cuando se estime que de
la propuesta normativa no se derivan impactos apreciables en ninguno de los ambitos
respecto de los que deba analizarse el impacto normativo, de forma que no
corresponda la presentacion de una memoria completa, se realizara una memoria
abreviada.

La norma en proyecto no tiene una repercusion apreciable en ninguno de los dmbitos
a tomar en consideracion. Asi, por ejemplo, ninguna cuestion cabe plantear con
respecto al orden constitucional de distribucion de competencias, por cuanto el titulo
competencial en que se fundamenta reserva a la competencia exclusiva estatal la
legislacion basica y el régimen econdmico de la Seguridad Social. Tampoco por razén
de género cabe deducir la existencia de efectos directos o indirectos de especial
consideracion, sin perjuicio de la valoracion que de dicho impacto se hace en un
apartado posterior de la presente memoria. Y asimismo no es de apreciar ninguna
trascendencia especialmente destacable con respecto a otros posibles impactos que
pudieran requerir ser valorados.

Desde el punto de vista econémico y presupuestario tampoco cabe apreciar que la
norma vaya a tener un fuerte impacto, pese a que, si bien puede suponer un aumento
del gasto al poderse reconocer un mayor nimero de prestaciones econémicas debido
a la incorporacion de tres nuevas enfermedades graves en el listado incluido en el
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anexo del Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la aplicacion y desarrollo, en el
sistema de la Seguridad Social, de la prestacién econémica por cuidado de menores
afectados por céancer u otra enfermedad grave, se ha de tener en cuenta que el
colectivo al que la norma puede afectar es reducido, por lo que este aumento no
justifica la necesidad de tener que recurrir a una memoria completa, entendiéndose
como suficiente la memoria abreviada que se propone.

Il. BASE JURIDICA Y RANGO DEL PROYECTO NORMATIVO.

La base juridica de esta orden se encuentra en la prevision contenida en la disposicion
final tercera del Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, en el que se regula el
procedimiento para la actualizacion del listado de enfermedades graves incluido en su
anexo, lo que podra llevarse a cabo mediante orden de la persona titular del Ministerio
de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social, por la que se procedera a incorporar
nuevas enfermedades al mismo cuando, previos los estudios e informes
correspondientes, se trate de enfermedades graves que requieran el cuidado directo,
continuo y permanente del menor por los progenitores, adoptantes o acogedores,
durante su ingreso hospitalario, de larga duracion, y tratamiento continuado de la
enfermedad.

El rango del proyecto puede ser por tanto el de orden ministerial, conforme a lo
dispuesto en el real decreto citado.

1. DESCRIPCION DEL CONTENIDO Y TRAMITACION DEL PROYECTO.

A) Contenido del proyecto.

El proyecto de orden consta de parte expositiva, un articulo Gnico y una disposicion
final Unica.

En la parte expositiva se realiza una justificacion de los motivos que llevan a la
modificacion del anexo del Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, y se justifica la
conveniencia de su aprobacion.

En el articulo Unico se procede a modificar el anexo del Real Decreto 1148/2011, de
29 de julio, al objeto de incluir en el listado de enfermedades graves tres nuevas
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patologias pediatricas: la epidermdlisis bullosa, el sindrome de Behcet y el sindrome
de Smith-Magenis.

La disposicion final Unica fija la fecha de entrada en vigor de la norma en el dia
siguiente al de su publicacion en el <<Boletin Oficial del Estado>>. Esta norma no
cumple con la regla de entrada en vigor contenida en el articulo 23 de la Ley 50/1997,
de 27 de noviembre, del Gobierno, encontrando dicho incumplimiento su justificacion
en la necesidad de su aprobacion a la mayor brevedad posible para poder incluir tales
patologias en el listado de enfermedades graves que puedan amparar el
reconocimiento de la prestacion econdémica por cuidado de menores afectados por
cancer u otra enfermedad grave, con la mejora en las prestaciones de Seguridad
Social que ello conlleva para los beneficiarios.

B) Tramitacién del proyecto.

El proyecto se ha tramitado cumpliendo los trdmites previstos en el articulo 26 de la
Ley 50/1997, de 27 de noviembre, conforme a la redacciéon dada por la disposicién
final tercera, apartado doce, de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico
del Sector Publico.

La orden se dicta por la Ministra de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social, al
amparo de lo dispuesto en la disposicion final tercera del Real Decreto 1148/2011, de
29 de julio.

Se ha cumplido con el tramite de consulta publica exigido a fin de recabar la opinion
de los ciudadanos y organizaciones mas representativas potencialmente afectados por
la futura norma, a los que se les ha facilitado informacioén al respecto a través del
portal web del Ministerio de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social entre los dias 20
de febrero y 7 de marzo de 2018, ambos inclusive.

Durante este trdmite se han recibido las siguientes aportaciones:

- Asociacion DEBRA Espafa - Piel de Mariposa, favorable a la incorporacion del grupo
de enfermedades genéticas conocidas en su conjunto como epidermdlisis bullosa, al
listado de enfermedades graves a que se refiere el Real Decreto 1148/2011, de 29 de
julio.
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- Asociacion del Sindrome Smith-Magenis Espafia, que consideran que, debido a la
dureza de esta enfermedad, es de vital importancia la inclusién de la misma en el
listado para paliar el impacto que tiene en las familias afectadas en determinados
momentos.

- Asociacion de Mutuas de A.T y E.P. de la Seguridad Social (AMAT).

Considera esta asociacion que antes de ampliar el listado del anexo del Real Decreto
1148/2011, de 29 de julio, con la inclusién del sindrome de Smith-Magenis y del
sindrome de Behcet, seria necesario disponer de los informes que deberian efectuar la
Asociacién Espafiola de Pediatria y la Sociedad Espafiola de Reumatologia, con base
en los convenios de colaboracién que tales asociaciones han suscrito recientemente
con el Instituto Nacional de la Seguridad Social.

Por otro lado, entienden que en supuestos de enfermedades como las dos indicadas,
cuya aparicion se manifiesta con grados de intensidad muy variables, no todas las
manifestaciones requeriran de cuidados directos, continuados y permanentes, que son
algunos de los requisitos establecidos en el articulo 2 del Real Decreto 1148/2011, de
29 de julio, a efectos de la prestacién por cuidado de menores afectados por cancer u
otra enfermedad grave.

Esta situacion se daria no sélo con estas nuevas enfermedades, sino con otras
actualmente incluidas en el anexo, por lo que deberia reconsiderarse su actual
configuracion, diferenciandose las enfermedades segun la gravedad de las mismas o
el grado de intensidad de sus sintomas

Por otro lado, tampoco se ha tenido en cuenta la existencia de diferencias importantes
entre enfermedades, como ocurre, por ejemplo, con la diabetes o la pardalisis cerebral,
circunstancias todas ellas que motivarian una definicion més precisa del concepto de
enfermedad grave, pues el listado es muy amplio y actualmente se estd dando
proteccion a situaciones muy diversas.

En relacion con la primera de las observaciones, debe sefialarse que en el momento
de elaboracion de este proyecto las asociaciones indicadas ya han procedido a emitir
los correspondientes estudios tanto de las dos enfermedades a las que se refiere la
observacion, como el relativo a la epidermolisis bullosa, que han sido revisados de
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conformidad por el Instituto Nacional de la Seguridad Social y que justifican que tales
patologias pediatricas, en relaciébn con su gravedad, son susceptibles de quedar
incluidas en el listado de enfermedades graves del anexo del Real Decreto 1148/2011,
de 29 de julio.

Respecto a la segunda valoracion, debe sefialarse que la finalidad pretendida por
AMAT, de reordenar el contenido del listado en funcion de la mayor o menor gravedad
de las enfermedades en él incluidas, asi como pretender acotar el alcance del ambito
objetivo de aplicacion de la prestacion en funcién de las diferentes manifestaciones y
estadios de estas enfermedades, es algo que excederia del alcance y finalidad de
esta orden ministerial la cual, como se explicita en el apartado IV de la memoria, se
elabora al objeto de llevar a su adecuado cumplimiento tres iniciativas parlamentarias
aprobadas durante el afio 2017 con el fin de realizar los tramites pertinentes para, en
su caso, incluir las tres patologias pediatricas citadas en el listado de enfermedades
graves del Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, y la habilitacién prevista en la
disposicion final tercera de esta norma en favor de la persona titular del Ministerio de
Trabajo, Migraciones y Seguridad Social para incluir nuevas enfermedades en el
listado mediante orden ministerial debe circunscribirse, precisamente, a estos
términos, por lo que cualquier otro tipo de modificacion, bien del anexo o de cualquier
apartado del real decreto, deberia efectuarse mediante norma con rango al menos
similar a la que se pretende modificar.

En consecuencia no se toman en consideracién las propuestas formuladas por AMAT
en el trdmite de consulta pablica previa.

Por razén de la materia, en la tramitacion del proyecto se han recabado los informes
de los 6rganos dependientes de la Secretaria de Estado de la Seguridad Social, de la
Secretaria de Estado de Empleo, de la Secretaria General de Inmigracion y
Emigracion y de la Subsecretaria del Departamento, todos ellos dependientes del
Ministerio de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social.

En cuanto a las observaciones efectuadas por las entidades dependientes del
Ministerio de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social, cabe indicar lo siguiente:

- El Instituto Social de la Marina no formula observaciones al proyecto.
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- El Instituto Nacional de la Seguridad Social emite informe favorable al contenido, que
se concreta en incluir tres nuevas enfermedades en el Anexo del Real Decreto
1148/2011, de 29 de julio, no formulandose observaciones al proyecto ni a la memoria
abreviada.

- La Secretaria de Estado de Empleo no formula observaciones.

- ElI Gabinete de la Subsecretaria del Departamento no formula observaciones al
proyecto.

- La Direccién del Servicio Juridico de la Administracién de la Seguridad Social
tampoco formula observaciones al proyecto.

- La Tesoreria General de la Seguridad Social, desde la perspectiva de sus
competencias, no formula observaciones al contenido del proyecto.

- Por parte de la Gerencia de Informatica de la Seguridad Social no se realizan
observaciones.

- Por parte de la Intervencion General de la Seguridad Social se formulan dos
observaciones:

En la primera se indica que en el apartado VI [debe referirse al apartado VIII] de la
memoria, correspondiente al “/mpacto presupuestario”, habria que identificar las
partidas presupuestarias que pudiesen verse afectadas, siguiendo para ello la
clasificacion vigente en la Ley General Presupuestaria, tal y como se concreta en la
Ley anual de Presupuestos Generales del Estado. Dicha informacion, se afirma,
deberia desglosarse atendiendo a las finalidades y objetivos (estructura de
programas), a su adscripcion por centros gestores (estructura orgénica) y segun la
naturaleza econdmica del gasto, segun lo establecido en el apartado 1V.3.d. de la Guia
Metodoldgica para la elaboracion de la memoria de andlisis de impacto normativo
aprobada por el Consejo de Ministros en fecha 11 de diciembre de 2009, que es
aplicable a la memoria abreviada en virtud del apartado V de la misma.
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Se acepta la observacion, procediéndose a modificar el actual apartado VIl de la
memoria, relativa al “/mpacto presupuestario”, al objeto de identificar las partidas
presupuestarias que se verian afectadas en los términos sugeridos en el informe.

En la segunda observacién se llama la atencion a la discordancia existente entre la
fecha de entrada en vigor que figura en la disposicion final Gnica del proyecto: “...el dia
primero del mes siguiente al de su publicacién en el <<Boletin Oficial del Estado>>",y
la reflejada en el apartado tercero de la memoria: “...el dia siguiente al de su
publicacién en el <<Boletin Oficial del Estado>>", proponiéndose unificar la misma en
los términos que constan en el texto de la memoria a la vista de la justificacion aducida
en la misma para no cumplir la regla general del articulo 23 de la Ley 50/1997, de 27
de noviembre, del Gobierno, y de la que se desprende la necesidad de la aprobacion
del proyecto a la mayor brevedad posible con objeto de ampliar la accién protectora de
la Seguridad Social.

Se comparten los argumentos que fundamentan esta observacion, si bien en la fecha
de recepciéon del informe ya habia sido modificada la disposicion final Unica del
proyecto de orden al objeto de establecer como fecha de entrada en vigor de la misma
la del “...dia siguiente al de su publicacion en el <<Boletin Oficial del Estado>>", que
coincide con el criterio propuesto por la Intervencién General de la Seguridad Social.

- La Secretaria General de Inmigracién y Emigracion no formula observaciones al
proyecto.

De acuerdo con el articulo 26.6 de la Ley 50/1997, de 27 de noviembre, ha de
sustanciarse el tramite de audiencia e informacién publica y efectuarse consulta
directa a los agentes sociales y a las organizaciones mas representativas y a AMAT.

I. A través de la pagina web del Departamento se han recibido las siguientes
aportaciones:

Il. Se ha dado audiencia directa a las siguientes organizaciones:
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Asimismo, de acuerdo con lo previsto en el articulo 26.5 de la Ley 50/1997, de 27 de
noviembre, el proyecto debe ser informado por la Secretaria General Técnica del
Departamento.

V. OPORTUNIDAD DEL PROYECTO.

El Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, incorpora en su anexo el listado de
enfermedades consideradas graves a efectos del reconocimiento de la prestacion
econdmica por cuidado de menores afectados por cancer u otra enfermedad grave.

A su vez, regula en su disposicién final tercera el procedimiento para la actualizacion
de este listado, lo que podré llevarse a cabo mediante orden de la persona titular del
Ministerio de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social, por la que se procedera a
incorporar nuevas enfermedades al mismo cuando, previos los estudios e informes
correspondientes, se trate de enfermedades graves que requieran el cuidado directo,
continuo y permanente del menor por los progenitores, adoptantes o acogedores,
durante su ingreso hospitalario, de larga duracion, y tratamiento continuado de la
enfermedad.

Durante el afio 2017, la Comision de Sanidad y Servicios Sociales del Senado aprobé
sendas iniciativas parlamentarias relacionadas con medidas a implementar en favor de
las personas afectadas de epidermdlisis bullosa y del sindrome de Behcet, entre ellas,
el inicio de actuaciones al objeto de su inclusion en el listado de enfermedades graves
del anexo del Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio.

Por su parte, la Comisién para politicas integrales de la Discapacidad aprob6 durante
el mismo afio 2017 una iniciativa parlamentaria con similar objetivo, en relacion con el
sindrome de Smith-Magenis.

En cumplimiento de tales iniciativas, y sobre la base del convenio de colaboracion
suscrito entre el Instituto Nacional de la Seguridad Social y la Sociedad Espafiola de
Reumatologia, de 8 de mayo de 2013, con el objeto de establecer un marco general
en el cual elaborar las medidas de mejora cientifica del manejo y valoracién de los
trabajadores con patologias relacionadas con enfermedades reumaticas, se firmo
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entre ambas instituciones un convenio especifico, de fecha 8 de enero de 2018, para
la elaboracion de un documento cientifico técnico sobre el sindrome de Behcet.

A su vez, en fecha 14 de septiembre de 2017, el Instituto Nacional de la Seguridad
Social y la Asociacion Espafiola de Pediatria celebraron a su vez un convenio de
colaboracién con el objeto de establecer un marco general en el cual elaborar las
medidas de la mejora cientifica en la evaluacion médica de las limitaciones funcionales
y sus repercusiones laborales de los trabajadores con patologias pediatricas.

Con base en este marco general, estas instituciones suscribieron convenios
especificos, de fecha 24 de octubre y 20 de diciembre de 2017, para la elaboracion de
documentos de carécter cientifico técnico sobre la epidermdlisis bullosa y sobre el
sindrome de Smith-Magenis, respectivamente.

Fruto de estos acuerdos de colaboracion, se han elaborado por parte de ambas
asociaciones médico-cientificas los pertinentes estudios de las tres enfermedades
citadas, que han sido revisados de conformidad por el Instituto Nacional de la
Seguridad Social y que justifican que tales patologias pediatricas, en relacion con su
gravedad, sean susceptibles de quedar incluidas en el listado de enfermedades graves
del anexo del Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio.

El cumplimiento de las iniciativas parlamentarias citadas exige la modificacion del
listado de enfermedades graves mediante la presente orden ministerial.

Esta claramente justificada la necesidad de aprobar una nueva norma frente a no
aprobar ninguna, puesto que es esta la via para incluir estas tres nuevas

enfermedades en el listado de enfermedades graves del anexo del Real Decreto
1148/2011, de 29 de julio.

V. LISTADO DE NORMAS DEROGADAS.

No existe necesidad de proceder a derogar norma alguna.
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VI. IMPACTO PRESUPUESTARIO.

La prestacion econdémica consiste en un subsidio equivalente al 100 por cien de la
base reguladora establecida para la prestacion de incapacidad temporal, derivada de
contingencias profesionales, y en proporcion a la reduccion que experimente la
jornada de trabajo.

El nimero de procesos desde 2011, primer afio de vigencia de la prestacién, es el
siguiente:

NUMERO EN PROCESOS EN VIGOR DE CUIDADO DE MENORES AFECTADOS POR CANCER U
OTRA ENFERMEDAD GRAVE

ARG N° DE PROCESOS EN VIGOR VARIACION %
AL FINAL DEL PERIODO

2011 687

2012 1.138 65,65
2013 1.506 32,34
2014 1.772 17,66
2015 2.401 35,50
2016 3.298 37,36
2017 4.263 29,26

En 2017 se iniciaron 2.642 nuevos procesos Y la duraciéon media de los finalizados en
ese afio ha sido de 381,43 dias. En enero de 2018 hay 4.371 procesos en vigor.

GASTO EN PROCESOS EN VIGOR DE CUIDADO DE MENORES AFECTADOS POR CANCER U
OTRA ENFERMEDAD GRAVE

Millones de euros

y:\\[e] GASTO VARIACION %
2011 2,99 -
2012 15,13 =
2013 21,71 43,49
2014 27,59 27,08
2015 34,93 26,60
2016 48,93 40,08
2017 P.L. 66,50 35,91

Fuente: Cuentas y Balances de la Seguridad Social 2011-2016. Prevision de liquidacién 2017.
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El gasto en esta prestacion ha experimentado un continuo e importante incremento, a
pesar de no haber habido modificacion alguna en el listado de enfermedades graves
incluidas en el anexo del Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, desde su
publicacion.

El aumento parece obedecer mas a la consolidacion de esta prestacion, a la que
acceden cada vez un mayor nimero de padres o madres trabajadoras.

La inclusion de la epidermdlisis bullosa, el sindrome de Behget y el sindrome de
Smith-Magenis como nuevas enfermedades que puedan dar lugar al reconocimiento
de la prestacion econdmica por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave supondra inicialmente unos 120 nuevos procesos con un gasto de
1,88 millones de euros al afo.

El incremento en el gasto de esta prestacion afectara al Presupuesto de Gastos del
Instituto Nacional de la Seguridad Social, del Instituto Social de la Marina y de las
Mutuas Colaboradoras con la Seguridad Social, dentro del Programa “1102
Incapacidad Temporal y otras prestaciones” y concretamente a la partida econémica
“48457 de Accidentes de Trabajo y Enfermedades Profesionales”. El desglose por
Entidades del Gasto es el siguiente:

CENTROS GESTORES
e I Instituto .
Clasificacion econémica por grupo de programas Nacional de la Slns'tllutjitol Mut MIIOtaI
Seguridad OI\CAI:rin: a utuas i znes
Social
Programa 1102: Incapacidad Temporal y otras prestaciones
Capitulo 4: Transferencias corrientes
Articulo 48: A familias e instituciones sin fines de lucro
Concepto 484: Prestaciones por maternidad, paternidad,
riesgos durante el embarazo y la lactancia natural y subsidio
por el cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave
Subconcepto 4845: Subsidio por el cuidado de menores
afectados por cancer u otra enfermedad grave
Partida 48457: Accidentes de Trabajo y Enfermedades
Profesionales 0,03 0,01 1,84 S
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VIl IMPACTO DE GENERO.

Las prestaciones de Seguridad Social no establecen diferencias en razén de género,
por lo que la regulacion contenida en el proyecto supone un impacto nulo por razén de
género.

VIII. IMPACTO EN LA FAMILIA.

En cumplimiento de lo establecido en la disposicién adicional décima de la Ley
40/2003, de 18 de noviembre, de Proteccion a las Familias Numerosas, afiadida por la
disposicion final quinta, tres, de la Ley 26/2015, de 28 de julio, de modificacién del
sistema de protecciéon a la infancia y a la adolescencia, que establece que “as
memorias del andlisis de impacto normativo que deben acompafiar a los
anteproyectos de ley y a los proyectos de reglamentos incluirdn el impacto de la
normativa en la familia”, se constata que el presente proyecto tiene un impacto positivo
en este ambito, en la medida que la ampliacién del listado de enfermedades graves
gue pueden dar lugar al reconocimiento de la prestacion econémica por cuidado de
menores afectados por cancer u otra enfermedad grave, y que se reconocera a sus
progenitores, adoptantes, guardadores con fines de adopcion o acogedores de
caracter permanente que reduzcan su jornada de trabajo al menos un 50 por ciento,
en los términos previstos en el articulo 37.6 del texto refundido de la Ley del Estatuto
de los Trabajadores, aprobado por el Real Decreto Legislativo 2/2015, de 23 de
octubre, va a facilitar la atencion personal y directa del menor por parte de sus
familiares y personas mas allegadas, tanto en el entorno hospitalario como durante la
continuacién del tratamiento médico o el cuidado del menor en domicilio tras el
diagndstico y hospitalizacién por la enfermedad grave.

IX. IMPACTO EN LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA.

En cumplimiento de lo establecido en el articulo 22 quinquies de la Ley Organica
1/1996, de 15 de enero, de Proteccion Juridica del Menor, de modificacion parcial del
Cdédigo Civil y de la Ley de Enjuiciamiento Civil, en el que se establece que ‘las
memorias de andlisis de impacto normativo que deben acompafiar a los anteproyectos
de ley y a los proyectos de reglamentos incluirdn el impacto de la normativa en la
infancia y en la adolescencia’, se constata que el presente proyecto tiene un impacto
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beneficioso en este &mbito, ya que el hecho de facilitar la atencién y cuidado del
menor afectado por una enfermedad grave por parte de sus personas mas allegadas
(por los motivos expuestos en el apartado anterior al analizar el impacto de esta norma
en la familia), deberia implicar unas consecuencias beneficiosas en la evolucién de su
enfermedad.

X. IMPACTO EN LAS PYMES.

El impacto de la presente norma en las pequefias y medianas empresas sera el mismo
que en el resto de empresas. Por tanto, este proyecto no tiene un especial impacto en
estas empresas.
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