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2- PROCEDIMENT LEGISLATIU
COMU

2.1 Projectes de llei

Edicte

El sindic general, d’acord amb les previsions de
I'article 100.2 del Reglament del Consell General,

Disposa

Publicar l'informe de la Ponéncia i I'informe de la
Comissié Legislativa de Sanitat i Medi Ambient en
relacié al Projecte de llei de modificacié de la Llei
17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat social,
aixi com les reserves d’esmena presentades.

Tot el que es fa public per a general coneixement i
efectes.

Casa de la Vall, 23 de gener del 2019

Vicen¢ Mateu Zamora
Sindic General

Informe de la ponéncia de la

Comissié Legislativa de Sanitat i
Medi Ambient

El M.I. Sra. Judith Pallarés Cortés, del Grup
Parlamentari Liberal, nomenada ponent per la
Comissié Legislativa de Sanitat i Medi Ambient el
dia 10 de desembre del 2018, en relaci6 al Projecte de
llei de modificacié de la Llei 17/2008, del 3 d’octubre de

la seguretat social, exposa el segiient:

- Shan presentat 42 esmenes a [larticulat: 18
esmenes per part del Grup Parlamentari Democrata,
2 esmenes per part del Grup Parlamentari Mixt-Sra.
Silvia Eloisa Bonet Perot i 12 esmenes per part del
Grup Parlamentari Mixt-PS, 1 esmenes per part del
Grup Parlamentari Liberal i 9 esmenes per part del
Grup Parlamentari Mixt-UL/CGILM.

- La Sindicatura, els dies 2, 16, 29 d’octubre i 3 de
desembre del 2018, i als efectes determinats per
l'article 18.1.d) del Reglament del Consell General,
va constatar que les esmenes formulades pels grups
parlamentaris no eren contraries a les disposicions de
I'article 112 del Reglament del Consell General, i les
va admetre a tramit.

- El dia 4 de desembre del 2018 es va trametre el
Projecte de llei esmentat i les esmenes a 'articulat
presentades a la Comissié Legislativa de Sanitat i
Medi Ambient, d’acord amb el que preveu l'article
45 del Reglament del Consell General.

Per aquests fets, el ponent de la Comissié Legislativa
de Sanitat i Medi Ambient, en relacié al Projecte de

llei de modificacié de la Llei 17/2008, del 3 d’octubre de
la seguretat social, proposa, segons el que disposa
l'article 97 del Reglament del Consell General,
I'informe segiient:

Projecte de llei de modificacié de la
Llei 17/2008, del 3 d’octubre, de la

seguretat social

Exposicié de motius

L’aplicacié de la Llei 17/2008, del 3 d’octubre, de la
seguretat social, ha posat de manifest la necessitat
d’adaptar aquesta norma a la conjuntura
socioecondmica actual en el marc de la reforma del
sistema de seguretat social del Principat, que haura
de permetre seguir garantint |'assisténcia sanitaria i
les prestacions socials d'una forma sostenible.

Entre les mesures adoptades per garantir el dret de
tots els ciutadans a gaudir del nivell més alt possible de
salut fisica i mental, i vetllar per la qualitat, seguretat i
eficiencia dels serveis de salut, destaca la regulacié de
I'accés a l'assisténcia sanitaria pablica, que té per objecte
millorar la sostenibilitat i leficiencia del sistema
prioritzant l'accés a través d'una via preferent que
garanteixi la qualitat del sistema i faciliti la implantaci6
de protocols i guies cliniques basats en l'evidéncia
cientifica, que hauran de permetre millorar la proteccié
sanitaria i alhora assolir els objectius de racionalitzacié
de la despesa. Per tal de garantir una efectivitat més
gran d’aquest sistema, es considera necessari crear
mecanismes d'incentivacié de la via que es considera
més adient per aconseguir les finalitats d’eficiencia i
sostenibilitat.

D’altra banda, el sistema sanitari del Principat ha
reconegut tradicionalment la llibertat d'eleccié del
pacient, i 'entén com una eina que garanteix la llibertat
individual i que genera confianga i satisfacci6 en
l'usuari.

Les mesures de reforma que es contenen en aquesta
Llei s’adrecen, doncs, a incentivar el sistema d’accés
a l'assisténcia sanitaria pablica definit pel Reglament de
'accés a l'assisténcia sanitaria pablica com a preferent,
preservant i, fins i tot, creant mecanismes que permetin
reforcar la llibertat d’eleccié del pacient i l'oferta de
prestacions disponibles, per tal de garantir una sanitat
publica de qualitat, eficient i sostenible.

Amb aquest objectiu, es modifica el percentatge de
reemborsament de les prestacions efectuades o
prescrites per prestadors de serveis de salut que no tenen
un conveni amb la Caixa Andorrana de Seguretat
Social 0 que no s’hi han adherit i els percentatges de
participaci6 de les persones beneficiaries quan aquestes
persones no hagin accedit a la via preferent o no I'hagin
seguit. Addicionalment, s'estableix el percentatge de
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reemborsament dels actes de reeducaci6 i readaptacié
funcional.

La lliure elecci6 del pacient es reforga amb la
introduccié del concepte de prestacié equivalent, que té
per objecte permetre la integracié de nous tractaments i
noves tecnologies dins de l'oferta de prestacions
pabliques, amb unes condicions de reemborsament
especifiques i al marge del régim del tercer pagador, i
s'amplia aixi el ventall de prestacions a I'abast de
l'usuari. De la mateixa manera, es modifiquen els termes
de col'laboracié entre la Caixa Andorrana de Seguretat
Social i els prestadors de serveis reconeixent als
professionals la possibilitat d’aplicar increments sobre les
condicions tarifaries fixades en el conveni sota el control
dels seus respectius col‘legis professionals i sempre que
les persones beneficiaries no hagin accedit a la via
preferent o no l'hagin seguit. D’aquesta manera es
pretén promoure un increment dels professionals amb
conveni que permeti oferir als usuaris una tria més gran
dins del sistema sanitari public, sense deixar de banda
l'incentiu de la via que s’estableix com a preferent per
considerar-se la més adequada per aconseguir les
finalitats d’eficiéncia i sostenibilitat.

La modificaci6 de la Llei també introdueix mesures en la
normativa per millorar la seguretat juridica dels
empresaris, fixant un limit quantitatiu al rescabalament
en cas d’accident de treball o malaltia professional i
millorant la definici6 dels seus suposits d’aplicacio.

També es preveuen mecanismes per millorar l'eficiéncia
i el funcionament general del sistema a través de: (i) la
potenciacié de I'ds de mitjans electrdnics, informatics o
telematics per facilitar les comunicacions entre la Caixa
Andorrana de Seguretat Social i els usuaris i alhora
facilitar la tramitacié electronica de les prestacions,
garantint en tot cas la confidencialitat i la proteccié de
les dades personals; (i) la creaci6 d'obligacions
d'informaci6 per part de I’Administracié publica,
’Administracié de justicia i els assegurats a la Caixa
Andorrana de Seguretat Social; i (iii) la modificaci6 del
procediment de resolucié de recursos administratius
meédics, que haurd de preveure Iemissié d'un tercer
informe per part del Servei de Medicina Legal i Forense
que serd vinculant per al Consell d’Administracié de la
Caixa Andorrana de Seguretat Social, i es
proporcionaran  aix{i les  maximes  garanties
d’imparcialitat i d’agilitat per als assegurats.

Totes aquestes modificacions vetllen per un sistema de
seguretat social de qualitat, eficient i sostenible, i amb
aquesta finalitat s'aprova la Llei de modificaci6 de la Llei
17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat social.

Aixi doncs, d’acord amb l'exposat, es promou
aquesta Llei, que es divideix en dotze articles que
modifiquen els articles 38, 90.7, 91.1, 91.3, 134, 138,
139, 139 bis, 141, 256 i 257 de la vigent llei de la

seguretat social, i s’afegeix I'apartat 5 a I'article 98.

Finalment s’estableix una disposicié final primera
que encomana al govern la publicacié del text
consolidat de la Llei 17/2008, del 3 d’octubre, de la
seguretat social.

Esmena 1 De modificacié

Grup Parlamentari Mixt-PS (1)

Es proposa la modificaci6 del redactat de
'exposicié de motius, adaptant el text segons les
esmenes a |'articulat aprovades.

MOTIVACIO:

Per modificar Dexposici6 de motius per
coheréncia amb les esmenes proposades.

D’addicié

Esmena 2

Grup Parlamentari Democrata (8)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 8. Tipus de prestacions de la Llei
17/2008 del 3 d’octubre, de la seguretat social,

amb el redactat segiient:
Article (...)
Es modifica l'article 8 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 8. Tipus de prestacions

Les prestacions de la seguretat social son les
segiients:

A. Prestacions de reembossament, destinades a
compensar les despeses de salut definides en
aquesta Llei i els reglaments que la desenvolupen.

B. Prestacions econdomiques, que es divideixen
en:

a) Prestacions per incapacitat temporal,
destinades a compensar la peérdua d’ingressos
consecutiva a la interrupcié temporal de
'activitat professional per motiu de malaltia,
d’accident o en cas de donaci6 d’organs o
teixits en viu per al seu transplantament.

b) Prestacions per maternitat, paternitat i risc
durant l'embaras, destinades a compensar la
perdua d’'ingressos consecutiva a la interrupcié
temporal de lactivitat professional  per
maternitat, paternitat i risc durant I'embaras.

c) Pensions d’invalidesa, destinades a compensar
parcialment la pérdua d’ingressos derivada de la
reduccié de la capacitat de guany motivada per la
deterioracié prematura de 'organisme per motiu
de malaltia comuna o d’accident no laboral o
resultant d’'un dany a la integritat corporal
consegiient a un accident laboral o una malaltia
professional.
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d) Capital per defuncid, destinat a compensar les
despeses relacionades amb I'0bit de la persona
assegurada.

e) Pensions de reversid, destinades a compensar
parcialment la pérdua d’ingressos resultant de la
defunci6 de la persona assegurada.

f) Pensions de jubilacié, destinades a retribuir els
drets adquirits per jubilacié.”

MOTIVACIO:

Tal i com vam acordar a la comissié legislativa,
formulem una proposta d’esmenes relacionades a
altres articles de la llei 17/2008, del 3 d’octubre
de la seguretat social, per tal de donar coheréncia
a laprovaci6 de linforme de la comissié
legislativa de Sanitat i medi ambient, en relaci6 al
projecte de llei de modificacié de la Llei 17/2008
del 3 d’octubre, de la seguretat social. Aquesta
motivaci6 és valida per les esmenes posteriors.

Esmena 3 D’addicié

Grup Parlamentari Mixt-UL/CGILM (1)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 8. Tipus de prestacions de la Llei
17/2008 del 3 d’octubre, de la seguretat social,
amb el redactat segiient:

“Article (...)
Es modifica larticle 8 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

Article 8. Tipus de prestacions

Les prestacions de la seguretat social son les
seglients:

A. Prestacions de reembossament, destinades a
compensar les despeses de salut definides en
aquesta Llei i els reglaments que la desenvolupen.

B. Prestacions econdmiques, que es divideixen
en:

a) Prestacions per incapacitat temporal,
destinades a compensar parcialment la pérdua
d’ingressos consecutiva a la interrupcié temporal
de Pactivitat professional per motiu de malaltia, o
d’accident o en cas de domacié d’organs o
teixits en viu per al seu transplantament.

(.)

MOTIVACIO:

En coheréncia amb la proposici6 de llei de
modificacié de la llei 17/2008, del 3 d’octubre, de
la seguretat social, presentada per aquest grup
parlamentari.

L’acceptacié d’aquesta esmena comportard la
renumeracié de l'articulat.

Article 1
Es modifica larticle 38 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 38. Utilitzaci6 de mitjans electronics,
informatics o telematics

1. Tots els tramits prop de la CASS poden
formalitzar-se subministrant els documents i les
dades corresponents per mitjans o procediments
electronics, informatics o telematics.

2.La CASS també pot usar els mitjans o
procediments electrdnics o telematics a efectes de
comunicacions i notificacions d’acord amb la
legislaci6 aplicable en materia de notificacié d’actes
administratius per mitjans electronics.

3. Les dades dels afiliats queden emparades per la
legislacié sobre protecci6 de dades de caracter
personal d’Andorra. La CASS assegura, i se'n
responsabilitza, que aquestes dades romanen
protegides de qualsevol s fraudulent. Igualment
estableix les mesures técniques i d’organitzacié
necessaries per garantir la confidencialitat i la
seguretat de les dades personals que siguin objecte de
tractament.

4.La CASS assigna a cada persona afiliada una
targeta sanitaria personal i intransferible que permet
la identificaci6 de la persona, la tramitacié
electronica de prestacions de la branca general i la
comunicacié electronica de dades necessaries per a
la verificacié del compliment dels requisits legals i la
convenci6 dels prestadors de salut.”

Esmena 4 De modificacié

Grup Parlamentari Mixt-PS (2)

Es proposa modificar larticle 1 que modifica
Particle 38. Utilitzaci6 de mitjans electronics,
informatics o telematics de la Llei 17/2008 del 3
d’octubre, de la seguretat social, amb el redactat
seglient

“Article 38. Utilitzacié de mitjans electronics,
informatics o telematics

[...]

3. Les dades dels afiliats queden emparades per la
legislacié sobre proteccié de dades de caracter
personal d’Andorra i per les disposicions
establertes a la legislacié relativa als drets i
deures dels usuaris i dels professionals del
sistema sanitari i sobre la historia clinica. La
CASS assegura, i se'n responsabilitza, que
aquestes dades romanen protegides de qualsevol
Gs fraudulent. Igualment estableix les mesures
tecniques i d’organitzacié necessaries per garantir
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la confidencialitat i la seguretat de les dades
personals que siguin objecte de tractament.”

MOTIVACIO:

La llei 20/2017 regula 'accés a la informaci6
personal continguda dins de la historia clinica
compartida i també es refereix a la CASS.

Article 2
Es modifica P'article 90.7 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 90.7. Rescabalament per part d'una tercera
persona responsable

L’Administracié publica, definida pel Codi de
I’Administracid, I'’Administracié de justicia i els
particulars han de lliurar a la CASS les dades
relatives als accidents i/o incidents amb lesions amb
un tercer responsable per permetre a la CASS
coneixer i quantificar el dret a rescabalament per
part d’'una tercera persona responsable.”

Esmena 5 De modificacié

Grup Parlamentari Democrata (3)

Es proposa modificar Particle 2 que modifica
Particle 90 punt 7 de la Llei 17/2008 del 3
d’octubre, de la seguretat social, amb el redactat
seglient:

“Article 90 Rescabalament per part d’una
tercera persona responsable

(...)

7. L’Administraci6 pablica, definida pel Codi de
I’ Administracié, '’Administracié de justicia i els
particulars han de lliurar a la CASS les dades
relatives als accidents i/o incidents amb lesions
amb un tercer responsable per permetre a la
CASS coneixer i quantificar el dret a
rescabalament per part d’'una tercera persona
responsable.”

Esmena 6 De modificacié

lesions amb un tercer responsable per permetre a
la CASS conetixer i quantificar el dret a
rescabalament per part d'una tercera persona
responsable”.

MOTIVACIO:

Establir protocols de col-laboraci6 amb les
companyies d'asseguranga per la comunicacié de
les dades administratives en el cas d'un accident
amb un tercer responsable. En cap cas es tractaria
de dades mediques sin6 de la data del sinistre, del
lloc i de les persones implicades per permetre a la
CASS dur a terme les accions de rescabalament
previstes pel legislador.

Aquesta comunicacié és necessaria per permetre
a la CASS iniciar l'acci6 de rescabalament
prevista per la Llei.

Atrticle 3
Es modifica l'article 91.1 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 91.1. Rescabalament en cas d’accident de
treball o malaltia professional

Sense perjudici de I'article anterior, quan la causa de
'accident de treball o de la malaltia professional es
consideri una falta inexcusable de l'empresari, la
CASS pot exigir-li el pagament de la totalitat de les
despeses ocasionades per 'atenci6 sanitiria integra
de la persona assegurada que ha comportat aquest
accident o aquesta malaltia professional, aixi com de
la resta de prestacions que hagi de satisfer per aquest
concepte, sense perjudici d’altres compensacions
econdmiques a les quals pugui tenir dret la persona
assegurada, amb el limit maxim de 30 vegades el
salari minim.”

Esmena 7 De modificacié

Grup Parlamentari Democrata (14)

Es proposa modificar Iarticle 2 que modifica
article 90 punt 7 de la Llei 17/2008 del 3
d’octubre, de la seguretat social, amb el redactat
seglient:

“Article 90.7. Rescabalament per part d'una
tercera persona responsable

(..)

7. L'Administracié publica definida pel Codi de
I'Administracié, I'Administracié de Justicia, les
companyies d'assegurances, els prestadors de
salut i els particulars han de lliurar a la CASS les
dades relatives als accidents i/o incidents amb

Grup Parlamentari Democrata (4)

Es proposa modificar Iarticle 3 que modifica
Particle 91 punt 1 de la Llei 17/2008 del 3
d’octubre, de la seguretat social, amb el redactat
seguent:

“Article 91. Rescabalament en cas d’accident
de treball o malaltia professional

1. Sense perjudici de l'article anterior, quan la
causa de l'accident de treball o de la malaltia
professional es consideri una falta inexcusable de
I'empresari, la CASS pot exigir-li el pagament de
la totalitat de les despeses ocasionades per
I'atencié sanitaria integra de la persona
assegurada que ha comportat aquest accident o
aquesta malaltia professional, aix{ com de la resta
de prestacions que hagi de satisfer per aquest
concepte, sense perjudici d’altres compensacions
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economiques a les quals pugui tenir dret la
persona assegurada, amb el limit maxim de 30
vegades el salari minim.

()"

Article 4
Es modifica l'article 91.3 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 91.3. Rescabalament en cas d’accident de
treball o malaltia professional

S’entén per “falta inexcusable” la falta comesa per
I'empresari per imprudéncia o negligéncia sense tenir
en compte les regles elementals de seguretat
establertes en la normativa vigent. S’entén
igualment per “falta inexcusable” la comissié d’una
falta greu o molt greu d’acord amb la normativa de
seguretat i salut en el treball, aixi com la comissié
d’una imprudéncia o negligéncia que comporti la
declaracié de responsabilitat de I'empresa per part
dels tribunals.”

Esmena 8 De modificacié

assegurada han de lliurar a la CASS una copia de la
resoluci6é esmentada.”

Esmena 9 De supressi6

Grup Parlamentari Mixt-Sra. Silvia Eloisa Bonet Perot
(1)
Es proposa suprimir I'article 5.

MOTIVACIO:

L’article 98.5 modificat per 'article 5 estableix
quina ha de ser la base de cotitzacié de les
persones assalariades, no veig la relacié amb les
resolucions judicials sense que es deixi clar quin
efecte ha de tenir sobre la base de cotitzacio.

(En cas de que s'accepti l'esmena caldra
enumerar de nou la resta d’articles)

Esmena 10 De modificacié

Grup Parlamentari Democrata (5)

Es proposa modificar Particle 4 que modifica
Particle 91 punt 3 de la Llei 17/2008 del 3
d’octubre, de la seguretat social, amb el redactat
seglient:

“Article 91. Rescabalament en cas d’accident
de treball o malaltia professional

(..)

3. S’entén per “falta inexcusable” la falta comesa
per l'empresari per imprudéncia o negligéncia
sense tenir en compte les regles elementals de
seguretat establertes en la normativa vigent.
S’entén igualment per “falta inexcusable” Ia
comissi6 d’'una falta greu o molt greu d’acord amb
la normativa de seguretat i salut en el treball, aix{
com la comissié d’'una imprudéncia o negligéncia
que comporti la declaracié de responsabilitat de
I'empresa per part dels tribunals.

.y
Article 5

S’afegeix un nou apartat a larticle 98 de la llei
17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat social, el

qual queda redactat en els termes segiients:

“Article 98.5. Base de cotitzacié de les persones
assalariades

En el cas de resolucions judicials fermes relatives a
un acomiadament fet de forma indeguda, un
acomiadament improcedent, un acomiadament
injustificat o un desistiment justificat de la persona
assalariada, I’Administracié de justicia i la persona

Grup Parlamentari Democrata (6)

Es proposa modificar Particle 5 que modifica
Particle 98 punt 5 de la Llei 17/2008 del 3
d’octubre, de la seguretat social, amb el redactat
seglient:

“Article 98. Base de cotitzaci6 de les persones
assalariades

(...

5. En el cas de resolucions judicials fermes
relatives a un acomiadament fet de forma
indeguda, un acomiadament improcedent, un
acomiadament injustificat o un desistiment
justificat de  la  persona  assalariada,
I’ Administraci6 de justicia i la persona assegurada
han de lliurar a la CASS una copia de la
resolucié esmentada.

(..)”
D’addicié

Esmena 11

Grup Parlamentari Democrata (9)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 111. Condicions del dret a les

prestacions de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de
la seguretat social, amb el redactat segiient:

“Article 111. Condicions del dret a les
prestacions

1. Les persones incloses en el camp d’aplicacié de
la seguretat social causen dret a les seves
prestacions quan, a més de les particularitats
exigides per a la respectiva prestacid, reuneixen
el requisit general d’estar afiliades i en alta o en
situacié assimilada a lalta, en sobrevenir la
contingéncia o situacié protegida, excepte
disposici6 legal expressa en contra.
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2. En les prestacions la concessié o quantia de les
quals requereix determinats periodes de
cotitzacié només sén computables les cotitzacions
efectivament realitzades o les expressament
assimilades a aquestes cotitzacions, sense
perjudici del régim d’automaticitat regulat a

Particle 97.5.

3. Les situacions d'incapacitat temporal o de
maternitat, paternitat o risc durant 'embaras, i
les que corresponen a meritacié de pensions
d’invalidesa, sén computables a lefecte dels
periodes previs respectius de cotitzacié exigits.

4. No s’exigeixen periodes previs de cotitzacié per
al dret a les prestacions que es deriven d’accident
de treball, de malaltia professional o en cas de
donacié d’organs o teixits en viu per al seu
transplantament, excepte  disposicié  legal
expressa en contra.”

Esmena 12 D’addicié

donacié d’organs o teixits en viu per al seu
transplantament, excepte disposicié  legal
expressa en contra.”

MOTIVACIO:

En coheréncia amb la proposicié de llei de
modificacié de la llei 17/2008, del 3 d’octubre, de
la seguretat social, presentada per aquest grup
parlamentari.

L’acceptaci6 d’aquesta esmena comportard la
renumeracié de 'articulat.

Esmena 13 D’addicié

Grup Parlamentari Mixt-UL/CGILM (2)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 111. Condicions del dret a les

prestacions de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de
la seguretat social, amb el redactat segiient

“Article (...)
Es modifica l'article 111 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

Article 111. Condicions del dret a les prestacions

1. Les persones incloses en el camp d’aplicacié de
la seguretat social causen dret a les seves
prestacions quan, a més de les particularitats
exigides per a la respectiva prestacid, reuneixen
el requisit general d’estar afiliades i en alta o en
situacié assimilada a lalta, en sobrevenir la
contingéncia o situacié protegida, excepte
disposici6 legal expressa en contra.

2. En les prestacions la concessi6 o quantia de les
quals requereix determinats perfodes de
cotitzacié només sén computables les cotitzacions
efectivament realitzades o les expressament
assimilades a aquestes  cotitzacions, sense
perjudici del régim d’automaticitat regulat a

article 97.5.

3. Les situacions d'incapacitat temporal o de
maternitat, paternitat o risc durant 'embaras, i
les que corresponen a meritacié de pensions
d’invalidesa sén computables a lefecte dels
periodes previs respectius de cotitzacié exigits.

4. No s’exigeixen perfodes previs de cotitzacié per
al dret a les prestacions que es deriven d’accident
de treball o de malaltia professional o en cas de

Grup Parlamentari Democrata (10)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 117. Prestacions per a les persones

assalariades de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre,
de la seguretat social, amb el redactat segiient:

“Article 117. Prestacions per a les persones
assalariades

1. Les persones assalariades tenen dret a totes les
prestacions previstes en aquesta branca quan, a
més dels requisits particulars exigits per cada
prestaci6, es troben en situacié d’alta laboral o
situacié assimilada a l'alta en sobrevenir la
contingéncia protegida, excepte que per aquesta
Llei es fixi el contrari.

2. Les prestacions que derivin d’accident laboral,
de malaltia professional o de donacié d’organs
o teixits en viu per al seu transplantament no
exigeixen periodes previs de cotitzacid.

3. En aquelles prestacions que s’exigeix
determinats periodes de cotitzaci6 només sén
computables les cotitzacions  efectivament
realitzades, excepte que per disposicié legal es fixi
el contrari.

Les cotitzacions corresponents a les situacions
d’incapacitat temporal, maternitat, paternitat i
risc durant I'embaras sén computables a I'efecte
dels perfodes de cotitzacié exigits.

4. La persona assalariada amb una base de
cotitzaci6 inferior a la mfnima que complementa
la cotitzacid, d’acord amb el régim regulat a
I'article 99, sempre que compleixi la resta de
requisits exigits, té dret a les prestacions de
reembossament i a la resta de prestacions i
pensions econdmiques de la branca general.

En aquest cas, la base de cotitzacid estd
constituida pel salari que realment percebi.”
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Esmena 14 D’addicié

Grup Parlamentari Mixt-UL/CGILM (3)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 117. Prestacions per a les persones
assalariades de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre,

de la seguretat social, amb el redactat segiient
“Article (...)
Es modifica I'article 117 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

Article 117. Prestacions per a les persones
assalariades

1. Les persones assalariades tenen dret a totes les
prestacions previstes en aquesta branca quan, a
més dels requisits particulars exigits per cada
prestaci6, es troben en situacié d’alta laboral o
situacié assimilada a l'alta en sobrevenir la
contingéncia protegida, excepte que per aquesta
Llei es fixi el contrari.

2. Les prestacions que deriven d’accident laboral
o, malaltia professional o donacié d’organs o

teixits en viu per al seu transplantament no
exigeixen periodes previs de cotitzaci.

..y

MOTIVACIO:

En coheréncia amb la proposicié de llei de
modificacié de la llei 17/2008, del 3 d’octubre, de

la seguretat social, presentada per aquest grup
parlamentari.

L’acceptacié d’aquesta esmena comportard la
renumeracié de l'articulat.

Esmena 15 D’addicié

en aquesta branca sempre que es doni
compliment a les condicions de I'ajornament.

2. Si aquestes persones en el moment de
sol'licitar la demanda de prestacions, no estan al
corrent de pagament de les seves cotitzacions i no
compleixen les condicions de 'ajornament, perd
es troben en situacié d’alta laboral, no es podra
emetre cap document de presa en carrec i rebran
les prestacions que els correspongui de manera
retroactiva en el moment en qué hagin fet
I'esmentat pagament, sense perjudici dels
recarrecs que se'ls imposin.

3. Les prestacions que derivin d’accident laboral,
de malaltia professional o de donacié d’organs
o teixits en viu per al seu transplantament no

2

exigeixen perfodes previs de cotitzacid.”

Esmena 16 D’addicié

Grup Parlamentari Democrata (11)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 118. Prestacions per a les persones que
realitzen una activitat per compte propi de la

Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de la seguretat
social, amb el redactat segiient:

“Article 118. Prestacions per a les persones que
realitzen una activitat per compte propi

1. Les persones que realitzen una activitat per
compte propi tenen dret a totes les prestacions
previstes en aquesta branca quan, a més dels
requisits particulars exigits per cada prestaci6 es
troben en situacié d’alta laboral en sobrevenir la
contingéncia protegida i estan al corrent de
pagament de les seves cotitzacions, excepte que
aquesta Llei fixi el contrari. La concessié
d’ajornament per al pagament de les cotitzacions
de les persones que realitzen una activitat per
compte propi déna dret a les prestacions previstes

Grup Parlamentari Mixt-UL/CGILM (4)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 118.Prestacions per a les persones que
realitzen una activitat per compte propi de la

Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de la seguretat

social, amb el redactat segiient
“Article (...)
Es modifica l'article 118 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

Article 118. Prestacions per a les persones que
realitzen una activitat per compte propi

1. Les persones que realitzen una activitat per
compte propi tenen dret a totes les prestacions
previstes en aquesta branca quan, a més dels
requisits particulars exigits per cada prestacié es
troben en situaci6é d’alta laboral en sobrevenir la
contingéncia protegida i estan al corrent de
pagament de les seves cotitzacions, excepte que
aquesta Llei fixi el contrari.

La concessié d’ajornament per al pagament de les
cotitzacions de les persones que realitzen una
activitat per compte propi dona dret a les
prestacions previstes en aquesta branca sempre
que es doni compliment a les condicions de
'ajornament.

2. Si aquestes persones en el moment de
sollicitar la demanda de prestacions, no estan al
corrent de pagament de les seves cotitzacions i no
compleixen les condicions de 'ajornament, perd
es troben en situacié d’alta laboral, no es podra
emetre cap document de presa en carrec i rebran
les prestacions que els correspongui de manera
retroactiva en el moment en qué hagin fet
I'esmentat pagament, sense perjudici dels
recarrecs que se’ls imposin.
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3. Les prestacions que derivin d’accident laboral
0, malaltia professional o donacié d’organs o
teixits en viu per al seu transplantament, no
exigeixen periodes previs de cotitzacio.

MOTIVACIO:

En coheréncia amb la proposici6 de llei de
modificacié de la llei 17/2008, del 3 d’octubre, de
la seguretat social, presentada per aquest grup
parlamentari.

L’acceptacié d’aquesta esmena comportara la
renumeracié de 'articulat.

3. Aquesta regulaci6é s’aplica sempre que no hi
hagi requisits especifics en cadascuna de les
prestacions.

4. Les prestacions de la branca general per a les
persones beneficiaries de pensions de la Caixa
Andorrana de Seguretat Social o del Govern es
cobreixen a comptar des del primer dia.

5. Les prestacions de la branca general per a les
persones assegurades indirectes es fan efectives
simultaniament al dret de la persona assegurada
directa de la qual es troben a carrec.

Esmena 17 D’addici6 Esmena 18 D’addici6

Grup Parlamentari Democrata (12) Grup Parlamentari Mixt-UL/CGILM (5)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 120. Inici de la cobertura de les

prestacions de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de
la seguretat social, amb el redactat segiient:

“Article 120. Inici de la cobertura de les
prestacions

1. Les prestacions de la branca general derivades
d’accident laboral, de malaltia professional o de
donacié d’organs o teixits en viu per al seu
transplantament per a les persones assalariades i
per a les persones que realitzen una activitat per
compte propi es cobreixen a comptar des del
primer dia.

2. Per tenir dret a les prestacions de la branca
general derivades de malaltia comuna o accident
no laboral les persones assalariades i les persones
que realitzen una activitat per compte propi, a
més dels requisits generals, han de complir les
condicions segiients:

a) Per a la primera demanda de prestacions haver
cotitzat almenys 25 dies en aquesta branca.

b) Si han cotitzat més de vint-i-cinc dies i menys
de dotze mesos, haver cotitzat un periode de
quinze dies durant el mes anterior al moment en
que se sol'licita la demanda de prestacions.

c) Si han cotitzat dotze mesos o més i menys de
trenta-sis mesos, haver cotitzat un periode de deu
dies durant els dos mesos anteriors al moment en
que se sol'licita la demanda de prestacions.

d) Si han cotitzat trenta-sis mesos 0 més i menys
de seixanta mesos, haver cotitzat un periode de
cinc dies durant els tres mesos anteriors al
moment en qué se sollicita la demanda de
prestacions.

e) Si han cotitzat seixanta mesos o més, es
comencen a comptar des del primer dia.

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 120 de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre,

de la seguretat social, amb el redactat segiient
“Atrticle (...)
Es modifica 'article 120 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

1. Les prestacions de la branca general derivades
d’accident laboral o, malaltia professional o
donacié d’organs o teixits en viu per al seu
transplantament, per a les persones assalariades i
per a les persones que realitzen una activitat per
compte propi es cobreixen a comptar des del
primer dia.

(...

MOTIVACIO:

En coheréncia amb la proposici6 de llei de
modificacié de la llei 17/2008, del 3 d’octubre, de

la seguretat social, presentada per aquest grup
parlamentari.

L’acceptaci6 d’aquesta esmena comportard la
renumeracié de I'articulat.

Esmena 19 D’addicié

Grup Parlamentari Mixt-UL/CGILM (6)

Es proposa addicionar un article 10 que
addiciona un article 120 bis. Prestacions per a
les persones que es troben en situacié de baixa
laboral involuntaria i figuren inscrites al Servei
d’Ocupacié a la Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de

la seguretat social, amb el redactat segiient:
“Article 10
S’addiciona l'article 120 bis a de la llei 17/2008,

del 3 d’octubre, de la seguretat social, el qual
queda redactat en els termes segiients:

Article 120 bis. Prestacions per a les persones
que es troben en situacié de baixa laboral
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involuntaria i figuren inscrites al Servei
d’Ocupacié6

Per excepci6 a lestablert en els anteriors
articles, les persones assalariades i les persones
que realitzen una activitat per compte propi,
que es trobin en situacié de baixa laboral
involuntaria i que figurin inscrites al Servei
d’Ocupacio, tenen dret a les prestacions de la
branca general derivades de malaltia comuna o
accident no laboral, durant el periode maxim
d’un any des de la data de la baixa laboral, si
han cotitzat almenys dos cents quaranta mesos
en aquesta branca.

Esmena 20 D’addicié

Grup Parlamentari Mixt-PS (3)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 132. Objecte de la Llei 17/2008 del 3
d’octubre, de la seguretat social, amb el redactat
segiient:

“Article 132. Objecte

D’acord amb el sistema de nomenclatura
mencionat en els articles 134 i 136, les
prestacions de reembossament estan destinades a
compensar les persones assegurades amb:

a) La cobertura de les despeses derivades dels
actes, processos i serveis sanitaris de I'ambit
hospitalari, sociosanitari, ambulatori especialitzat
i d’atenci6 primaria destinats a la prevencid, el
diagnostic, el tractament i la rehabilitacié.

b) La cobertura de les despeses derivades dels
medicaments, els productes sanitaris i els
dieteticoterapéutics.

c) El transport sanitari.

d) Les despeses de desplagament i d’allotjament
de la persona malalta i d'un acompanyant;entes

fei : i . En
els casos definits en l'apartat a) que no es
puguin realitzar al pais o bé que es permetin fer
a P'estranger, el reemborsament de les despeses
necessaries sera del 100%.”

MOTIVACIO:

El nostre és un pafs petit amb un Gnic centre
hospitalari de nivell II i un nombre limitat de
professionals. Per aquesta rad, considerem
necessari que la CASS reemborsi el 100% de les
despeses de desplagament i d’allotjament si
convé, quan la persona hagi de desplagar-se a
'estranger. L'accés a la sanitat ha d’estar a I'abast
de tots. Alguns tractaments només es poden fer
fora d’Andorra: tractaments per cancer,
transplantaments d’organs i tractaments de
moltes altres malalties.

Article 6
Es modifica l'article 134 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:
“Article 134. Nomenclatura

1. Les prestacions de reembossament queden
definides per un sistema de nomenclatura i d’acord
amb la cartera de serveis i de productes de salut
fixada pel Govern, que s’ha de publicar al Butlleti
Oficial del Principat d’Andorra.

2. La nomenclatura fa referéncia:

a) als actes, els serveis, els processos i els productes
de salut coberts;

b) als prestadors autoritzats a efectuar el servei amb
carrec a la Caixa Andorrana de Seguretat Social;

c) a les condicions de prestacid;

d) a la compatibilitat o incompatibilitat amb altres
actes;

e) a les tarifes de responsabilitat;

f) a les prestacions equivalents.

3. El Govern aprova aquest sistema de nomenclatura
per reglament, després de l'informe preceptiu perd
no vinculant del Consell d’Administraci6 de la Caixa
Andorrana de Seguretat Social.”

Esmena 21 De modificacié

Grup Parlamentari Mixt-PS (4)

Es proposa modificar Iarticle 6 que modifica
Particle 134. Nomenclatura de la llei 17/2008,
del 3 d’octubre, de la seguretat social, el qual
queda redactat en els termes segiients:

Es modifica
“Article 134. Nomenclatura

1. Les prestacions de reembossament queden
definides per un sistema de nomenclatura i
d’acord amb la cartera de serveis i de productes
de salut fixada pel Govern, que s’ha de publicar al
Budlleti Oficial del Principat d’Andorra.

2. La nomenclatura fa referéncia:

a) als actes, els serveis, els processos i els
productes de salut coberts;

b) als prestadors autoritzats a efectuar el servei
amb carrec a la Caixa Andorrana de Seguretat
Social;

c) a les condicions de prestacid;

d) a la compatibilitat o incompatibilitat amb
altres actes;

e) a les tarifes de responsabilitat;
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3. El Govern aprova aquest sistema de
nomenclatura per reglament, després de 'informe
preceptiu  perd no vinculant del Consell
d’Administraci6 de la Caixa Andorrana de
Seguretat Social.”

MOTIVACIO:

Les prestacions equivalents no estan definides
enlloc. Convé saber de qué estem parlant.

Article 7

Es modifica larticle 138 de la llei 17/2008, del 3
d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 138. Col'laboracié entre la Caixa
Andorrana de Seguretat Social i els prestadors de
serveis de salut

1. La col'laboracié entre la Caixa Andorrana de
Seguretat Social i els prestadors de serveis de salut
establerts a Andorra s’estableix mitjangant convenis
d’acord amb el que segueix:

a) La Caixa Andorrana de Seguretat Social, per
establir convenis amb els prestadors de salut, els
negocia amb els col-legis professionals directament
afectats i, una vegada conclosos, els prestadors de
serveis de salut s’hi poden adherir. L'adhesi6 pot
comportar condicions especifiques per a determinats
especialistes segons la particularitat del servei ofert.

En el cas que la Caixa Andorrana de Seguretat
Social i un col‘legi professional directament afectat
no arribin a concloure cap conveni, la Caixa
Andorrana de Seguretat Social pot establir un
conveni individualitzat amb els prestadors de serveis
de salut.

Aquestes regles també s'apliquen en cas de
modificacié d'un conveni.

b) El conveni ha de definir les relacions de la Caixa
Andorrana de Seguretat Social amb les persones i
entitats prestadores de serveis, aixi com ['obligacié
d’aquestes persones i entitats de prestar els serveis en
les condicions que estableix la normativa vigent en
cada moment i d’aplicar una nomenclatura i unes
condicions tarifaries determinades, sense perjudici
dels increments sobre aquestes Gltimes que es puguin
aplicar, d’acord amb les tarifes fixades pels col-legis
professionals, quan no s’accedeixi, o no se segueixi, a
la via que s’estableixi com a preferent per reglament.

¢) Per signar un conveni els professionals de la salut
han d’estar degudament acreditats pel ministeri
responsable de Ia salut d’acord amb els criteris que
s'estableixin per reglament.

d) Els convenis inclouen objectius de qualitat
assistencial, aixi com de racionalitzacié de la
despesa, d’acord amb la politica sanitaria i
pressupostaria del Govern.

e) La col'laboracié entre un prestador sanitari i la
Caixa Andorrana de Seguretat Social pot incloure
tots o una part dels serveis oferts pel prestador en
unes condicions tarifaries fixades en el conveni,
sense perjudici dels increments sobre aquestes tarifes
que es puguin practicar quan no se segueixi la via
que s’estableixi com a preferent per reglament.

f) En els convenis han de constar els motius de
rescissié d’acord amb el que estableixen aquesta Llei
i el seu desenvolupament reglamentari.

2. La col'laboracié entre la Caixa Andorrana de
Seguretat Social i els prestadors i altres entitats de
serveis de salut i establiments sanitaris establerts a
I'estranger es regula d’acord amb els convenis
especifics signats i seguint els criteris de planificacio
sanitaria que estableix el Govern”

Article 8
Es modifica l'article 139 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 139. Reemborsament de les prestacions
1. La CASS, d’acord amb els articles 132 i segiients,

reembossa, totalment o parcialment, les tarifes de
responsabilitat corresponents a les prestacions
incloses en la nomenclatura quan siguin efectuades,
prescrites i dispensades per prestadors de serveis de
salut que hagin signat el conveni amb la CASS o s’hi
hagin adherit, tant si sén nacionals com estrangers.

2. La CASS reembossa el 20% de les tarifes de
responsabilitat de les prestacions incloses en la
nomenclatura quan siguin efectuades o prescrites per
prestadors de serveis de salut que no tenen un
conveni amb la Caixa Andorrana de Seguretat
Social o que no s’hi han adherit. Aquest percentatge
es pot modificar per la Llei del pressupost.

3. Si la prestaci6 I'ha efectuat un prestador de serveis
de salut no convencionat en condicions d’urgéncia
justificada, en una area geografica en la qual no hi ha
cap prestador convencionat, el reembossament de la
prestacié es realitza en les mateixes condicions que si
es tractés d’'un prestador establert a Andorra que
tingui signat un conveni amb la CASS. Aquest
supdsit es regula per reglament.

4. Les despeses derivades de prestacions sanitaries es
poden abonar a I'assegurat directe o al prestador.

5. S’abona el 100% de les tarifes de responsabilitat,
sempre d’acord amb la nomenclatura vigent, i
sempre que l'assegurat accedeixi al sistema sanitari i
segueixi la via que s'estableixi com a preferent per
reglament, de les despeses derivades de les
prestacions efectuades o prescrites com a
conseqiiencia d’un accident laboral o d’una malaltia
professional.
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6. També tenen dret a un reembossament del 100%
de les tarifes de responsabilitat, i sempre que
'assegurat accedeixi al sistema sanitari i segueixi la
via que s'estableixi com a preferent per reglament,
les persones segiients:

a) Les persones discapacitades que rebin una pensi6
de solidaritat i les persones que, com a conseqiiéncia
d’una invalidesa, resten incapacitades per exercir
qualsevol activitat professional.

b) Les persones amb recursos econdomics insuficients,
d’acord amb els requisits establerts per reglament.

c) Els orfes fins als 18 anys, o fins als 25 anys en el
cas que cursin estudis en un establiment
d’ensenyanca reconegut.

d) Les persones que resten sota la tutela del Govern.

e) Les persones victimes del trafic d’éssers humans a
les quals s’hagi concedit el periode de reflexié i de
recuperacié a 'empara de P'article 115 bis de la Llei
9/2012, del 31 de maig, de modificacié de la Llei
qualificada d’immigraci6, i, si escau, els seus fills
menors d’edat, durant tot el periode esmentat.

7. El Govern, després de linforme del Consell
d’Administraci6 de la CASS, pot establir
reglamentariament  altres  supdsits en  qué
determinats  collectius  tenen dret a un
reembossament de fins a un 100% de les tarifes de
responsabilitat.

8. La resta de prestacions s’abonen en funcié de la
participaci6 de la persona beneficiaria que s’estableix
en 'article 139 bis.”

Esmena 22 De modificacié

que aquests darrers treballin en centres amb

Conveni signat amb el SAAS i la CASS.”
MOTIVACIO:

Vist el nombre de professionals del pafs, reduit
per la nostra propia idiosincrasia pensem que els
pacients han de poder triar entre més metges i
per tant poder anar alld on tinguem firmats

Convenis entre els centres, el SAAS i la CASS.

Esmena 23 De modificacié

Grup Parlamentari Mixt-PS (5)

Es proposa modificar I'article 8 que modifica
Particle 139. Reemborsament de les

prestacions de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de

la seguretat social, amb el redactat segiient:
“Article 8

Es modifica I'apartat 1 de l'article 139 de la llei
17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat social, el
qual queda redactat en els termes segiients:

Article 139. Reemborsament de les prestacions
1. La CASS, d’acord amb els articles 132 i

segiients, reembossa, totalment o parcialment, les
tarifes de responsabilitat corresponents a les
prestacions incloses en la nomenclatura quan
siguin efectuades, prescrites i dispensades per
prestadors de serveis de salut que hagin signat el
conveni amb la CASS o s’hi hagin adherit, tant si
sén nacionals com estrangers. L'usuari del
sistema sanitari pot triar lliurement entre
professionals nacionals o estrangers sempre

Grup Parlamentari Mixt-PS (6)

Es proposa modificar de Particle 8 que modifica
Particle 139. Reemborsament de les

prestacions de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de
la seguretat social, amb el redactat segiient:

“Article 8

Es modifica I'apartat 2 de I'article 139 de la llei
17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat social, el

qual queda redactat en els termes segiients:
Article 139. Reemborsament de les prestacions

2. La CASS reembossa el 20% 33% de les tarifes
de responsabilitat de les prestacions incloses en la
nomenclatura quan siguin efectuades o prescrites
per prestadors de serveis de salut que no tenen
un conveni amb la Caixa Andorrana de
Seguretat Social o que no s’hi han adherit a un
Conveni col'lectiu. Aguest-pereentatge—es—pot
medifiear-pertaHei-delpressuposts”
MOTIVACIO:

Retornem al percentatge de reemborsament
anterior. Rectifiquem el final de la frase ja que no
s'entenia bé. La darrera frase de l'apartat no
aporta res, qualsevol llei pot ser modificada per
una altra llei i a més, modificar les lleis per la via
de la Llei del Pressupost porta molta confusi6.
Temes delicats com aquest mereixen un debat
especific.

Esmena 24 De modificacié

Grup Parlamentari Mixt-PS (7)

Es proposa modificar I'article 8 que modifica
Particle 139. Reemborsament de les

prestacions de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de
la seguretat social, amb el redactat segiient:

“Article 8

Es modifica 'apartat 3 de l'article 139 de la llei
17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat social, el
qual queda redactat en els termes segiients:

“Article 139. Reemborsament de les prestacions

3. Si la prestaci6é I'ha efectuat un prestador de
serveis de salut no convencionat en condicions

N

d’urgéncia justificada fora del pafs, en—una—area
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eonvenetonat, el reembossament de la prestacié
es realitza en les mateixes condicions que si es
tractés d'un prestador establert a Andorra que
tingui signat un conveni amb la CASS i aixd
encara que no es disposi de cap volant de
desplagcament. Aguest—supdsit—es—regula—per
reglament:

MOTIVACIO:

Si hi ha urgéncia, la persona no pot estar buscant
metges convencionats. No és correcte sancionar-
lo per aquesta qiiestié si la urgéncia estd
justificada. Per tant, eliminem la precisi6. En cas
d’urgéncia s’ha de reemborsar tot, no pot ser que
aixd posi en dificultat alguns pacients amb
problemes econdmics. Afegim la precisié que en
cas d’urgéncia, la CASS ha de reemborsar la
prestacié encara que la persona no hagi presentat
un volant de desplagament. Que es prefereixi que
les persones el demanin ho podem entendre perd
no podem acceptar que es sancioni aquell que no
en disposa en ser un requisit procedimental que
canvia res de cara a haver-lo demanat o no.

Esmena 25 De modificacié

Grup Parlamentari Democrata (7)

Es proposa modificar I'article 8 que modifica
Particle 139. Reemborsament de les
prestacions de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de

la seguretat social, amb el redactat segiient:
“Article 8
Es modifica l'article 139 de Ia llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 139. Reemborsament de les prestacions
1. La CASS, d’acord amb els articles 132 i

segiients, reembossa, totalment o parcialment, les
tarifes de responsabilitat corresponents a les
prestacions incloses en la nomenclatura quan
siguin efectuades, prescrites i dispensades per
prestadors de serveis de salut que hagin signat el
conveni amb la CASS o s’hi hagin adherit, tant si
s6n nacionals com estrangers.

2. La CASS reembossa el 20% de les tarifes de
responsabilitat tant per la visita médica com
pels altres actes quan siguin efectuats o
prescrits per prestadors de serveis de salut que no
tenen un conveni amb la Caixa Andorrana de
Seguretat Social o que no s’hi han adherit.
Aquest percentatge es pot modificar per la Llei
del pressupost.

3. Si la prestacié 'ha efectuat un prestador de
serveis de salut no convencionat en condicions
d’urgéncia justificada, en una area geografica en

la qual no hi ha cap prestador convencionat, el
reembossament de la prestaci6 es realitza en les
mateixes condicions que si es tractés d'un
prestador establert a Andorra que tingui signat
un conveni amb la CASS i s’assimila a la
persona beneficiaria que segueix la via
establerta com a preferent; aquest supoOsit es
regula per reglament.

4. Les despeses derivades de prestacions sanitaries
es poden abonar a Iassegurat directe o al
prestador.

5. Sabona el 100% de les tarifes de
responsabilitat, sempre dacord amb Ia
nomenclatura vigent, i sempre que |'assegurat
accedeixi al sistema sanitari i segueixi la via que
s'estableixi com a preferent per reglament, de les
despeses derivades de les prestacions efectuades o
prescrites com a conseqiiéncia d’un accident
laboral 0 d’'una malaltia professional.

6. També tenen dret a un reembossament del
100% de les tarifes de responsabilitat, i sempre
que lassegurat accedeixi al sistema sanitari i
segueixi la via que s'estableixi com a preferent
per reglament, les persones segiients:

a) Les persones discapacitades que rebin una
pensié de solidaritat i les persones que, com a
conseqiiéncia d’una invalidesa, resten
incapacitades per exercir qualsevol activitat
professional.

b) Les persones amb recursos econdomics
insuficients, d’acord amb els requisits establerts
per reglament.

c) Els orfes fins als 18 anys, o fins als 25 anys en
el cas que cursin estudis en un establiment
d’ensenyanca reconegut.

d) Les persones que resten sota la tutela del
Govern.

e) Les persones victimes del trafic d’éssers
humans a les quals s’hagi concedit el periode de
reflexi6é i de recuperacié a I'empara de larticle
115bisde la Llei 9/2012, del 31 de maig, de
modificacié de la Llei qualificada d’immigraci6, i,
si escau, els seus fills menors d’edat, durant tot el
perfode esmentat.

7. El Govern, després de l'informe del Consell
d’Administraci6 de la CASS, pot establir
reglamentariament altres supdsits en qué
determinats collectius tenen dret a un
reembossament de fins a un 100% de les tarifes
de responsabilitat.

8. La resta de prestacions s’abonen en funcié de
la participacié de la persona beneficiaria que
s'estableix en l'article 139 bis.”
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Article 9
Es modifica I'article 139 bis de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 139 bis. Participaci6 de la persona
beneficiaria

1. La participacié de la persona beneficiaria en les
tarifes de responsabilitat dels actes, productes i
processos inclosos en la nomenclatura pot
representar una quantitat fixa o bé un valor
proporcional de les tarifes. En aquest darrer cas, la
persona beneficiaria hi participa en els percentatges
seglients:

a) Fins a un 10% de les tarifes de responsabilitat per
despeses derivades de I'atenci6 hospitalaria.

b) Fins a un 25% de les tarifes de responsabilitat per
despeses derivades d’altres actes, productes o
processos d’atencié sanitaria, excepte les derivades
dels actes de reeducacio i readaptacié funcional, que
tenen un percentatge de participacié del 35%;
sempre, perd, que la persona accedeixi al sistema
sanitari i segueixi la via que s’estableixi com a
preferent per reglament. Si la persona no accedeix a
la via preferent o no la segueix, fins a un 67% de les
tarifes de responsabilitat per la visita medica, i fins a
un 40% pels altres actes inclosos en la nomenclatura,
efectuats i prescrits, aix{ com pels productes i
processos inclosos en la nomenclatura.

2. La participacié de la persona beneficiaria en les
diferents tarifes dels actes, productes i processos
inclosos en la nomenclatura es pot modificar per la
Llei del pressupost amb un informe previ del Consell

d’Administracié de la CASS.

3. Per la Llei del pressupost també es poden fixar
lfmits maxims a la participacié en la despesa en
atencié hospitalaria i en els altres actes, productes i
serveis sanitaris de les persones beneficiaries que
presentin recursos reduits o patologies croniques.”

Esmena 26 De modificacié

1. La participaci6 de la persona beneficiaria en les
tarifes de responsabilitat dels actes, productes i
processos inclosos en la nomenclatura pot
representar una quantitat fixa o bé un valor
proporcional de les tarifes. En aquest darrer cas,
la persona beneficiaria hi participa en els
percentatges segiients:

a) Fins a un 10% de les tarifes de responsabilitat
per despeses derivades de I'atencié hospitalaria.

b) Fins a un 25% de les tarifes de responsabilitat
per despeses derivades d’altres actes, productes o

processos d’atencié  sanitiria;—exeepte—les

+ sempre, perd, que la
persona accedeixi al sistema sanitari i segueixi la
via que s’estableixi com a preferent per
reglament. Si la persona no accedeix a la via
preferent o no la segueix, fins a un 6% 50% de les
tarifes de responsabilitat per la visita meédica, i
fins a un 40% pels altres actes inclosos en la
nomenclatura, efectuats i prescrits, aixi com pels
productes i  processos inclosos en la
nomenclatura.”

MOTIVACIO:

Retornem als percentatges de reemborsament
dels fisioterapeutes. Si hi ha abusos en aquest
ambit, pensem que s’ha de remeiar per altres vies,
no penalitzant als usuaris.

Tampoc considerem adient penalitzar tant les
persones que no utilitzen la via preferent per la
visita meédica. Un 25% de menys ja ens sembla
suficient.

Esmena 27 De supressio

Grup Parlamentari Mixt-PS (8)

Es proposa modificar larticle 9 que modifica
Particle 139 bis. Participacié de la persona
beneficiaria de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre,

de la seguretat social, amb el redactat segiient:
“Article 9

Es modifica I'apartat 1 de I'article 139 bis de la
llei 17/2008, del 3 d’octubre, de Ia seguretat
social, el qual queda redactat en els termes
seglients:

“Article 139 bis. Participacié de la persona
beneficiaria

Grup Parlamentari Mixt-PS (9)

Es proposa modificar I'article 9 que modifica
Particle 139 bis. Participacié de la persona
beneficiaria de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre,
de la seguretat social, amb el redactat segiient:

“Article 9

S’elimina els apartats 2 i 3 de l'article 139 bis de
la llei 17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat
social, el qual queda redactat en els termes
seguents:

“Article 139 bis. Participacié de la persona
beneficiaria

o . 2 e ex e
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MOTIVACIO:

Qualsevol llei pot estar modificada per una altra
llei. No té cap sentit posar aixo.

Si s’accepta l'esmena caldra eliminar el 1. del
primer apartat de article.

Article 10
Es modifica larticle 141 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 141. Regim d’atorgament de les prestacions

1. S’entén per “tercer pagador” el régim en el qual la
Caixa Andorrana de Seguretat Social abona
directament al prestador de serveis les despeses que
sén a carrec de la seguretat social.

2. La Caixa Andorrana de Seguretat Social
reembossa en régim de tercer pagador, en les
condicions que es fixin reglamentariament, les
despeses derivades de les prestacions segiients, a
excepcié de les classificades com a prestacions
equivalents en la nomenclatura:

a) les prestacions que tenen dret al reembossament
del 100% de les tarifes de responsabilitat detallades a
article 139;

b) les prestacions hospitalaries;

c) les prestacions en les quals la participacié de la
persona beneficiaria estigui limitada a un import
maxim anual, d’acord amb I'article 139 bis, apartat 3;

d) les prestacions en les quals la persona beneficiaria
participa amb un import fix o per a les quals la tarifa
s'indexa al nombre d’actes facturats.

3. Per reglament es poden establir altres casos en queé
les prestacions es reembossen en régim de tercer
pagador.

4. En els suposits en qué no sigui aplicable el régim
de tercer pagador, la persona assegurada paga
directament als prestadors i posteriorment demana el
reemborsament a la Caixa Andorrana de Seguretat
Social.”

Esmena 28 De modificacié

Grup Parlamentari Mixt-Sva. Silvia Eloisa Bonet Perot
(2)
Es proposa modificar I'article 10 que modifica
Particle 141. Reégim d’atorgament de les

prestacions de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de

la seguretat social, amb el redactat segiient:
“Article 10
Es modifica l'article 141 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 141. Reégim d’atorgament de les
prestacions

1. S’entén per “tercer pagador” el régim en el
qual la Caixa Andorrana de Seguretat Social
abona directament al prestador de serveis les
despeses que son a carrec de la seguretat social.

2. La Caixa Andorrana de Seguretat Social
reembossa en régim de tercer pagador, en les
condicions que es fixin reglamentariament, les
despeses derivades de les prestacions segiients, a
excepcié de les classificades com a prestacions
equivalents en la nomenclatura:

a) les prestacions que tenen dret al
reembossament del 100% de les tarifes de
responsabilitat detallades a I'article 139;

b) les prestacions hospitalaries;

c) les prestacions en les quals la participaci6 de la
persona beneficiaria estigui limitada a un import
maxim anual, d’acord amb [larticle 139 bis,
apartat 3;

d) les prestacions en les quals la persona
beneficiaria participa amb un import fix o per a
les quals la tarifa s'indexa al nombre d’actes
facturats.

e) les consultes al metge referent pels usuaris
que segueixin la Via d’atenci6 integrada
sempre que siguin facturades electronicament.

3. Per reglament es poden establir altres casos en
que les prestacions es reembossen en régim de
tercer pagador.

4. En els supdsits en qué no sigui aplicable el
régim de tercer pagador, la persona assegurada
paga directament als prestadors i posteriorment
demana el reemborsament a la Caixa Andorrana
de Seguretat Social.”

MOTIVACIO:

S’inclou la via d’atencié integrada al régim de
tercer pagador tal i com queda referit al Decret
del 01-08-2018, d’aprovacié del reglament de
I'accés a I’ Assisténcia Sanitaria Pablica.

Esmena 29 De modificacié

Grup Parlamentari Mixt-PS (10)

Es proposa modificar I'article 10 que modifica
Particle 141. Reégim d’atorgament de les
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prestacions de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre, de

la seguretat social, amb el redactat segiient:
“Article 10
Es modifica l'article 141 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 141. Régim d’atorgament de les
prestacions

1. S’entén per “tercer pagador” el régim en el
qual la Caixa Andorrana de Seguretat Social
abona directament al prestador de serveis les
despeses que soén a carrec de la seguretat social.

2. La Caixa Andorrana de Seguretat Social
reembossa en régim de tercer pagador, en les
condicions que es fixin reglamentariament, les
despeses derivades de les prestacions segiients, a
6-detes—classificad .

equivalents-enlanomenelatura:

a) les prestacions que tenen dret al
reembossament del 100% de les tarifes de
responsabilitat detallades a I'article 139;

b) les prestacions hospitalaries;

c) les prestacions en les quals la participaci6 de la
persona beneficiaria estigui limitada a un import
maxim anual, d’acord amb [larticle 139 bis,
apartat 3;

d) les prestacions en les quals la persona
beneficiaria participa amb un import fix o per a
les quals la tarifa s'indexa al nombre d’actes
facturats.

3. Per reglament es poden establir altres casos en
qué les prestacions es reembossen en régim de
tercer pagador.

4. En els supdsits en qué no sigui aplicable el
régim de tercer pagador, la persona assegurada
paga directament als prestadors i posteriorment
demana el reemborsament a la Caixa Andorrana
de Seguretat Social.”

MOTIVACIO:

La prestaci6 equivalent, malgrat apareix a
Iarticle 6 no esta definida. No s’explica el perque
s'elimina. Es pot reemborsar a la mateixa tarifa
que la que es consideri adient perd no ens sembla
bé no reemborsar-la.

Esmena 30 D’addicié

Es modifica I'article 145 de la llei 17/2008, del 3
d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

Article 145. Taulaes de patologies i de donacié
d’organs i teixits en viu destinats al
transplantament, durada de la baixa i especialitat
dels facultatius

1. S’ha d’establir per reglament unales taulaes
que relacionin les patologies més corrents i les
donacions d’0rgans i teixits en viu destinats al
transplantament, el nombre de dies de baixa que
corresponen habitualment com a maxim a cada
patologia i donacié i les persones prestadores de
serveis de salut habilitades per prescriure la baixa
i les eventuals prorrogues.

Aquestaes relaciéons es fonamentaen en estudis
elaborats per I'Organitzacié Mundial de la Salut o
per altres organismes internacionals i es fan amb
la consulta prévia a les persones prestadores de
serveis de salut en exercici a Andorra i als
col'legis que les representen.

2. Si la baixa s’ha de prorrogar, el metge tractant,
a requeriment de la Caixa Andorrana de
Seguretat Social, ha de presentar un informe
medic complementari detallat que justifiqui la
prorroga.”

MOTIVACIO:

En coheréncia amb la proposici6 de llei de
modificacié de la llei 17/2008, del 3 d’octubre, de

la seguretat social, presentada per aquest grup
parlamentari.

L’acceptaci6 d’aquesta esmena comportard la
renumeracié de l'articulat.

Esmena 31 D’addicié

Grup Parlamentari Mixt-UL/CGILM (7)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 145 de la Llei 17/2008 del 3 d’octubre,

de la seguretat social, amb el redactat segiient

“Article (...)

Grup Parlamentari Democrata (13)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 146 bis. Periode de cotitzacié de la Llei
17/2008 del 3 d’octubre, de la seguretat social,
amb el redactat segiient:

“Article 146 bis. Periode de cotitzacié

1. Per accedir a les prestacions econdmiques per
incapacitat temporal derivades d’accident no
laboral o malaltia comuna, la persona assegurada
ha d’acreditar una de les condicions especifiques
seguents:

a) Noranta dies de cotitzacié dins el perfode dels
sis mesos anteriors a la data del fet causant.

b) Cent vuitanta dies de cotitzacié dins el periode
dels vint-i-quatre mesos anteriors a la data del fet
causant.
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2. En cas d’accident de treball, de malaltia Esmena 34 D’addicié
professional o de donacié d’organs o teixits en

Grup Parlamentari Democrata (16)

viu per al seu transplantament, no es requereix
cap periode previ de cotitzacid.”

Esmena 32 D’addicié

Grup Parlamentari Mixt-UL/CGILM (8)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 146 bis. Periode de cotitzacié de la Llei
17/2008 del 3 d’octubre, de la seguretat social,

amb el redactat segiient
“Article
Es modifica l'article 146 bis de la llei 17/2008, del

3 d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

Article 146 bis. Periode de cotitzacié

1. Per accedir a les prestacions econdmiques per
incapacitat temporal derivades d’accident no
laboral o malaltia comunal, la persona assegurada
ha d’acreditar una de les condicions especifiques
seglients:

a) Noranta dies de cotitzacié dins el periode dels
sis mesos anteriors a la data del fet causant.

b) Cent vuitanta dies de cotitzaci6 dins el periode
dels vint-i-quatre mesos anteriors a la data del fet
causant.

2. En cas d’accident de treball o, malaltia
professional 0 en cas de donacié6 d’organs o
teixits en viu per al seu transplantament, no es
requereix cap periode previ de cotitzacid.”

MOTIVACIO:

En coheréncia amb la proposicié de llei de
modificacié de la llei 17/2008, del 3 d’octubre, de
la seguretat social, presentada per aquest grup
parlamentari.

L’acceptacié d’aquesta esmena comportard la
renumeracié de l'articulat.

Esmena 33 D’addici6

Grup Parlamentari Democrata (15)

Es proposa addicionar un article que modifica el
titol del capitol quart del titol II del Ilibre
tercer amb el redactat segiient:

“Capitol quart. Prestacions de maternitat, de
paternitat o per a la parella que hagi reconegut
legalment I'infant i de risc durant 'embaras”

MOTIVACIO:

En coheréncia a la llei de relacions laborals
recentment treballada en comissio.

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 152. Cobertura amb el redactat segiient:

“Article.152. Cobertura

La prestaci6 econdOmica per maternitat i
paternitat o per a la parella que hagi reconegut
legalment I'infant cobreix la pérdua d'ingressos
consecutiva al descans pres durant I'embaras i
després del part o de I'adopcié d’un infant.

La prestacié econdmica per risc durant I'embaras
cobreix la pérdua d’ingressos consecutiva al
descans pres durant I'embards d’acord amb la
regulaci6 que estableix la Llei de la seguretat i la
salut en el treball.”

MOTIVACIO:

En coheréncia a la llei de relacions laborals
recentment treballada en comissié.

Esmena 35 D’addicié

Grup Parlamentari Democrata (17)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 154. Durada de la prestacié6 amb el
redactat segiient:

“Article 154.

1. Es té dret a la prestacié economica d’enga del
mateix dia que comenca el perfode de descans
corresponent, d’acord amb la legislacio laboral.

2. En el cas que el pare o la parella que hagi
reconegut legalment linfant substitueixi la
mare, d’acord amb la regulacié continguda en la
normativa laboral, té dret a la prestacié
econdmica d’engd del dia segiient en qué es
produeix la substituci6 i per tot el perfode que
manca fins a I'extinci6 de la prestacio.

3. En cas de mort del fill, la mare té dret a la
prestacié econdmica durant els dies que falten
per completar el perfode de descans per
maternitat o adopcid.

4. La persona treballadora per compte propi té
dret a la prestacié econdmica d’engd del mateix
dia que comenci el perfode de descans
corresponent, d’'acord amb la suspensié de
lactivitat econdmica, i té una durada maxima
de vint setmanes, excepte en el cas de part o
adopci6 multiple, i en el supdsit d'una
discapacitat de la mare reconeguda degudament,
si el grau de menyscabament és del 60% o més, o
d’una discapacitat de I'infant dictaminada per un
metge pediatra que hagi atorgat un conveni amb
la Caixa Andorrana de Seguretat Social, en tots
els casos d’acord amb el barem de valoraci6 de la
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Comissié6 Nacional de Valoracié (Conava), en
qué s’amplia en dos setmanes més per cada fill o
infant adoptat.”

MOTIVACIO:

En coheréncia a la llei de relacions laborals
recentment treballada en comissié.

Esmena 36 D’addicié

Grup Parlamentari Democrata (18)

Es proposa addicionar un article que modifica
Particle 155. Abonament de la prestacié amb el
redactat segiient:

“Article 155. Abonament de la prestacié

1. La prestacié econdmica per maternitat s'abona
a cada persona beneficiaria mentre durin els
corresponents perfodes de descans.

2. En el cas que el pare o la parella que hagi
reconegut legalment [linfant substitueixi la
mare, la prestacié econdmica es paga al pare o a
la parella que hagi reconegut legalment I'infant,
sempre que compleixi les condicions de generaci6
de drets fixades en l'article 153.

Si durant aquesta situacié el pare o la parella que
hagi reconegut legalment I'infant mor, la mare
pot ser beneficiaria de la prestacié que pertoqui
fins a esgotar la durada maxima corresponent,
fins i tot si ja shagués incorporat a la feina
anteriorment.

3. En cas de mort de la mare, el pare o la parella
que hagi reconegut legalment l'infant pot fer ts
del periode de descans, d'acord amb la regulacié
continguda en la normativa laboral, i percebre la
totalitat o la part que resti de les prestacions
corresponents.”

MOTIVACIO:

En coheréncia a la llei de relacions laborals
recentment treballada en comissié.

Article 11
Es modifica Particle 256 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 256. Silenci administratiu

1. Transcorregut un termini de dos mesos des de la
interposicié del recurs administratiu contra una
decisi6 o resolucié dictada en el marc d’'un expedient
sancionador o no sancionador sense que s’hagi
notificat la resolucié corresponent, el recurs es
considera desestimat, llevat de les resolucions que
tinguin per objecte el compliment dels requisits i les
condicions establerts per aquesta Llei i els
reglaments que la desenvolupen per tenir dret a les

prestacions de la seguretat social, cas en el qual el
recurs s’entendra resolt favorablement.

La resolucié presumpta per silenci queda
interrompuda en el suposit de suspensié previst per

larticle 257.”

Article 12
Es modifica article 257 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 257.

d’ Administracié

Resolucions del Consell

1. Contra les resolucions expresses o tacites del
Consell I’Administracid es pot interposar recurs en
el termini d'un mes davant la jurisdiccié
administrativa, d’acord amb el procediment vigent.

2. En els recursos administratius que tinguin per
objecte la valoraci6 de l'estat de salut de la persona
assegurada, el Consell d’Administracié, abans de
resoldre, pot demanar un informe meédic que sigui
elaborat per un facultatiu especialista sense cap
vinculacié amb les parts. Aquest informe sera
preceptiu quan el sol'liciti la persona assegurada en
el seu recurs. Les despeses d’emissié del dit informe
medic sén a carrec de la CASS, llevat que el demani
la persona recurrent; en aquest cas, aquesta persona
n’ha de satisfer una tercera part del cost.

3. En el cas que l'informe del facultatiu especialista
sense cap vinculaci6 amb les parts no sigui
coincident amb I'emés per la Comissié de Valoracié
Medica de la CASS, la CASS pot demanar un tercer
informe meédic, que ha de ser elaborat per un
tribunal medic compost per un metge de la CASS, el
facultatiu especialista sense cap vinculacié amb les
parts que ha elaborat I'informe médic de I'apartat 2
d’aquest article i un metge especialista en valoraci6
del dany corporal, independent i nomenat pel Servei
de Medicina Legal i Forense. Les despeses d’emissi6
del dit informe meédic sén a carrec de la CASS.
L'informe del Tribunal Meédic és vinculant per al
Consell d’Administracié Gnicament pel que fa a les
qiiestions médiques, i el Consell d’Administracié pot
resoldre en un altre sentit per rad de l'incompliment
dels requisits administratius previstos per la
normativa de seguretat social.

4. La petici6 de qualsevol dels informes medics
previstos en aquest article suspén el termini de
resoluci6 del recurs.”

Esmena 37 De modificacié

Grup Parlamentari Liberal (1)

Es proposa modificar Iarticle 12 que modifica
Particle 257. Resolucions del Consell

d’Administracié de la Llei 17/2008 del 3
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d’octubre, de la seguretat social, amb el redactat
seglient:

“Article 12
Es modifica I'article 257 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article  257. Resolucions del Consell
d’ Administracié

(..)

().
MOTIVACIO:

Veiem innecessaria la creacié d’'un tribunal medic
quan ja s’ha demanat un informe extern neutral.
Si I'informe no agrada a la Comissid, el que ha de
fer és assumir-ho i no buscar formules per
justificar decisions que, a més, suposaran un cost

afegit per a la CASS.

Esmena 38 De modificacié

Grup Parlamentari Mixt-UL/CGILM (9)

Es proposa modificar I'article 12 que modifica
Particle 257. Resolucions del Consell
d’Administracié de la Llei 17/2008 del 3
d’octubre, de la seguretat social, amb el redactat
seglient:

“Article 12
Es modifica I'article 257 de la llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 257. Resolucions del Consell
d’Administracié

1. Contra les resolucions expresses o tacites del
Consell d’Administracié es pot interposar recurs
en el termini d'un mes davant la jurisdiccié
administrativa, d’acord amb el procediment
vigent.

2. En els recursos administratius que tinguin per
objecte la valoraci6 de lestat de salut de la
persona assegurada, el Consell d’Administraci,
abans de resoldre, pot demanar un informe medic
que sigui elaborat per un facultatiu especialista
sense cap vinculacié amb les parts designat pel
Col‘legi Oficial de Metges I’ Andorra per torn
rotatori dels facultatius que integrin les llistes
que, amb classificacié per especialitats, el
Col'legi ha de confeccionar a Pefecte. Aquest
informe sera preceptiu quan el solliciti la persona
assegurada en el seu recurs. Les despeses
d’emissi6 del dit informe meédic s6n a carrec de la
CASS, llevat que el demani la persona recurrent;
en aquest cas, aquesta persona n’ha de satisfer
una tercera part del cost.

3. En el cas que linforme del facultatiu
especialista sense cap vinculacié amb les parts no
sigui coincident amb l'emés per la Comissié de
Valoraci6 Medica de la CASS, la CASS pot
demanar un tercer informe meédic, que ha de ser
elaborat per un tribunal meédic compost per un
metge de la CASS, el facultatiu especialista sense
cap vinculaci6 amb les parts que ha elaborat
I'informe meédic de I'apartat 2 d’aquest article i un
metge especialista en valoracié del dany corporal,
independent i nomenat pel Servei de Medicina
Legal i Forense. Les despeses d’emissié del dit
informe medic s6n a carrec de la CASS.
L'informe del Tribunal Médic és vinculant per al
Consell d’Administracié Gnicament pel que fa a
les qiiestions mediques, i el Consell
d’Administracié pot resoldre en un altre sentit
per raé de lincompliment dels requisits
administratius previstos per la normativa de
seguretat social.

4. La petici6é de qualsevol dels informes medics
previstos en aquest article suspén el termini de
resoluci6 del recurs.”

MOTIVACIO:

Per major objectivitat, imparcialitat i
independéncia, es proposa que el segon informe
meédic es realitzi per un professional designat pel
Col'legi Oficial de Metges d’Andorra per torn
rotatori.

L’acceptaci6 d’aquesta esmena comportard la
renumeraci6 de I'articulat.
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D’addicié

Esmena 39

Grup Parlamentari Mixt-PS (11)
Es proposa afegir una disposici6 final:
“Disposici6 final primera
S’encomana al Govern  publicar la
nomenclatura i la cartera de serveis i de

productes de salut en el termini de 15 dies
després de la publicacié6 oficial d’aquesta llei.”

MOTIVACIO:

No té sentit no publicar la nomenclatura i la
cartera de serveis i de productes de salut
conjuntament amb aquesta llei ja que aquestes
sén necessaries per I'aplicacié de la norma. Estant
aquesta molt avancada demanem que es publiqui
15 dies després de I'aprovaci6 de la Llei.

Si s’accepta 'esmena, caldra canviar el nom de la
disposici6 final primera del projecte de llei.

Disposicié final primera. Publicacié del text
consolidat

S’encomana al Govern que, en el termini maxim de
sis mesos des de I'entrada en vigor d’aquesta Llei,
publiqui al Butllet{ Oficial del Principat d’Andorra el
text consolidat de la Llei 17/2008, del 3 d’octubre,
de modificaci6é de la Llei de la seguretat social, que
inclogui les modificacions introduides fins a
'actualitat en aquesta Llei.

Esmena 40 De modificacié

Es fa necessari posar una data d’entrada en vigor
de la llei. Es proposa el 17 de setembre del 2019,
ja que és la data que s’ha consensuat amb els
col-lectius implicats.

D’addicié

Esmena 42

Grup Parlamentari Democrata (1)

Es proposa modificar la disposicié final primera
amb el redactat segiient:

S’encomana al Govern que en el termini maxim
de tres mesos des de I'entrada en vigor d’aquesta
Llei publiqui al Butlleti Oficial del Principat
d’Andorra el text consolidat de la Llei 17/2008,
del 3 d’octubre, de la seguretat social, que
inclogui les modificacions introduides fins ara en
aquesta Llei.

MOTIVACIO:

El termini de 3 mesos ens sembla suficient.

D’addicié

Esmena 41

Grup Parlamentari Democrata (2)

Es proposa addicionar una disposicié final amb
el redactat segiient:

“Disposici6 final (...)

Aquesta llei entrard en vigor el dia 17 de
setembre del 2019”.

MOTIVACIO:

Grup Parlamentari Mixt-PS (12)

Es proposa afegir una disposicié final amb el
redactat segiient:
“Disposici6 final (...)

Aquesta llei entra en vigor un mes després de la
seva publicaci6 al Butllet{ Oficial d’Andorra.”

MOTIVACIO:

A aquestes alcades de la legislatura, convé que
aquesta feina la faci el Govern actual.

M.I. Sra. Judith Pallarés Cortés

Informe de la Comissi6 Legislativa de
Sanitat i Medi Ambient relatiu al
Projecte de llei de modificacié de la
Llei 17/2008, del 3 d’octubre, de la

seguretat social

La Comissié Legislativa de Sanitat i Medi Ambient
ha examinat, en el decurs de les reunions celebrades
els dies 17 de desembre del 2018, 7 i 14 de gener del
2019, l'informe del ponent relatiu al Projecte de llei de
modificacié de la Llei 17/2008, del 3 d’octubre de la
seguretat social, d'acord amb els articles 98 i 99 del
Reglament del Consell General, del qual se'n
despren el segiient:

Esmenes aprovades per unanimitat

Esmena 2 (Grup parlamentari Democrata) d’addicié
d’un article.

Esmena 4 (Grup parlamentari Mixt-PS) de
modificaci6 a I'article 1.

Esmena 7 (Grup parlamentari Democrata) de
modificaci6 a l'article 3.

Esmena 8 (Grup parlamentari Democrata) de
modificaci6 a l'article 4.

Esmena 10 (Grup parlamentari Democrata) de
modificaci6 a l'article 5.

Esmena 11 (Grup parlamentari Democrata)
d’addici6 d’un article.
Esmena 13 (Grup parlamentari Democrata)
d’addici6 d’un article.

Esmena 15 (Grup parlamentari Democrata)
d’addici6é d’un article.
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Esmena 17 (Grup parlamentari Democrata)
d’addici6 d’un article.

Esmena 31 (Grup parlamentari Democrata)
d’addici6 d’un article.
Esmena 33 (Grup parlamentari Democrata)
d’addici6 d’un article.

Esmena 34 (Grup parlamentari Democrata)
d’addici6 d’un article.

Esmena 35 (Grup patlamentari Democrata)
d’addici6 d’un article.

Esmena 36 (Grup patlamentari Democrata)
d’addici6 d’un article.

Esmena 40 (Grup parlamentari Democrata) de
modificaci6 a la Disposici6 final primera.

Esmenes aprovades per majoria

Esmena 25 (Grup parlamentari Democrata) de
modificacié a I'article 8.

Esmena 41 (Grup parlamentari Democrata)
d’addicié d'una Disposicid final.

Esmenes no aprovades

Esmena 9 (Grup parlamentari Mixt-Silvia Eloisa
Bonet Perot) de supressi6 de I'article 5.

Esmena 19 (Grup parlamentari Mixt-UL/CGILM)
d’addicci6é d’un article.

Esmena 21 (Grup parlamentari Mixt-PS) de
modificaci6 a I'article 6.

Esmena 23 (Grup parlamentari Mixt-PS) de
modificaci6 a l'article 8.

Esmena 24 (Grup parlamentari Mixt-PS) de
modificaci6 a l'article 8.

Esmena 26 (Grup parlamentari Mixt-PS) de
modificaci6 a I'article 9.

Esmena 27 (Grup parlamentari Mixt-PS) de
modificacié a l'article 9.

Esmena 29 (Grup parlamentari Mixt-PS) de
modificaci6 a I'article 10.

Esmena 37 (Grup parlamentari Liberal) de
modificaci6 a l'article 12.

Esmena 39 (Grup parlamentari Mixt-PS) d’addicié
d’una nova Disposicié final primera.

Esmenes retirades per transaccié i aprovades per
unanimitat

Esmena 1 (Grup parlamentari Mixt-PS) de
modificacié a 'exposicié de motius.

Esmena 6 (Grup parlamentari Democrata) de
modificaci6 a I'article 2.

Esmena 28 (Grup parlamentari Mixt-Sra. Silvia
Eloisa Bonet Perot) de modificacié a I’article 10.

Esmena 42 (Grup parlamentari Mixt-PS) d’addici6
d’una Disposici6 final.

Esmenes retirades per transaccié i aprovades per
majoria

Esmena 20 (Grup parlamentari Mixt-PS) d’addiccié
d’un article.

Esmena 22 (Grup parlamentari Mixt-PS) de
modificacié a l'article 8.

Esmenes retirades

Esmena 3 (Grup parlamentari Mixt-UL/CGILM)
d’addiccié d’un article.

Esmena 5 (Grup parlamentari Democrata) de
modificaci6 a l'article 2.

Esmena 12 (Grup parlamentari Mixt-UL/CGILM)
d’addicci6 d’un article.

Esmena 14 (Grup parlamentari Mixt-UL/CGILM)
d’addicci6 d'un article.

Esmena 16 (Grup parlamentari Mixt-UL/CGILM)
d’addicci6 d'un article.

Esmena 18 (Grup parlamentari Mixt-UL/CGILM)
d’addicci6 d'un article.

Esmena 30 (Grup parlamentari Mixt-UL/CGILM)
d’addicci6 d’un article.

Esmena 32 (Grup parlamentari Mixt-UL/CGILM)

d’addiccié d’un article.

Esmena 38 (Grup parlamentari Mixt-UL/CGILM)

de modificacié a larticle 12.

Projecte de llei de modificacié de la
Llei 17/2008, del 3 d’octubre, de la

seguretat social

Exposicié de motius

L’aplicacié de la Llei 17/2008, del 3 d’octubre, de la
seguretat social, ha posat de manifest la necessitat
d’adaptar aquesta norma a la  conjuntura
socioecondmica actual en el marc de la reforma del
sistema de seguretat social del Principat, que haura
de permetre seguir garantint |'assisténcia sanitaria i
les prestacions socials d'una forma sostenible.

Entre les mesures adoptades per garantir el dret de
tots els ciutadans a gaudir del nivell més alt possible de
salut fisica i mental, i vetllar per la qualitat, seguretat i
eficiencia dels serveis de salut, destaca la regulacié de
I'accés a I'assisténcia sanitaria piblica, que té per objecte
millorar la sostenibilitat i leficiencia del sistema
prioritzant l'accés a través d’'una via preferent que
garanteixi la qualitat del sistema i faciliti la implantacié
de protocols i guies cliniques basats en l'evidéncia
cientifica, que hauran de permetre millorar la proteccié
sanitaria i alhora assolir els objectius de racionalitzacié
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de la despesa. Per tal de garantir una efectivitat més
gran d’aquest sistema, es considera necessari crear
mecanismes d'incentivacié de la via que es considera
més adient per aconseguir les finalitats d’eficiencia i
sostenibilitat.

D’altra banda, el sistema sanitari del Principat ha
reconegut tradicionalment la llibertat d’eleccié del
pacient, i 'entén com una eina que garanteix la llibertat
individual i que genera confianca i satisfaccié en
l'usuari.

Les mesures de reforma que es contenen en aquesta
Llei s’adrecen, doncs, a incentivar el sistema d’accés
a l'assisténcia sanitaria pablica definit pel Reglament de
'accés a lassisténcia sanitaria pablica com a preferent,
preservant i, fins i tot, creant mecanismes que permetin
reforgar la llibertat d’eleccié del pacient i l'oferta de
prestacions disponibles, per tal de garantir una sanitat
publica de qualitat, eficient i sostenible.

Amb aquest objectiu, es modifica el percentatge de
reemborsament de les prestacions efectuades o
prescrites per prestadors de serveis de salut que no tenen
un conveni amb la Caixa Andorrana de Seguretat
Social 0 que no s’hi han adherit i els percentatges de
participaci6 de les persones beneficiaries quan aquestes
persones no hagin accedit a la via preferent o no I'hagin
seguit. Addicionalment, s'estableix el percentatge de
reemborsament dels actes de reeducaci6 i readaptacié
funcional.

La lliure elecci6 del pacient es reforga amb la
introducci6 del concepte de prestaci6 equivalent, que té
per objecte permetre la integracié de nous tractaments i
noves tecnologies dins de loferta de prestacions
publiques, amb unes condicions de reemborsament
especifiques i al marge del régim del tercer pagador, i
s'amplia aixi el ventall de prestacions a I'abast de
J'usuari. De la mateixa manera, es modifiquen els termes
de col'laboraci6 entre la Caixa Andorrana de Seguretat
Social i els prestadors de serveis reconeixent als
professionals la possibilitat d’aplicar increments sobre les
condicions tarifaries fixades en el conveni sota el control
dels seus respectius col'legis professionals i sempre que
les persones beneficiaries no hagin accedit a la via
preferent o no l'hagin seguit. D’aquesta manera es
pretén promoure un increment dels professionals amb
conveni que permeti oferir als usuaris una tria més gran
dins del sistema sanitari pablic, sense deixar de banda
I'incentiu de la via que sestableix com a preferent per
considerar-se la més adequada per aconseguir les
finalitats d’eficiéncia i sostenibilitat.

La modificaci6 de la Llei també introdueix mesures en la
normativa per millorar la seguretat juridica dels
empresaris, fixant un lfmit quantitatiu al rescabalament
en cas d'accident de treball o malaltia professional i
millorant la definici6 dels seus suposits d’aplicacio.

També es preveuen mecanismes per millorar I'eficiéncia
i el funcionament general del sistema a través de: (i) la
potenciaci6 de I'is de mitjans electrdnics, informatics o
telematics per facilitar les comunicacions entre la Caixa
Andorrana de Seguretat Social i els usuaris i alhora
facilitar la tramitacié electronica de les prestacions,
garantint en tot cas la confidencialitat i la protecci6 de
les dades personals; (i) la creaci6 dobligacions
d'informacié per part de I'Administracié publica,
'’ Administracié de justicia i els assegurats a la Caixa
Andorrana de Seguretat Social; i (iii) la modificaci6 del
procediment de resolucié de recursos administratius
medics, que haurd de preveure I'emissi6 d’'un tercer
informe per part del Servei de Medicina Legal i Forense
que sera vinculant per al Consell d’Administracié de la
Caixa Andorrana de Seguretat Social, i es
proporcionaran  aixi les maximes  garanties
d'imparcialitat i d’agilitat per als assegurats.

Totes aquestes modificacions vetllen per un sistema de
seguretat social de qualitat, eficient i sostenible, i amb
aquesta finalitat saprova la Llei de modificacié de la Llei
17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat social.

Aixi doncs, d’acord amb I'exposat, es promou
aquesta Llei, que es divideix en vint-i-tres articles
que modifiquen els articles 8, 38, 90, 91, 98, 111,
117, 118, 120, 132, 134, 138, 139, 139 bis, 141, 146
bis, 152, 154, 155, 256 i 257, aixi com el titol del
capitol 4 del Titol II del Llibre tercer de la vigent
Llei de la seguretat social. Finalment s’estableix una
disposicié final primera que encomana al Govern la
publicacié del text consolidat de la Llei 17/2008, del
3 d’octubre, de la seguretat social i una disposicié
final segona sobre 'entrada en vigor d’aquesta Llei.

Article 1
Es modifica l'article 8 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 8. Tipus de prestacions

Les prestacions de la seguretat social sén les
seguents:

A. Prestacions de reembossament, destinades a
compensar les despeses de salut definides en aquesta
Llei i els reglaments que Ia desenvolupen.

B. Prestacions econdmiques, que es divideixen en:

a) Prestacions per incapacitat temporal, destinades a
compensar la pérdua d’ingressos consecutiva a la
interrupcié temporal de l'activitat professional per
motiu de malaltia, d’accident o en cas de donaci6
d’drgans o teixits en viu per al seu transplantament.

b) Prestacions per maternitat, paternitat i risc durant
I'embards, destinades a compensar la pérdua
d’ingressos consecutiva a la interrupcié temporal de
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'activitat professional per maternitat, paternitat i
risc durant 'embaras.

c) Pensions d'invalidesa, destinades a compensar
parcialment la pérdua d’ingressos derivada de la
reduccié de la capacitat de guany motivada per la
deterioracié prematura de I'organisme per motiu de
malaltia comuna o d’accident no laboral o resultant
d’un dany a la integritat corporal consegiient a un
accident laboral o una malaltia professional.

d) Capital per defuncid, destinat a compensar les
despeses relacionades amb I'0bit de la persona
assegurada.

e) Pensions de reversid, destinades a compensar
parcialment la peérdua d’ingressos resultant de la
defunci6 de la persona assegurada.

f) Pensions de jubilaci6, destinades a retribuir els
drets adquirits per jubilacié.”

Article 2
Es modifica I'article 38 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 38. Udlitzaci6 de mitjans  electronics,
informatics o telematics

1. Tots els tramits prop de la CASS poden
formalitzar-se subministrant els documents i les
dades corresponents per mitjans o procediments
electronics, informatics o telematics.

2.La CASS també pot wusar els mitjans o
procediments electronics o telematics a efectes de
comunicacions i notificacions d’acord amb Ia
legislaci6 aplicable en matéria de notificacié d'actes
administratius per mitjans electronics.

3. Les dades dels afiliats queden emparades per la
legislacié sobre proteccié6 de dades de caracter
personal d’Andorra i per les disposicions establertes a
la legislaci6 relativa als drets i deures dels usuaris i
dels professionals del sistema sanitari i sobre la
historia  clinica. La CASS assegura, i se'n
responsabilitza, que aquestes dades romanen
protegides de qualsevol s fraudulent. Igualment
estableix les mesures técniques i d’organitzacié
necessaries per garantir la confidencialitat i la
seguretat de les dades personals que siguin objecte de
tractament.”

4.La CASS assigna a cada persona afiliada una
targeta sanitaria personal i intransferible que permet
la identificaci6 de la persona, la tramitacié
electronica de prestacions de la branca general i la
comunicacié electronica de dades necessaries per a
la verificacié del compliment dels requisits legals i la
convenci6 dels prestadors de salut.”

Article 3
Es modifica l'article 90 punt 7 de la Llei 17/2008, del

3 d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 90. Rescabalament per part d'una tercera
persona responsable

7. L'Administraci6 putblica definida pel Codi de
I'Administracié, 1'Administraci6 de Justicia, les
companyies d’assegurances, els prestadors de salut i
els particulars han de lliurar a la CASS les dades
relatives als accidents i/o incidents amb lesions amb
un tercer responsable per permetre a la CASS
congixer i quantificar el dret a rescabalament per
part d'una tercera persona responsable”.

Article 4

Es modifica l'article 91 punt 1 de la Llei 17/2008, del
3 d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 91. Rescabalament en cas d’accident de treball
o malaltia professional

1. Sense perjudici de I'article anterior, quan la causa
de l'accident de treball o de la malaltia professional
es consideri una falta inexcusable de 'empresari, la
CASS pot exigir-li el pagament de la totalitat de les
despeses ocasionades per I'atencid sanitaria integra
de la persona assegurada que ha comportat aquest
accident o aquesta malaltia professional, aixi com de
la resta de prestacions que hagi de satisfer per aquest
concepte, sense perjudici d’altres compensacions
econdmiques a les quals pugui tenir dret la persona
assegurada, amb el limit maxim de 30 vegades el
salari minim.”

Article 5
Es modifica 'article 91 punt 3 de la Llei 17/2008, del

3 d'octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 91. Rescabalament en cas d’accident de treball
o malaltia professional

3. S’entén per “falta inexcusable” la falta comesa per
I'empresari per imprudéncia o negligéncia sense tenir
en compte les regles elementals de seguretat
establertes en la normativa vigent. S’entén
igualment per “falta inexcusable” la comissié d’'una
falta greu o molt greu d’acord amb la normativa de
seguretat i salut en el treball, aixi com la comissio
d’'una imprudéncia o negligéncia que comporti la
declaracié de responsabilitat de I'empresa per part
dels tribunals.”

Article 6

S’afegeix un nou apartat a l'article 98 de la Llei
17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat social, el
qual queda redactat en els termes segiients:
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“Article 98. Base de cotitzacié de les persones
assalariades

5. En el cas de resolucions judicials fermes relatives a
un acomiadament fet de forma indeguda, un
acomiadament improcedent, un acomiadament
injustificat o un desistiment justificat de la persona
assalariada, I’Administracié de justicia i la persona
assegurada han de lliurar a la CASS una copia de la
resoluci6é esmentada.”

Article 7

Es modifica I'article 111 de la Llei 17/2008, del 3
d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 111. Condicions del dret a les prestacions

1. Les persones incloses en el camp d’aplicacié de la
seguretat social causen dret a les seves prestacions
quan, a més de les particularitats exigides per a la
respectiva prestacié, reuneixen el requisit general
d’estar afiliades i en alta o en situaci6 assimilada a
I'alta, en sobrevenir la contingéncia o situaci
protegida, excepte disposicié legal expressa en
contra.

2. En les prestacions la concessié o quantia de les
quals requereix determinats periodes de cotitzacié
només sén computables les cotitzacions efectivament
realitzades o les expressament assimilades a aquestes
cotitzacions, sense  perjudici  del  régim
d’automaticitat regulat a 'article 97.5.

3. Les situacions d’incapacitat temporal o de
maternitat, paternitat o risc durant U'embaras, i les
que corresponen a meritaci6 de pensions
d’invalidesa, son computables a I'efecte dels periodes
previs respectius de cotitzaci6 exigits.

4. No s’exigeixen perfodes previs de cotitzacié per al
dret a les prestacions que es deriven d’accident de
treball, de malaltia professional o en cas de donacié
d’organs o teixits en viu per al seu transplantament,
excepte disposici6 legal expressa en contra.”

Atrticle 8
Es modifica I'article 117 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 117. Prestacions per a les persones assalariades

1. Les persones assalariades tenen dret a totes les
prestacions previstes en aquesta branca quan, a més
dels requisits particulars exigits per cada prestacid, es
troben en situacié d’alta laboral o situacié assimilada
a l'alta en sobrevenir la contingéncia protegida,
excepte que per aquesta Llei es fixi el contrari.

2. Les prestacions que derivin d’accident laboral, de
malaltia professional o de donaci6é d’drgans o teixits

en viu per al seu transplantament no exigeixen
periodes previs de cotitzacio.

3. En aquelles prestacions que s’exigeix determinats
periodes de cotitzacié només sén computables les
cotitzacions efectivament realitzades, excepte que
per disposici6 legal es fixi el contrari.

Les cotitzacions corresponents a les situacions
d’incapacitat temporal, maternitat, paternitat i risc
durant I'embaras sén computables a l'efecte dels
periodes de cotitzacid exigits.

4. La persona assalariada amb una base de cotitzacié
inferior a la minima que complementa la cotitzacid,
d’acord amb el régim regulat a I'article 99, sempre
que compleixi la resta de requisits exigits, té dret a
les prestacions de reembossament i a la resta de
prestacions i pensions economiques de la branca
general.

En aquest cas, la base de cotitzaci6 estd constituida
pel salari que realment percebi.”

Article 9
Es modifica P'article 118 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 118. Prestacions per a les persones que
realitzen una activitat per compte propi

1. Les persones que realitzen una activitat per
compte propi tenen dret a totes les prestacions
previstes en aquesta branca quan, a més dels
requisits particulars exigits per cada prestacié es
troben en situacié d’alta laboral en sobrevenir la
contingéncia protegida i estan al corrent de
pagament de les seves cotitzacions, excepte que
aquesta Llei fixi el contrari. La concessié
d’ajornament per al pagament de les cotitzacions de
les persones que realitzen una activitat per compte
propi déna dret a les prestacions previstes en aquesta
branca sempre que es doni compliment a les
condicions de I'ajornament.

2. Si aquestes persones en el moment de sol'licitar Ia
demanda de prestacions, no estan al corrent de
pagament de les seves cotitzacions i no compleixen
les condicions de I’ajornament, perd es troben en
situacié d’alta laboral, no es podra emetre cap
document de presa en carrec i rebran les prestacions
que els correspongui de manera retroactiva en el
moment en qué hagin fet 'esmentat pagament, sense
perjudici dels recarrecs que se’ls imposin.

3. Les prestacions que derivin d’accident laboral, de
malaltia professional o de donacié d’organs o teixits
en viu per al seu transplantament no exigeixen
perfodes previs de cotitzacié.”
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Article 10
Es modifica Particle 120 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 120. Inici de la cobertura de les prestacions

1. Les prestacions de la branca general derivades
d’accident laboral, de malaltia professional o de
donacié d’organs o teixits en viu per al seu
transplantament per a les persones assalariades i per
a les persones que realitzen una activitat per compte
propi es cobreixen a comptar des del primer dia.

2. Per tenir dret a les prestacions de la branca
general derivades de malaltia comuna o accident no
laboral les persones assalariades i les persones que
realitzen una activitat per compte propi, a més dels
requisits generals, han de complir les condicions
seglients:

a) Per a la primera demanda de prestacions haver
cotitzat almenys 25 dies en aquesta branca.

b) Si han cotitzat més de vint-i-cinc dies i menys de
dotze mesos, haver cotitzat un periode de quinze dies
durant el mes anterior al moment en qué se sol-licita
la demanda de prestacions.

c) Si han cotitzat dotze mesos 0 més i menys de
trenta-sis mesos, haver cotitzat un periode de deu
dies durant els dos mesos anteriors al moment en
que se sol'licita la demanda de prestacions.

d) Si han cotitzat trenta-sis mesos o més i menys de
seixanta mesos, haver cotitzat un periode de cinc
dies durant els tres mesos anteriors al moment en
que se sol'licita la demanda de prestacions.

e) Si han cotitzat seixanta mesos 0 més, es comencen
a comptar des del primer dia.

3. Aquesta regulaci6 s’aplica sempre que no hi hagi
requisits especifics en cadascuna de les prestacions.

4. Les prestacions de la branca general per a les
persones beneficiaries de pensions de la Caixa
Andorrana de Seguretat Social o del Govern es
cobreixen a comptar des del primer dia.

5. Les prestacions de la branca general per a les
persones assegurades indirectes es fan efectives
simultaniament al dret de la persona assegurada
directa de la qual es troben a carrec.”

Article 11
Es modifica I'article 132 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 132. Objecte

D’acord amb el sistema de nomenclatura mencionat
en els articles 134 i 136, les prestacions de

reembossament estan destinades a compensar les
persones assegurades amb:

a) La cobertura de les despeses derivades dels actes,
processos i serveis sanitaris de 1'ambit hospitalari,
sociosanitari, ambulatori especialitzat i d’atencié
primaria destinats a la prevenci6, el diagnostic, el
tractament i la rehabilitacid.

b) La cobertura de les despeses derivades dels
medicaments, els productes sanitaris i els
dieteticoterapeutics.

c) El transport sanitari.

d) Les despeses de desplagament i d’allotjament de la
persona malalta i d'un acompanyant, en les
condicions que s'estableixen per reglament. En els
casos definits en l'apartat a) i sempre que no es

puguin realitzar al pais, el reemborsament serd del
100% de les tarifes de desplacament i d’allotjament.”

Article 12
Es modifica Particle 134 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 134. Nomenclatura

1. Les prestacions de reembossament queden
definides per un sistema de nomenclatura i d’acord
amb la cartera de serveis i de productes de salut
fixada pel Govern, que s’ha de publicar al Butlleti
Oficial del Principat d’Andorra.

2. La nomenclatura fa referéncia:

a) als actes, els serveis, els processos i els productes
de salut coberts;

b) als prestadors autoritzats a efectuar el servei amb
carrec a la Caixa Andorrana de Seguretat Social;

c) a les condicions de prestacio;

d) a la compatibilitat o incompatibilitat amb altres
actes;

e) a les tarifes de responsabilitat;
f) a les prestacions equivalents.

3. El Govern aprova aquest sistema de nomenclatura
per reglament, després de l'informe preceptiu pero
no vinculant del Consell d’Administraci6 de la Caixa
Andorrana de Seguretat Social.”

Atrticle 13
Es modifica I'article 138 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 138. Col-laboracié entre la Caixa Andorrana
de Seguretat Social i els prestadors de serveis de salut

1. La col'laboracié entre la Caixa Andorrana de
Seguretat Social i els prestadors de serveis de salut
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establerts a Andorra s’estableix mitjancant convenis
d’acord amb el que segueix:

a) La Caixa Andorrana de Seguretat Social, per
establir convenis amb els prestadors de salut, els
negocia amb els collegis professionals directament
afectats i, una vegada conclosos, els prestadors de
serveis de salut s’hi poden adherir. L'adhesié pot
comportar condicions especifiques per a determinats
especialistes segons la particularitat del servei ofert.

En el cas que la Caixa Andorrana de Seguretat
Social i un col'legi professional directament afectat
no arribin a concloure cap conveni, la Caixa
Andorrana de Seguretat Social pot establir un
conveni individualitzat amb els prestadors de serveis
de salut.

Aquestes regles també s'apliquen en cas de
modificacié d'un conveni.

b) El conveni ha de definir les relacions de la Caixa
Andorrana de Seguretat Social amb les persones i
entitats prestadores de serveis, aixi com I'obligacié
d’aquestes persones i entitats de prestar els serveis en
les condicions que estableix la normativa vigent en
cada moment i d’aplicar una nomenclatura i unes
condicions tarifaries determinades, sense perjudici
dels increments sobre aquestes tltimes que es puguin
aplicar, d’acord amb les tarifes fixades pels col-legis
professionals, quan no s’accedeixi, 0 no se segueixi, a
la via que s’estableixi com a preferent per reglament.

¢) Per signar un conveni els professionals de la salut
han d’estar degudament acreditats pel ministeri
responsable de la salut d’acord amb els criteris que
s’estableixin per reglament.

s convenis inclouen objectius de qualita
d) El 1 bject d litat
assistencial, aixi com de racionalitzacié de la

espesa, acord am a politica sanitaria i
d d d b 1 lit t
pressupostaria del Govern.

e) La col'laboracié entre un prestador sanitari i la
Caixa Andorrana de Seguretat Social pot incloure
tots o una part dels serveis oferts pel prestador en
unes condicions tarifaries fixades en el conveni,
sense perjudici dels increments sobre aquestes tarifes
que es puguin practicar quan no se segueixi la via
que s’estableixi com a preferent per reglament.

f) En els convenis han de constar els motius de
rescissié d’acord amb el que estableixen aquesta Llei
i el seu desenvolupament reglamentari.

2. La col'laboracié entre la Caixa Andorrana de
Seguretat Social i els prestadors i altres entitats de
serveis de salut i establiments sanitaris establerts a
I'estranger es regula d’acord amb els convenis
especifics signats i seguint els criteris de planificacié
sanitaria que estableix el Govern”

Article 14
Es modifica Particle 139 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 139. Reemborsament de les prestacions
1. La CASS, d’acord amb els articles 132 i segiients,

reembossa, totalment o parcialment, les tarifes de
responsabilitat corresponents a les prestacions
incloses en la nomenclatura quan siguin efectuades,
prescrites i dispensades per prestadors de serveis de
salut que hagin signat el conveni amb la CASS o s’hi
hagin adherit, tant si sén nacionals com estrangers.
L'usuari del sistema sanitari pot triar Iliurement
entre metges especialistes que exerceixen al pafs o a
fora, convencionats per la CASS i seguint la
normativa vigent.

2. La CASS reembossa el 20% de les tarifes de
responsabilitat tant per la visita medica com pels
altres actes quan siguin efectuats o prescrits per
prestadors de serveis de salut que no tenen un
conveni amb la Caixa Andorrana de Seguretat
Social o que no s’hi han adherit. Aquest percentatge
es pot modificar per la Llei del pressupost.

3. Si la prestaci6 ’ha efectuat un prestador de serveis
de salut no convencionat en condicions d’urgéncia
justificada, en una area geografica en la qual no hi ha
cap prestador convencionat, el reembossament de la
prestacio es realitza en les mateixes condicions que si
es tractés d’'un prestador establert a Andorra que
tingui signat un conveni amb la CASS i s’assimila a
la persona beneficiaria que segueix la via establerta
com a preferent; aquest suposit es regula per
reglament.

4. Les despeses derivades de prestacions sanitaries es
poden abonar a 'assegurat directe o al prestador.

5. S’abona el 100% de les tarifes de responsabilitat,
sempre d’acord amb la nomenclatura vigent, i
sempre que l'assegurat accedeixi al sistema sanitari i
segueixi la via que s’estableixi com a preferent per
reglament, de les despeses derivades de les
prestacions efectuades o prescrites com a
conseqiiéncia d'un accident laboral o d'una malaltia
professional.

6. També tenen dret a un reembossament del 100%
de les tarifes de responsabilitat, i sempre que
'assegurat accedeixi al sistema sanitari i segueixi la
via que s'estableixi com a preferent per reglament,
les persones segiients:

a) Les persones discapacitades que rebin una pensié
de solidaritat i les persones que, com a conseqiiéncia
d’'una invalidesa, resten incapacitades per exercir
qualsevol activitat professional.

b) Les persones amb recursos econdomics insuficients,
d’acord amb els requisits establerts per reglament.
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c) Els orfes fins als 18 anys, o fins als 25 anys en el
cas que cursin estudis en un establiment
d’ensenyanca reconegut.

d) Les persones que resten sota la tutela del Govern.

e) Les persones victimes del trafic d’éssers humans a
les quals s’hagi concedit el perfode de reflexié i de
recuperacié a 'empara de l'article 115 bis de la Llei
9/2012, del 31 de maig, de modificacié de la Llei
qualificada d’immigraci6, i, si escau, els seus fills
menors d’edat, durant tot el periode esmentat.

7. El Govern, després de linforme del Consell
d’Administraci6 de la CASS, pot establir
reglamentariament  altres  supdsits en  queé
determinats  col'lectius tenen dret a un
reembossament de fins a un 100% de les tarifes de
responsabilitat.

8. La resta de prestacions s’abonen en funcié de la

participaci6 de la persona beneficiaria que s’estableix
en 'article 139 bis.”

Atrticle 15
Es modifica Particle 139 bis de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 139 bis. Participacié de la persona beneficiaria

1. La participacié de la persona beneficiaria en les
tarifes de responsabilitat dels actes, productes i
processos inclosos en la nomenclatura pot
representar una quantitat fixa o bé un wvalor
proporcional de les tarifes. En aquest darrer cas, la
persona beneficiaria hi participa en els percentatges
seglients:

a) Fins a un 10% de les tarifes de responsabilitat per
despeses derivades de I'atenci6 hospitalaria.

b) Fins a un 25% de les tarifes de responsabilitat per
despeses derivades d’altres actes, productes o
processos d’atencié sanitaria, excepte les derivades
dels actes de reeducacié i readaptaci6 funcional, que
tenen un percentatge de participacié del 35%;
sempre, perd, que la persona accedeixi al sistema
sanitari i segueixi la via que s'estableixi com a
preferent per reglament. Si la persona no accedeix a
la via preferent o no la segueix, fins a un 67% de les
tarifes de responsabilitat per la visita médica, i fins a
un 40% pels altres actes inclosos en la nomenclatura,
efectuats i prescrits, aixi com pels productes i
processos inclosos en la nomenclatura.

2. La participacié de la persona beneficiaria en les
diferents tarifes dels actes, productes i processos
inclosos en la nomenclatura es pot modificar per la
Llei del pressupost amb un informe previ del Consell

d’ Administracié de la CASS.

3. Per la Llei del pressupost també es poden fixar
limits maxims a la participacié en la despesa en

atencié hospitalaria i en els altres actes, productes i
serveis sanitaris de les persones beneficiaries que
presentin recursos reduits o patologies croniques.”

Article 16

Es modifica I'article 141 de la Llei 17/2008, del 3
d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 141. Regim d’atorgament de les prestacions

1. S’entén per “tercer pagador” el régim en el qual la
Caixa Andorrana de Seguretat Social abona
directament al prestador de serveis les despeses que
sén a carrec de la seguretat social.

2. La Caixa Andorrana de Seguretat Social
reembossa en régim de tercer pagador, en les
condicions que es fixin reglamentariament, les
despeses derivades de les prestacions segiients, a
excepci6 de les classificades com a prestacions
equivalents en la nomenclatura:

a) les prestacions que tenen dret al reembossament
del 100% de les tarifes de responsabilitat detallades a
Particle 139;

b) les prestacions hospitalaries;

c) les prestacions en les quals la participacié de la
persona beneficiaria estigui limitada a un import
maxim anual, d’acord amb I'article 139 bis, apartat 3;

d) les prestacions en les quals la persona beneficiaria
participa amb un import fix o per a les quals la tarifa
s'indexa al nombre d’actes facturats.

e) les consultes al metge referent pels usuaris que
segueixin la via d’atencié integrada definida com a
preferent en el reglament i sempre que siguin
facturades electronicament.

3. Per reglament es poden establir altres casos en qué
les prestacions es reembossen en régim de tercer
pagador.

4. En els suposits en qué no sigui aplicable el régim
de tercer pagador, la persona assegurada paga
directament als prestadors i posteriorment demana el
reemborsament a la Caixa Andorrana de Seguretat
Social.”

Article 17
Es modifica 'article 146 bis de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 146 bis. Periode de cotitzacié

1. Per accedir a les prestacions econdmiques per
incapacitat temporal derivades d’accident no laboral
o malaltia comuna, la persona assegurada ha
d’acreditar una de les condicions especifiques
segiients:
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a) Noranta dies de cotitzacié dins el periode dels sis
mesos anteriors a la data del fet causant.

b) Cent vuitanta dies de cotitzacié dins el periode
dels vint-i-quatre mesos anteriors a la data del fet
causant.

2. En cas daccident de treball, de malaltia
professional o de donacié d’organs o teixits en viu
per al seu transplantament, no es requereix cap
periode previ de cotitzacid.”

Article 18

Es modifica el titol del capitol quart del Titol II del
Llibre tercer de la Llei 17/2008, del 3 d’octubre, de la
seguretat social, el qual queda redactat en els termes
seglients:

“Capitol quart. Prestacions de maternitat, de paternitat
o per a la parella que hagi reconegut legalment l'infant i
de risc durant 'embaras”

Article 19
Es modifica I'article 152 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 152. Cobertura

La prestacié econdmica per maternitat i paternitat o
per a la parella que hagi reconegut legalment I'infant
cobreix la pérdua d’ingressos consecutiva al descans
pres durant l'embards i després del part o de
I'adopci6 d’un infant.

La prestacié economica per risc durant I'embaras
cobreix la pérdua d’ingressos consecutiva al descans
pres durant I'embaras d’acord amb la regulacié que

estableix la Llei de la seguretat i la salut en el
treball.”

Article 20
Es modifica Particle 154 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 154. Durada de la prestacié

1. Es té dret a la prestacié econdmica d’enca del
mateix dia que comenga el perfode de descans
corresponent, d’acord amb la legislaci6 laboral.

2. En el cas que el pare o la parella que hagi
reconegut legalment linfant substitueixi la mare,
d’acord amb la regulacié continguda en la normativa
laboral, té dret a la prestacié economica d’enga del
dia segiient en qué es produeix la substitucid i per tot
el periode que manca fins a 'extincié de la prestacio.

3. En cas de mort del fill, la mare té dret a la
prestacié economica durant els dies que falten per
completar el perfode de descans per maternitat o
adopcié.

4. La persona treballadora per compte propi té dret a
la prestacié econdomica d’enca del mateix dia que
comenci el perfode de descans corresponent, d’acord
amb la suspensié de I'activitat econdmica, i té una
durada maxima de vint setmanes, excepte en el cas
de part o adopcié miltiple, i en el suposit d'una
discapacitat de la mare reconeguda degudament, si el
grau de menyscabament és del 60% o més, o d’'una
discapacitat de l'infant dictaminada per un metge
pediatra que hagi atorgat un conveni amb la Caixa
Andorrana de Seguretat Social, en tots els casos
d’acord amb el barem de valoracié de la Comissié
Nacional de Valoracié (Conava), en qué s’amplia en
dos setmanes més per cada fill o infant adoptat.”

Article 21
Es modifica l'article 155 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 155. Abonament de la prestacié

1. La prestacié econdmica per maternitat s’abona a
cada persona beneficiaria mentre durin els
corresponents perfodes de descans.

2. En el cas que el pare o la parella que hagi
reconegut legalment l'infant substitueixi la mare, la
prestacié econdmica es paga al pare o a la parella que
hagi reconegut legalment [linfant, sempre que
compleixi les condicions de generacié de drets
fixades en l'article 153.

Si durant aquesta situacié el pare o la parella que
hagi reconegut legalment l'infant mor, la mare pot
ser beneficiaria de la prestacié que pertoqui fins a
esgotar la durada maxima corresponent, fins i tot si
ja s’hagués incorporat a la feina anteriorment.

3. En cas de mort de la mare, el pare o la parella que
hagi reconegut legalment linfant pot fer ds del
periode de descans, d'acord amb la regulacié
continguda en la normativa laboral, i percebre la
totalitat o la part que resti de les prestacions
corresponents.”

Article 22
Es modifica l'article 256 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 256. Silenci administratiu

1. Transcorregut un termini de dos mesos des de la
interposicié del recurs administratiu contra una
decisi6 o resoluci6 dictada en el marc d’un expedient
sancionador o no sancionador sense que s’hagi
notificat la resolucié corresponent, el recurs es
considera desestimat, llevat de les resolucions que
tinguin per objecte el compliment dels requisits i les
condicions establerts per aquesta Llei i els
reglaments que la desenvolupen per tenir dret a les
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prestacions de la seguretat social, cas en el qual el
recurs s’entendra resolt favorablement.

La resoluci6 presumpta per silenci queda
interrompuda en el suposit de suspensié previst per

article 257.”

Article 23
Es modifica P'article 257 de la Llei 17/2008, del 3

d’octubre, de la seguretat social, el qual queda
redactat en els termes segiients:

“Article 257. Resolucions del Consell d’ Administracié

1. Contra les resolucions expresses o tacites del
Consell d’Administraci6 es pot interposar recurs en
el termini d'un mes davant la jurisdiccid
administrativa, d’acord amb el procediment vigent.

2. En els recursos administratius que tinguin per
objecte la valoraci6 de l'estat de salut de la persona
assegurada, el Consell d’Administracié, abans de
resoldre, pot demanar un informe meédic que sigui
elaborat per un facultatiu especialista sense cap
vinculaci6 amb les parts. Aquest informe serd
preceptiu quan el sol'liciti la persona assegurada en
el seu recurs. Les despeses d’emissié del dit informe
medic sén a carrec de la CASS, llevat que el demani
la persona recurrent; en aquest cas, aquesta persona
n’ha de satisfer una tercera part del cost.

3. En el cas que l'informe del facultatiu especialista
sense cap vinculaci6 amb les parts no sigui
coincident amb I'emeés per la Comissié de Valoraci
Medica de la CASS, la CASS pot demanar un tercer
informe meédic, que ha de ser elaborat per un
tribunal meédic compost per un metge de la CASS, el
facultatiu especialista sense cap vinculacié amb les
parts que ha elaborat I'informe meédic de l'apartat 2
d’aquest article i un metge especialista en valoracié
del dany corporal, independent i nomenat pel Servei
de Medicina Legal i Forense. Les despeses d’emissid
del dit informe meédic sén a carrec de la CASS.
L'informe del Tribunal Medic és vinculant per al
Consell d’Administracié Gnicament pel que fa a les
qiiestions médiques, i el Consell d’Administracié pot
resoldre en un altre sentit per ra6 de l'incompliment
dels requisits administratius previstos per la
normativa de seguretat social.

4. La petici6 de qualsevol dels informes medics
previstos en aquest article suspén el termini de
resoluci6 del recurs.”

Disposici6 final primera. Publicacié del text
consolidat

S’encomana al Govern que en el termini maxim de
tres mesos des de l'entrada en vigor d’aquesta Llei
publiqui al Butlleti Oficial del Principat d’Andorra el
text consolidat de la Llei 17/2008, del 3 d’octubre,

de la seguretat social, que inclogui les modificacions
introduides fins ara en aquesta Llei.

Disposici6 final segona. Entrada en vigor
Aquesta Llei entrara en vigor el dia 17 de setembre

del 2019.

En els termes precedents es formula l'informe de la
Comissi6 Legislativa de Sanitat i Medi Ambient que,
d’acord amb larticle 100.1 del Reglament del
Consell General, es tramet al M.I. Sr. Sindic
General, als efectes escaients.

M.I. Sra. Rosa Gili Casals
Vicepresidenta de la Comissié Legislativa de Sanitat
i Medi Ambient

M.L Sr. Carles Jordana Madero
President de la Comissié Legislativa de Sanitat i
Medi Ambient

A la M.L. Sindicatura,

La sotasignada, Rosa Gili Casals, consellera general
socialdemocrata del Grup Parlamentari Mixt,
d’acord amb el que disposa l'article 100 de
Reglament del Consell General, mitjangant aquest
escrit presento les reserves d’'esmena segiient a la
Projecte de llei de de modificacié de la llei 17/2008, del
3 d'octubre, de la Seguretat Social (Comissié de
Sanitat), publicat al Butlleti del Consell General
nam. 74/2018 de data 18 de maig del 2018.

Reserva d’esmena 1

Reserva de l'esmena 24 de l'informe del ponent
(Grup Parlamentari Mixt — PS 7), que proposa
modificar larticle 8 del projecte de llei amb el
redactat segiient:

“Article 8.

Es modifica I'apartat 3 de larticle 139 de la llei
17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat social, el
qual queda redactat en els termes segiients:

Article 139. Reemborsament de les prestacions

3. Si la prestaci6 I'ha efectuat un prestador de serveis
de salut no convencionat en condicions d'urgéncia
justificada fora del pafs, enuna—area—geograficaen
la—gqual-ne—hi-ha—ecapprestador—conveneionat, el
reembossament de la prestacid es realitza en les
mateixes condicions que si es tractés d’un prestador
establert a Andorra que tingui signat un conveni
amb la CASS i aixd encara que no es disposi de
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cap volant de desplacament. Agtest—suposit—es
l I I.”

Reserva d’esmena 2

Reserva de l'esmena 26 de linforme del ponent
(Grup Parlamentari Mixt — PS 8), que proposa
modificar I'apartat I'article 9 del Projecte de llei, amb
el redactat segiient:

“Article 9

Es modifica I'apartat 1 de l'article 139 bis de la llei
17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat social, el

qual queda redactat en els termes segiients:

“Article 139 bis. Participacié de la persona
beneficiaria

1. La participacié de la persona beneficiaria en les
tarifes de responsabilitat dels actes, productes i
processos inclosos en la nomenclatura pot
representar una quantitat fixa o bé un valor
proporcional de les tarifes. En aquest darrer cas, la
persona beneficiaria hi participa en els percentatges
seglients:

a) Fins a un 10% de les tarifes de responsabilitat per
despeses derivades de I'atenci6 hospitalaria.

b) Fins a un 25% de les tarifes de responsabilitat per
despeses derivades d’altres actes, productes o

processos d’atencié sanitaria;-exeeptetes—derivades
] ieivacio-del 35%;
sempre, perd, que la persona accedeixi al sistema
sanitari i segueixi la via que s’estableixi com a
preferent per reglament. Si la persona no accedeix a
la via preferent o no la segueix, fins a un 6% 50% de
les tarifes de responsabilitat per la visita medica, i
fins a un 40% pels altres actes inclosos en la
nomenclatura, efectuats i prescrits, aixi com pels
productes i processos inclosos en la nomenclatura.”

Consell General, 22 de gener del 2019
Rosa Gili Casals
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