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RESOLUCION de 5 de junio de 2026, de la Secretaria General, por la que se
da publicidad al Convenio para la atencion de la asistencia sanitaria futura
derivada de accidentes de trafico en el ambito de la Sanidad Publica. (2026061467)

Habiéndose firmado el dia 1 de junio de 2026, el Convenio para la atencion de la asistencia
sanitaria futura derivada de accidentes de trafico en el ambito de la Sanidad Publica, de con-
formidad con lo previsto en el articulo 19 del Decreto 154/2025, de 18 de noviembre, por el
que se regula la actividad convencional y el Registro General de Convenios de la Administra-
cion de la Comunidad Auténoma de Extremadura,

RESUELVO:

La publicacion en el Diario Oficial de Extremadura del Convenio que figura como anexo de la
presente resolucion.

Mérida, 5 de junio de 2026.

El Secretario General,

DAVID GONZALEZ GIL
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CONVENIO PARA LA ATENCION DE LA ASISTENCIA SANITARIA FUTURA DERIVADA DE
ACCIDENTES DE TRAFICO EN EL AMBITO DE LA SANIDAD PUBLICA.

Mérida, 1 de junio de 2026.
REUNIDOS

Sra. D.2 Sara Garcia Espada, en su calidad de Consejera de Salud y Atencion a la Dependen-
cia de la Comunidad Auténoma de Extremadura, por Decreto de la Presidenta 17/2026, de
29 abril (D.0O.E. n.2 82, de 30 de abril de 2026), actuando en nombre y representacion de la
Comunidad Auténoma de Extremadura, en virtud de la delegacion otorgada por Decreto de la
Presidenta 22/2026, de 8 de mayo, por el que se delega en las personas titulares de las Vice-
presidencias y Consejerias la firma de los Convenios que suscriba la Comunidad Auténoma de
Extremadura con el Estado, en el ambito de sus respectivas competencias, y autorizada para
la firma del presente acuerdo por Consejo de Gobierno de fecha 5 de mayo de 2026.

Sr. D. Celedonio Villamayor Pozo, Director de Operaciones en representacién del Consorcio
de Compensacion de Seguros (CCS), entidad publica empresarial, adscrita al Ministerio de
Asuntos Econdmicos y Transformacion Digital, en virtud de poder conferido mediante escritura
publica, otorgada el 29 de abril de 2024 ante el Notario de Madrid D. Luis NUfiez Boluda, con
el nimero 734 de su protocolo.

Sra. D.2 M.@ Aranzazu del Valle Schaan en representacion de Union Espafiola de Entidades
Aseguradoras y Reaseguradoras, UNESPA, Asociacion Empresarial del Seguro, constituida al
amparo de la Ley 19/1977, de 1 de abril, como Presidenta, en virtud de poder conferido por
acuerdo del Comité Ejecutivo de dicha entidad, adoptado en su reunion del 4 de mayo de
2.023, y protocolizado mediante escritura pUblica otorgada el dia 19 de junio de 2023.

Se reconocen capacidad suficiente para obligarse en las respectivas representaciones que
ostentan y de comun acuerdo

MANIFIESTAN

El Real Decreto Legislativo 8/2004, de 29 de octubre, por el que se aprueba el texto refun-
dido de la Ley sobre responsabilidad civil y seguro en la circulacion de vehiculos a motor (en
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adelante LRCSCVM), regula en sus articulos 113 y 114 los gastos previsibles de asistencia

sanitaria futura que originan las secuelas de los lesionados con motivo de hechos de la circula-
cion y el resarcimiento de los mismos por parte de las entidades aseguradoras a los Servicios
Publicos de Salud.

Asimismo, la referida Ley establece la posibilidad de suscribir convenios o acuerdos entre las
entidades aseguradoras y los Servicios Publicos de Salud, que faciliten el pago de las presta-
ciones sanitarias de los lesionados que tengan un caracter vitalicio y se garanticen las mismas
a los lesionados.

En virtud de la referida facultad, las partes consideran la necesidad de establecer un convenio
especifico que regule las relaciones entre las entidades aseguradoras y los Servicios Publicos
de Salud, a tenor de lo establecido en el articulo 8 de la LRCSCVM y con arreglo a la Ley
40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico (en adelante LRISP).

A tal fin, las partes se reconocen capacidad suficiente para obligarse en las respectivas repre-
sentaciones que ostentan y de comun acuerdo convienen las siguientes

CLAUSULAS
Primera. Objeto.
1.1. Objeto.

El objeto del Convenio es regular las relaciones entre las partes signatarias para la gestion de
la asistencia sanitaria futura, hospitalaria y/o ambulatoria que vaya a ser prestada por los ser-
vicios de salud establecida en los articulos 113 y 114 de la LRCSCVM, una vez se produzca la
estabilizacion de las lesiones, en el ambito de la Sanidad Publica conforme establece esta ley,
a lesionados por hechos de la circulacidon ocasionados por vehiculos a motor que, conforme a
la legislacion vigente, estén obligados a suscribir un contrato de seguro de Responsabilidad
Civil derivada de la Circulacion de Vehiculos a Motor. Asimismo, se establece la compensacion
economica por dichas prestaciones sanitarias de caracter finalista para la victima (anexo I).

La asistencia sanitaria futura se prestara por los Servicios Publicos de Salud de acuerdo con
lo previsto en el RD 1030/2006, de 15 de septiembre, por €1468 | que se establece la cartera
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de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud. No estaran incluidos, en ningun caso, en
la aplicacion del presente Convenio los importes de las prétesis y ortesis a los que se refieren
el articulo 115 ni los gastos correspondientes a la rehabilitacion domiciliaria y ambulatoria
del articulo 116 de la LRCSCVM, que seran resarcidos directamente al lesionado. En relacion
con lo anterior, en su caso, se informara a los Servicios Publicos de Salud de que la entidad
aseguradora ha resarcido o estad resarciendo al lesionado por los conceptos indemnizatorios
previstos en los articulos 115y 116 de la LRCSCVM.

Las entidades aseguradoras deberan incluir en la oferta motivada y en la documentacion en-
tregada al lesionado una mencidn expresa sobre este aspecto.

En caso de que los Servicios PUblicos de Salud presten asistencia sanitaria de la misma na-
turaleza, tendran derecho a reclamar el coste de las prestaciones realizadas al lesionado,
siempre que haya sido indemnizado por este concepto de acuerdo con lo establecido en los
articulos 115y 116 de la LRCSCVM.

No esta incluido en el ambito de este Convenio la asistencia sanitaria futura prestada por las
mutuas de trabajo como consecuencia de hechos de la circulacion.

1.2. Ambito territorial.

El presente Convenio se aplicara a los lesionados cuya asistencia futura se preste en los cen-
tros sanitarios de los servicios publicos adheridos al presente Convenio segun lo establecido
en el articulo 114 de la LCRSCVM.

1.3. Tarifa aplicable.

Las compensaciones anuales aplicables a las prestaciones de gastos de asistencia sanitaria
futura para cada uno de los ejercicios en los que serd de aplicacién el convenio seran, las
que de conformidad con el articulo 49.2 de la LRCSCVM, figuren en los anexos de condiciones
econdmicas correspondientes a cada ejercicio.

1.4. Vigencia.

El presente Convenio se aplicara a las asistencias sanitarias derivadas de lesiones estabiliza-
das que sean consecuencia de hechos de la circulacion ocurridos entre el 1 de enero de 2026
y el 31 de diciembre de 2029.
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La asistencia sanitaria futura derivada por accidentes ocurridos hasta el 31 de diciembre de
2025 se liquidara con arreglo a las estipulaciones del convenio de asistencia sanitaria futura
vigente en la fecha del accidente.

La asistencia sanitaria futura que se corresponda con lesiones con fecha de estabilizacion
posterior a 31 de diciembre de 2029 seran satisfechas con arreglo a las tablas de condiciones
econdmicas del Convenio vigente a esa fecha.

Este Convenio podra ser objeto, antes de su conclusidn y por acuerdo unanime de las partes,
de prdrroga expresa por un periodo de hasta cuatro afios adicionales, de conformidad con la
letra h) del articulo 49 de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector
Publico.

Segunda. Hechos sujetos y determinacion del obligado al pago.
2.1. Hechos sujetos.

Las estipulaciones y compensaciones de este Convenio se aplicaran a las prestaciones sani-
tarias realizadas, una vez se produzca la estabilizacion de las lesiones, a los lesionados por
hechos de la circulacion ocasionados por un vehiculo a motor cubierto por un contrato de
seguro de Responsabilidad Civil derivada de la Circulacion de Vehiculos de Motor en aplicacion
de la LRCSCVM vy articulos 113 y 114 de esta Ley.

2.2. Secuelas en las que sera de aplicacion el convenio.

Las secuelas que daran lugar a la aplicacion del Convenio seran las previstas en la tabla 2.C.1
de la LRCSCVM salvo modificacién normativa en cuyo caso se deberd actualizar mediante la
firma de la correspondiente adenda.

En los supuestos de existencia de mas de una secuela incluida en un mismo grupo anatémico
funcional, definido en la tabla 2.C.1 de la LRCSCVM, solo se contemplara la secuela mayor de
los siguientes grupos:

I. Secuelas motoras sensitivas de origen central y medular.

II. Secuelas motoras y sensitivo motoras de origen periférico.
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III. Trastornos cognitivos y dafio neurosicoldgico.
IV. Sistema ocular.

V. Sistema auditivo.

VI. Sistema osteoarticular.

VII. Amputacion de extremidad superior.

VIII. Amputacién de extremidad inferior.

IX. Sistema cardiaco y respiratorio.

X. Sistema digestivo.

XI. Sistema urinario.

XII. Sistema reproductor.

En el caso de que una persona presente varias secuelas que pertenezcan a diferentes a grupos
anatémicos funcionales distintos se aplicara la siguiente regla para calcular la indemnizacion:

1. De la secuela mas grave: Se indemnizara por el valor completo de la secuela mas grave
entre todas las que el lesionado haya sufrido.

2. Del resto de secuelas: Para las secuelas que afectan a los otros grupos anatomicos fun-
cionales, se indemnizara el 70% del importe correspondiente a la secuela mayor dentro
de cada uno de esos grupos.

3. El importe maximo resarcible es el fijado por la tabla 2.C.1 actualizada para este tipo de
gastos.

2.3. Determinacion de las secuelas y de la fecha de estabilizacion.

a) En el caso que se hubiera emitido una oferta motivada por la entidad aseguradora o el
CCS y esta sea aceptada por el lesionado, las secuelas que determinan la compensacion
por los gastos previsibles de asistencia sanitaria futura y la fecha de estabilizacidn seran
las que, se establezcan en la oferta motivada regulada por el articulo 7 de la LRCSCVM.
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b) Hasta la aceptacidon de la OM por el lesionado las partes podran acordar el pago de la
asistencia sanitaria futura sin perjuicio de la posibilidad de regularizacion posterior en
funcion de la OM aceptada.

c) En caso de no conformidad del lesionado, las discrepancias se resolveran por informe
médico forense aceptado por el perjudicado o por lo establecido en sentencia judicial
firme conforme al procedimiento del art 7.8 de la LRCSCVM.

d) En caso de detectar por parte del Servicio de Salud o de la entidad errores manifiestos
en relacién con los datos aportados se podra solicitar la rectificacion que corresponda
aportando la informacion o documentacion que lo justifique.

En el caso que no se hubiera emitido una oferta motivada, transcurridos 90 dias desde la fe-
cha de estabilizacidn, la entidad aseguradora obligada a anticipar el pago, a los Unicos efectos
de la aplicacion de este Convenio, realizara un informe provisional de valoracidn de las secue-
las que pudieran dar lugar a gasto médico futuro, sin perjuicio de su posterior regularizacion
de acuerdo con la estipulacidn sexta.

Una vez establecidas las secuelas y las correspondientes compensaciones econdmicas de las
mismas, solo podran revisarse por la alteracion sustancial de las circunstancias que determi-
naron su fijacion o por la aparicion de dafios sobrevenidos.

2.4. Determinacion del obligado al pago.

Criterios Generales. El articulo 83 de la Ley General de Sanidad establece que los Servicios
Publicos de Salud tendran derecho a reclamar, del tercero responsable, el coste de los ser-
vicios prestados en los supuestos de seguros obligatorios especiales y en todos aquellos su-
puestos, asegurados 0 no, en que aparezca un tercero obligado al pago.

Por otro lado, la LRCSCVM requiere la previa determinacién del responsable para que nazca
la obligacion de resarcir los dafios causados.

2.4.1, Comunicacion y apertura del expediente.

Cuando se determine una secuela susceptible de gasto sanitario futuro, la entidad asegu-
radora que entienda acreditada su responsabilidad ya sea en su totalidad o en el mayor
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porcentaje, en casos de concurrencias de culpas, procedera a la comunicacién del expe-
diente al Servicio de Salud a través del servicio de TIREA CAS, en un plazo no superior a
90 dias desde la emision de la oferta motivada de indemnizacion establecida en el articulo
7.2 de la LRCSCVM.

Se procederd, asimismo, a la apertura del expediente informativo en el mismo plazo, cuan-
do la entidad aseguradora emita una respuesta motivada basada en la no responsabilidad
o en la culpa exclusiva de la victima conforme al apartado 2.4.4, lo cual significa que no va
a asumir el pago de la prestacion.

Por ultimo, también se procederd a la comunicacién y apertura del expediente cuando
exista una resolucion judicial firme.

2.4.2. Determinado el obligado al pago.

La entidad que hubiera comunicado y abierto el expediente segun lo establecido en el
apartado 2.4.1, procedera al pago de la prestacion correspondiente al Servicio de Salud.

En los supuestos de intervencion de un Unico vehiculo las entidades aseguradoras se obli-
gan al pago de las prestaciones sanitarias futuras que precisen los ocupantes del vehiculo
con la excepcién de las del conductor.

En caso de concurrencia de culpas, la entidad que hubiera asumido el pago podra regula-
rizar posteriormente con las entidades co-responsables segln lo que se establezca en el
Protocolo de regularizaciones entre entidades contemplado en el apartado 2.4.9.

2.4.3. No determinacion del obligado al pago.

Si transcurridos 90 dias desde la fecha de estabilizacion del lesionado o emision de la
oferta motivada, no hubiera podido establecerse la entidad o entidades aseguradoras obli-
gadas al pago, se actuard conforme a las siguientes reglas subsidiarias:

A. Siniestros en que participe mas de un vehiculo.

En estos siniestros se abonaran por cada entidad aseguradora las prestaciones sanita-
rias futuras correspondientes a las victimas ocupantes del vehiculo que aseguren con la
excepcion del conductor.
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En cuanto a los conductores, en el caso de colisiones de dos o mas vehiculos, la entidad
obligada al pago del gasto sanitario futuro sera la entidad que colisiona en primer lugar
con el vehiculo donde viajaba el conductor lesionado

B. Lesiones a terceros no usuarios de los vehiculos intervinientes. -

Las prestaciones de asistencia sanitaria futura a terceros no usuarios de los vehiculos
intervinientes, seran abonadas por la entidad aseguradora del vehiculo que impacta direc-
tamente y en primer lugar con el lesionado.

2.4.4. Exclusion por la culpa exclusiva del lesionado o por conductor responsable.

Esta excluida la asistencia sanitaria futura del conductor en los supuestos de intervencion
de un Unico vehiculo, asi como la del conductor responsable en colisiones de dos o mas
vehiculos.

Por otra parte, los supuestos en los que haya una culpa exclusiva del lesionado en los que
la entidad ha procedido al rehise mediante respuesta motivada de no responsabilidad,
debera comunicarlo al servicio de salud en un plazo maximo de 90 dias desde la fecha del
rechazo documentando el mismo.

El servicio de salud podra pedir las aclaraciones que considere oportunas al interlocutor de
la entidad.

2.4.5. Concurrencia de seguros.

En los supuestos de concurrencia de seguros (varios seguros vigentes en un mismo ve-
hiculo) iniciara el dialogo la entidad aseguradora del vehiculo con fecha de seguro mas
reciente, y, en su caso, estara obligada al pago, regularizando el importe con las otras
entidades responsables con posterioridad.

2.4.6. Concurrencia de culpas.

Las compensaciones aplicables a las prestaciones que figuran en el anexo I de condiciones
econdmicas han tenido en cuenta la existencia de los casos de culpa concurrente de los
conductores, ocupantes y peatones no procede en estos supuestos aplicar reduccion adi-
cional a la establecida en el Anexo de Tarifa.
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2.4.7. Consorcio de Compensacion de Seguros.

De acuerdo a lo establecido en la legislacion vigente, el Consorcio de Compensacion de Se-
guros (CCS) asumird, en los mismos términos en que lo hubiera hecho la entidad asegura-
dora, las obligaciones pendientes de aquellas que se encontrasen declaradas en concurso
0 que, siendo insolventes, su liquidacion sea intervenida o encomendada al CCS.

En el supuesto de que el vehiculo responsable del accidente no dispusiera de seguro de
responsabilizad civil o se tratara de un vehiculo robado, los gastos de asistencia sanitaria
futura de las victimas, corresponderian al CCS, salvo los del conductor del vehiculo respon-
sable o de los ocupantes del mismo en los que el CCS acredite que conocian la situacion
de no aseguramiento o robo.

2.4.8. Siniestros en que participen vehiculos asegurados en entidades aseguradoras no
adheridas al convenio.

En caso de intervencion de un solo vehiculo asegurado en entidad no adherida, no sera de
aplicacion el convenio y en caso de intervencion de dos o mas vehiculos, solamente sera
de aplicacion el convenio respecto a la entidad que, estando adherida al mismo, asuma la
responsabilidad del siniestro.

Si la entidad adherida no asume la responsabilidad del siniestro, en el plazo de 90 dias
desde la fecha de estabilizacion, informara a los Servicios Publicos de Salud de las entida-
des aseguradoras y de los vehiculos intervinientes, asi como del resto de datos identifica-
tivos que obren en su poder.

2.4.9. Repeticidon gastos sanitarios futuros.

Determinada la responsabilidad, las entidades aseguradoras y el CCS podran reclamarse
segun las reglas que se establezcan al efecto entre ellas los importes satisfechos a los
Servicios Publicos Sanitarios, por los gastos sanitarios futuros satisfechos. Igualmente, las
entidades aseguradoras y el CCS se reservan el derecho de repeticion de las cantidades
que hayan sido abonadas a los Servicios Publicos de Salud en virtud de las reglas conte-
nidas en este convenio, contra aquellas personas fisicas o juridicas ajenas al mismo, que
finalmente resultaran responsables en la produccion de las lesiones que dieron origen a los
gastos sanitarios futuros satisfechos.
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En el caso de que sean de aplicacion los criterios definidos en el apartado 2.4.3 para la deter-
minacién del obligado al pago, las entidades podran hacer uso del Protocolo de regularizacién
entre entidades.

Tercera. Determinacion del Servicio Publico de Salud acreedor del pago.

El Servicio Publico de Salud acreedor del pago de la prestacion sanitaria futura sera al que se
encuentre adscrito el lesionado. En caso de no adscripcion a un Servicio Publico de Salud lo
sera aquel donde se encuentre su domicilio.

En el caso en que, por razones técnicas sanitarias o por otro motivo dicho Servicio Publico de
Salud no la preste, rechazara la propuesta y lo comunicara a la entidad aseguradora indicando
el motivo del rehlse.

Los Servicios Publicos de Salud para los casos en que no se preste la totalidad de la asistencia
futura en un solo servicio se reembolsaran entre los mismos de acuerdo con lo establecido en
la adenda del presente convenio.

Cuarta. Forma y momento del pago de la asistencia sanitaria futura.

La aplicacion del presente Convenio vendra definida por la fecha de ocurrencia del accidente
y la tarifa aplicable sera la que esté vigente en la fecha de estabilizacion conforme a lo esta-
blecido en estipulacion de 1.4 de Vigencia. Se establece, como criterio general, la formula del
pago unico.

Para su calculo se multiplicara la compensacion anual establecida en el anexo I de condicio-
nes economicas correspondiente a la secuela objeto de tratamiento sanitario futuro por el
coeficiente actuarial de conversidn que le corresponde al lesionado en funcién de su edad a la
fecha de estabilizacion de las secuelas de la tabla técnica (TT1) de la LRCSCVM.

El pago se realizard en un plazo no superior a 30 dias en el momento en que, una vez esta-
bilizadas las lesiones sea aceptado por el Servicio de Salud correspondiente el importe de la
compensacion econémica a percibir descrito en la propuesta y se haya notificado la corres-
pondiente factura.
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En el supuesto de que el Servicio de Salud no se esté conforme con la valoracidn de la secuela
y consecuentemente con el importe de la misma, éste debera ponerlo en conocimiento de la
Comision de Vigilancia para su pronunciamiento que sera de obligado cumplimiento para las
partes. En el supuesto en que cualquiera de las partes detectase errores de calculo del siste-
ma de la herramienta, estos podran subsanarse durante la tramitacion, o si no fuese posible
se podra reaperturar en su caso el expediente en un plazo maximo en el plazo no superior a
4 afios desde su cierre, justificando y documentando dicho error.

Quinta. Normas de procedimiento.

Las partes firmantes del Convenio se someten a las siguientes normas de procedimiento, que
regulan las actuaciones de las mismas, derivadas de una prestacion sanitaria futura a un le-
sionado en accidente de trafico:

1. La gestion es iniciada por la entidad aseguradora.

Una vez realizada la oferta motivada que incluya secuela de asistencia sanitaria futura
(aceptada o no) en cumplimiento del art. 7 LRCSCVM, la entidad aseguradora o el CCS en
el plazo maximo de 90 dias estara obligada a comunicar al Servicio de Salud que conforme
a las normas de convenio se hara cargo por criterios de responsabilidad del pago del gasto
sanitario futuro.

En caso de aceptacion por parte del Servicio de Salud de los términos propuestos por la
entidad aseguradora, éste la notificara a la entidad aseguradora en el plazo maximo de 60
dias, debiendo hacerse efectiva la misma, por la aseguradora o el CCS, en los siguientes
30 dias.

En caso de disconformidad por parte del Servicio de Salud se acudira a la Comision de
Vigilancia para su pronunciamiento de obligado cumplimiento.

2. La gestion es iniciada por el Servicio de Salud.

Alternativamente a las entidades aseguradoras o el CCS, el Servicio de Salud podra enviar
a las entidades aseguradoras intervinientes en el siniestro los datos relativos al accidente
que permitan a la misma la identificacion del lesionado, y la valoracion de las secuelas
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objeto del gasto sanitario futuro conforme a lo previsto en la estipulacion 22. Si la entidad
aseguradora no responde en un plazo de 60 dias, el Servicio de Salud podra remitir el caso
a la Comision de Vigilancia, que determinara si procede la tramitacion del expediente de
Gasto Sanitario Futuro. La resolucion de esta Comisidn serd de obligado cumplimiento.

En caso de que la entidad aseguradora manifieste su rechazo dentro del citado plazo,
deberd aportar un documento justificativo de su decision o acreditar la inexistencia del
siniestro, asi como facilitar la informacion que obre en su poder relativa al mismo, a fin de
que el Servicio de Salud pueda proseguir las actuaciones oportunas sin dilacion.

3. La entidad aseguradora facilitara a los Servicios de Salud la siguiente informacién.

— La relacién detallada de secuelas indemnizadas que correspondan a gastos de asis-
tencia sanitaria futura, incluidas en la oferta motivada o en el informe provisional de
valoracion de secuelas, especificando la cobertura asociada a cada una de ellas.

— El importe de la compensacidn econémica reconocida en concepto de gasto de asis-
tencia sanitaria futura.

— El desglose de los importes correspondientes a protesis y drtesis que conste en la
oferta motivada aceptada a los que se refieren el articulo 115, asi como a la rehabi-
litacion domiciliaria y ambulatoria del articulo 116 de la LRCSCVM, en caso de haber
sido resarcidos directamente al lesionado.

Los plazos indicados en el presente convenio se entenderan establecidos en dias naturales.
Sexta. Regularizacion de pagos.

En los supuestos de aplicacion del punto 2.4.3. de la estipulacion segunda y en los casos que
por sentencia judicial firme o por oferta motivada aceptada se establezca una o mas secuelas
diferentes a las reconocidas en la oferta motivada provisional, se procedera a la regularizacion
a favor del servicio de salud en la cuantia que corresponda.

En estos casos los expedientes continuaran abiertos en el aplicativo CAS-TIREA hasta la re-
cepcién de la documentacidn justificativa de las secuelas reconocidas pudiendo rectificar los
datos que correspondan y facilitando la tramitacién en su caso.
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Séptima. Comision de Vigilancia.
7.1. Comisién de Vigilancia.

Las partes suscriptoras del presente Convenio, constituiran una Comision de Vigilancia de
caracter nacional (en adelante la Comision), como d6rgano para resolver cuantas situaciones
puedan suscitarse en el seguimiento o interpretacion de este Convenio, excepto en la de-
terminacion de la responsabilidad en el accidente, otorgando a dicha Comision plena com-
petencia sobre toda cuestion que se someta a su conocimiento por cualquiera de las partes
adheridas al Convenio.

La Comision estara integrada por un maximo de tres representantes designados por cada
Servicio de Salud y por Consorcio de Compensacion de Seguros, UNESPA podra designar un
maximo de seis representantes.

En su caso, las partes podran contar con la asesoria de profesionales facultativos.

La Comision se reunira al menos una vez al afio y, en todo caso, a peticion de cualquiera de
las partes con un preaviso de quince dias.

La Comision estara presidida alternativamente por una de las partes, debiendo actuar, al mis-
mo tiempo, como Secretaria de dicho 6rgano.

La Comisidn podra acordar la constitucién de subcomisiones de ambito territorial para cada
servicio de salud de composicidn tripartita y cuyos miembros seran igualmente designados
por cada una de las partes.

7.2. Funciones de la Comision. Seran sus funciones las siguientes:
1) Interpretar el Convenio en aquellas cuestiones que le sean sometidas por las partes.

2) Dirimir los desacuerdos surgidos entre las entidades aseguradoras o el CCS y los Servi-
cios de Salud.

3) Establecer los controles oportunos para velar por el correcto funcionamiento del
convenio.
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4) La constituciéon de subcomisiones de ambito territorial.

5) Emitir certificaciones que acrediten cualquier incumplimiento del Convenio. En caso de
incumplimiento reiterado de las obligaciones establecidas en el presente Convenio, se
dejarad constancia en acta y se informara a la Comision Técnica de Automdviles.

7.3. Resoluciones de la Comision.

Las partes firmantes de este Convenio y sus respectivas representadas se obligan a someter
las diferencias que en el &mbito del mismo puedan surgir, asi como negativas o demoras en el
pago de las compensaciones, a la valoracion y resolucion de la Comision de Vigilancia. La Co-
mision actuara a tenor de lo establecido en las clausulas del presente Convenio, y de acuerdo
con la documentacidon que obre en poder de las partes en conflicto y sobre la que hagan valer
su derecho en dicho caso.

No se podra acudir a procedimientos administrativos o judiciales de ejecucion hasta que no
exista un pronunciamiento expreso de la Comision, la cual adoptard los acuerdos pertinen-
tes en un plazo maximo de 6 meses desde la fecha en que fueron tratados en Comision los
asuntos que se le sometan. Transcurrido este plazo sin el citado pronunciamiento expreso,
las partes representadas quedaran liberadas de la prohibicion expresada al principio de este
parrafo, al objeto de que se inicien cuantas acciones consideren oportunas en defensa de sus
derechos.

Las resoluciones seran de obligado cumplimiento en el plazo de 30 dias desde la firma y noti-
ficacion del acta, la cual debera realizarse antes de los 60 dias desde la celebracién de la Co-
mision. Transcurrido dicho plazo, el Servicio de Salud podra reclamarlo por el procedimiento
que tenga establecido sin necesidad de mas tramites.

Cuando se trate de expedientes en los que no consta ninguna alegacién por parte de la En-
tidad Aseguradora o el Consorcio de Compensacion de Seguros que justifique el impago, el
interés se aplicara desde el momento de la finalizacion del plazo establecido en la estipulacion
quinta del Convenio. El tipo de interés, simple, sera el interés legal anual mas el cincuenta
por ciento (50%).

Tendran caracter vinculante para las partes afectadas vy finalizadoras del procedimiento a los
efectos de la legislacion vigente.
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Las decisiones adoptadas por la Comision lo serdn en todo caso por unanimidad.
7.3.1 Interlocutores.

Con la finalidad de analizar discrepancias y facilitar la gestidon de tramitacion, se nombra-
ran por cada una de las partes (Servicio de Salud, entidades aseguradoras y Consorcio de
Compensacion de Seguros) sendos interlocutores, con indicacion de correo electrdnico y
teléfono.

Octava. Informacion.

A los efectos de facilitar la gestion de las entidades intervinientes y, en relacion al articulo 99
de la Ley 20/2015, de 14 de julio, de ordenacion, supervision y solvencia de las entidades
aseguradoras y reaseguradoras (LOSSEAR), los Servicios Publicos de Salud facilitaran el mo-
delo de datos sanitarios relacionados con las secuelas que se establece en el anexo II.

Asimismo, se arbitraran los procedimientos oportunos para disponer anticipadamente de in-
formacion que permita establecer previsiones en relacion con los lesionados que puedan ser
objeto de prestaciones reguladas por este convenio. En la definicidn de estos procedimientos
se considerara su viabilidad organizativa, su relacion coste/efectividad y las prescripciones
legales sobre la proteccion de datos de caracter personal.

Con el objeto de cumplir con las prescripciones enunciadas en el parrafo anterior, se definiran
las pautas técnicas oportunas en el entorno CAS que permitan establecer, a partir de la infor-
macion introducida para la gestion de la facturacion de las prestaciones realizadas a acciden-
tados con lesiones temporales, las alertas proporcionadas sobre aquellos casos que pudieran
resultar afectados por secuelas que requieran asistencia sanitaria futura.

Igualmente se definiran en el entorno CAS los procedimientos de comunicacién a las enti-
dades aseguradoras intervinientes en el siniestro y a los Servicios de Salud implicados en
relacion con estos casos.

Novena. Publicidad y comunicaciones.
9.1. Publicidad.

Las partes suscriptoras del presente Convenio se comprometen a dar la publicidad y difusidn
necesaria del mismo, para su general conocimiento y cumplimiento.
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9.2. Comunicaciones.

Todas las comunicaciones y notificaciones tanto de los Servicios Publicos de Salud como de
las entidades aseguradoras y el CCS, que sean consecuencia de las actuaciones previstas en
el presente convenio, se realizaran a través del sistema CAS.

El sistema CAS es un procedimiento de gestidn informatizado de comunicacion, tramitacion y
pago de las prestaciones sanitarias realizadas en el marco del Convenio.

El uso del sistema CAS vy el tratamiento de los datos personales derivados de las actuaciones
contempladas en este convenio se ajustaran a lo establecido en los articulos 146 y 147 de la
LRCSCVM en lo que resulte de aplicacion.

En particular:

— El tratamiento de datos personales durante la vigencia del seguro y para la valoracién,
gestion y tramitacion de los siniestros se sujetara a lo previsto en el articulo 146.

— EI tratamiento de datos de salud en caso de siniestro se limitard a lo estrictamente
necesario, conforme al articulo 147, con pleno respeto a la normativa de proteccion de
datos y las garantias adicionales aplicables a los datos especialmente protegidos.

9.3. Informacion clinica.

De acuerdo con lo dispuesto en el articulo 5 de la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de
Proteccion de Datos Personales y garantia de los derechos digitales (LOPDGDD), y con la esti-
pulacion tercera de este Convenio, todas aquellas personas que puedan tener acceso a datos
de caracter personal relacionado con la salud vienen obligadas al deber de confidencialidad, a
cuyos efectos, las partes firmantes vigilaran de su cumplimiento.

Las cesiones de datos derivadas de la aplicacion del Convenio para el pago de las prestacio-
nes sanitarias no requeriran el consentimiento de las personas lesionadas, cuando el parte de
asistencia es cedida a la entidad obligada al pago, conforme se establece en el articulo 99 de
la LOSSEAR al amparo del articulo 9.2 (g) del Reglamento General de Proteccion de Datos.
En cualquier caso, toda comunicacion de datos realizada al amparo del Convenio se sujetara
a aquellos que sean los adecuados, pertinentes y no excesivos en relacion con la finalidad de
la comunicacion.



NUMERO 114
D O E Martes 16 de junio de 2026 25706

2.

CONSORCIO DE
COMPENSACION
e DE SEGUROS » Servicio
u 1 e S P A ot MINISTERIO DE ECONOMIA, Extremefio
UEL SEGURV COMERCIO Y EMPRESA de Salud

Los centros sanitarios que atiendan al lesionado proporcionaran informacion al lesionado
acerca del tratamiento y base juridica del tratamiento para que su informacion clinica rela-
cionada con el pago de la prestacion sanitaria sea trasladada, a efectos del tratamiento, a
las Entidades Aseguradoras o al CCS de los vehiculos implicados en el siniestro, todo ello de
conformidad con lo previsto en el Reglamento General de Proteccidén de Datos.

Asimismo, y en relacidn con la proteccion de datos de caracter personal, en el seno de Comi-
sion de Vigilancia establecida en el Convenio, se abordara el tratamiento de casos particula-
res sin facilitar datos personales de los lesionados. A estos efectos, se incluiran las medidas
técnicas y organizativas de seudonimizacion de los datos personales destinadas a garantizar
que los datos personales no puedan atribuirse a una persona fisica identificada o identificable.

Las partes se obligan expresamente en el acceso, cesion o tratamiento de datos de caracter
personal a respetar los principios, disposiciones y medidas de seguridad previstas en la LO-
PDGDD y en el reglamento que la desarrolle, asi como lo dispuesto en el Reglamento (UE).

2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo de 27 de abril de 2016 relativo a la protec-
cion de las personas fisicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre
circulacion de estos datos y por el que se deroga la Directiva 95/46/CE (Reglamento general
de proteccidn de datos).

Por Gltimo, en virtud de lo establecido en los articulos 145, 146 y 147 de la LRCSCVM y de lo
establecido en el art. 99 de la LOSSEAR que regulan respectivamente: el tratamiento de los
datos personales en el momento de la celebracidn de contrato de seguro; el tratamiento du-
rante al vigencia del seguro y mientras subsistan las obligaciones del mismo para valoracion,
gestion y tramitacion de hechos de la circulacion, y para el tratamiento de los datos de salud
en caso de hechos de la circulacion; las partes se comprometen a cumplir estas disposiciones,
incluida la adopcion de las medidas especificas de proteccion, transparencia, derechos de los
interesados y confidencialidad exigidas por la normativa vigente.

Décima. Altas y bajas.

Las altas y bajas de Servicios Publicos de Salud y Entidades Aseguradoras posteriores a la
entrada en vigor del presente Convenio se tramitaran a través de la Comision de Vigilancia,
debiendo ser notificadas por ésta, al resto de las partes. Las entidades aseguradoras se com-
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prometen a comunicar a la Comision, las fusiones, absorciones, cambios de domicilio social
y demas variaciones en su situacion juridica que afecten al funcionamiento del Convenio. La
fecha de estas comunicaciones determinara las correspondientes variaciones en la determi-
nacion del obligado al pago, asi como en la tramitacidn de los expedientes de acuerdo con las
normas de procedimiento previstas en el Convenio.

Undécima. Causas de resolucion.

El presente convenio podra resolverse por alguna de las siguientes causas:
a) Mutuo acuerdo expreso entre las partes.
b) Imposibilidad sobrevenida y motivada de cumplir el objeto del Convenio.
¢) El incumplimiento acreditado de alguna de las partes.

Duodécima. Jurisdiccion.

Las controversias y diferencias que puedan surgir en relacion con la interpretacion, ejecucion,
cumplimiento y extincidn, que no puedan solventarse por las partes en el seno de la Comisidn
prevista en la clausula séptima del presente Convenio, seran de conocimiento y competencia
de la Jurisdiccion Contencioso-Administrativa.

Decimotercera. Cumplimiento.

Las partes firmantes del presente Convenio manifiestan su voluntad en el cumplimiento es-
tricto de las cladusulas acordadas, en beneficio de las mutuas relaciones, asi como de los per-
judicados amparados por los articulos 113 y 114 de la LRCSCVM.

Asimismo, las partes ponen de manifiesto la importancia que para las victimas como benefi-
ciarias de la aplicacion de la Ley tendra el cumplimiento del convenio.

Y para que asi conste, firman las partes por triplicado y a un solo efecto en el lugar y fecha
indicado.
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Decimocuarta. Disposicion Adicional.

Con arreglo a la modificacion publicada en el BOE el 25 de julio de 2025 de la LRCSCVM el
seguro obligatorio de responsabilidad civil para vehiculos personales ligeros que no estén
incluidos en el concepto legal de vehiculo a motor sera obligatorio desde el 2 de enero de
2026. Las partes se comprometen a regular, en el plazo maximo de un afio desde la entrada
en vigor de la obligacion de aseguramiento, su posible inclusion en el presente Convenio, con
las particularidades que se deriven del analisis técnico de dicha regulacion.

ANEXOS AL TEXTO DEL CONVENIO.
Anexo I. Condiciones econdmicas.
Anexo II. Modelo de parte de apertura de expediente.

Anexo III. Relacion de Entidades adheridas.

La Presidenta de la Junta de CCs UNESPA,

ExtremaduC;‘a, » D. CELEDONIO D.a M.2a ARANZAZU DEL
PA, La.(I:onseJera e Sa u. y VILLAMAYOR POZO VALLE SCHAAN
Atencion a la dependencia,

D.2 SARA GARCIA ESPADA
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ANEXO I

Servicio
Extremefio
de Salud

Aplicable a prestaciones de asistencia sanitaria futura derivadas de accidentes ocurridos des-
de 1 de enero de 2026 a 31 de diciembre de 2029.

Importe maximo anual de la asistencia sanitaria futura segun Aiio de estabilizacion de las secuelas:
secuela
Codigo | Descripcion de las secuelas 2026 2027 2028 2029

CAPITULOL__ SISTEMA NERVIOSO
A) NEUROLOGIA
1. Secuelas motorasy sensitivas de origen

central y medular.
F01001 |Estado vegetativo permanente. 21.801 € 22564 € 23241 € 23.706 €
Tetraplejia:
Fot002 |° Por encima o igual a C4 (Ninguna movilidad.
Sujeto sometido a respirador automatico). 36.335 € 37.607 € 38.735 € 39.510 €
F01003 |e C5-C6 (Movilidad cintura escapular). 10.900 € 11.282 € 11.620 € 11.853 €
Fo1004 |° C7-C8 (Puede utilizar miembros superiores.
Posible sedestacion). 10.900 € 11.282 € 11.620 € 11.853 €
Tetraparesia:
F01005 [e Leve (Balance muscular Oxford 4). 3.634 € 3.761 € 3.874 € 3.951 €
F01006 |e Moderada (Balance muscular Oxford 3). 7.267 € 7.521€ 7.747 € 7.901 €
F01007 [e Grave (Balance muscular Oxford 0 a 2). 10.900 € 11.282 € 11.620 € 11.853 €
Hemiplejia:

Segun compromiso funcional, motor, sensitivo,
F01008 |nivel de marcha, manipulacién, compromiso
sexual, de esfinteres y dominancia.

3.634€ 3.761 € 3.874 € 3.951 €
Hemiparesia (segun dominancia):
F01011 |e Grave (Balance Oxford 0a 2). 3.634 € 3761 € 3.874€ 3.951 €
Paraplejia:
F01012Z |e ParaplejiaD1. 7.267 € 7.521€ 7.747 € 7.901 €
F01013 |e Paraplejia D2-D5. 7.267 € 7.521€ 7.747 € 7.901 €
F01014 |e Paraplejia D6-D10. 7.267 € 7.521€ 7.747 € 7.901 €
F01015 |e ParaplejiaD11-L2. 7.267 € 7.521€ 7.747 € 7.901 €
F01016 |e Sindrome Medular Transverso L3-L5. 7.267 € 7.521 € 7.747 € 7.901 €
(La marcha es posible con aparatos, pero siempre
teniendo el recurso de la silla de ruedas.)
Sindrome de Hemiseccion Medular (Brown
Sequard):
F01018 |e Moderado. 3.634€ 3.761 € 3.874 € 3.951 €
F01019 |e Grave. 7.267 € 7521 € 7.747 € 7.901 €
Paraparesia de miembros superiores o
inferiores:
Segin compromiso funcional, motor, sensitivo, nivel
de marcha, manipulacién, compromiso sexual, de
esfinteres.
F01021 |e Moderada (Balance muscular Oxford 3). 3.634 € 3.761€ 3874 € 3.951 €
F01022 |e Grave (Balance muscular Oxford 0 a 2). 7.267 € 7521 € 7.747 € 7.901 €
Sindrome de cola de caballo:
Fo1024 |° Sindrome completo (incluye trastornos motores,
sensitivos y de esfinteres). 7.267 € 7521 € 7.747 € 7.901 €

® Sindrome incompleto (incluye trastornos
motores, sensitivos y de esfinteres):
F01025 |[o Alto(L1yL2). 7.267 € 7521 € 7.747 € 7.901 €
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ASOCIACION
EMPRESARIAL
DEL SEGURO

Importe maximo anual de la asistencia sanitaria futura segun

Aifio de estabilizacion de las secuelas:

secuela

Codigo

Descripcion de las secuelas

2026

2027

2028

2029

F0102Z6

o Medio (de L3 a L5).

3.634€

3.761 €

3.874 €

3.951 €

Monoplejia de un miembro inferior o superior:

F01028

¢ De miembro superior (segiin dominancia).

3.634€

3.761 €

3874 €

3951 €

F01029

o De miembro inferior.

3.634 €

3.761 €

3.874 €

3.951 €

Monoparesia de miembros superiores o
inferiores:

Segiin compromiso funcional. motor, sensitivo, nivel
de marcha, manipulacién, compromiso sexual, de
esfinteres.

F01032

e Grave (Balance muscular Oxford 0 a 2).

727 €

753 €

775 €

791 €

Sindromes extrapiramidales/sindrome
Cerebeloso/Ataxia:

Segiin compromiso funcional, motor, nivel de
marcha, equilibrio y manipulacién.

F01034

¢ Moderado (Posibilidad de la marcha con ortesis).

3.634€

3.761 €

3.874€

3.951 €

F01035

e Grave (imposibilidad de la marcha).

7.267 €

7.521€

7.747 €

7901 €

2. Secuelas motoras y sensitivomotoras de
origen periférico

2.2 Miembro Superior

(La suma resultante por lesion de los nervios de la
extremidad superior no puede superar ala
monoplejia)

F01073

Monoplejia por lesion plexo braquial
completa (raices C5-D1)

3.634€

3.761€

3874 €

3951 €

F01074

Plejia periférica por lesion plexo braquial (tipo
Klumpke - Dejerine) (raices C7-C8-D1)

3.634€

3.761€

3874 €

3951 €

F01075

Plejia por lesion plexo braquial (tipo ERB -
Duchene) (raices C5-C6)

3.634€

3.761 €

3874 €

3.951 €

2.3 Miembro Inferior

(La suma resultante por lesion de los nervios de la
extremidad inferior no puede superara la
monoplejia)

Nervio Ciatico (Nervio Ciatico Comun)

Lesion completa - Paralisis

Fo1102

e Lesion proximal completa con afectacion de
flexores de la corva

727 €

753 €

775 €

791€

3. Trastornos Cognitivos y Daio
Neuropsicologico

Sindrome frontal/trastorno organico de la
personalidad / alteracion de funciones
cerebrales superiores integradas.

F01136

® Moderado: El sindrome comprende:

3.634€

3.761 €

3.874 €

3951 €

e) Precisa cierta supervision de alguna de las
actividades de la vida diaria.

F01137

e Grave: El sindrome comprende:
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Importe maximo anual de la asistencia sanitaria futura segun Arfio de estabilizacion de las secuelas:
secuela
Codigo Descripcion de las secuelas 2026 2027 2028 2029
e) Restriccion en el hogar o en un centro con
supervisién continuada. 3.634 € 3.761 € 3874 € 3951 €
F01138 |e Muy grave: El sindrome comprende: 3.634€ 3.761 € 3.874€ 3951 €
Trastornos del lenguaje - Trastornos de la
comunicacion:
Fo1143 |°® Afasia grave con jergonofasia, alexia y trastornos
de la comprension 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
o Epilepsia con trastorno de la conciencia -
generalizadas y parciales complejas:
Fo1149 |° Epilepsia dificilmente controlada, con crisis (mas
de tres al afio) 3.634€ 3761 € 3874 € 3951 €
o Epilepsia no controlable, refractaria a tratamiento
F01150 |y objetivable mediante Holter-EEG, con crisis casi
semanales. 3.634 € 3761 € 3874 € 3951 €
o Epilepsia no controlable, refractaria a tratamiento
F01151 |y objetivable mediante Holter-EEG, con crisis casi
diarias. 3.634 € 3761 € 3874 € 3951 €
CAPITULOIL.  ORGANOS DE LOS SENTIDOS / CARA / CUELLO
A) SISTEMA OCULAR
Globo ocular
F02001 |e Enucleacién de un globo ocular 1.074 € 1.112 € 1.145 € 1.168 €
F02002 |e Enucleacién de ambos globos oculares 3.580 € 3.705 € 3.816 € 3.893 €
F02005 |e Ceguera 3.580 € 3.705 € 3816 € 3.893 €
Escotoma central:
F02007 |e Bilateral 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
Hemianopsias
e Heterdnimas:
F02010 |o Nasal 3.634€ 3761 € 3874 € 3.951 €
B) SISTEMA AUDITIVO
F02028 |Pérdida de la agudeza auditiva. 727 € 753 € 775 € 791 €
1. SISTEMA OSTEOARTICULAR
Deterioro estructural de maxilar superior y/o
inferior (sin posibilidad de reparacién):
F02045 |° Afectacion completa de hueso basal de una
hemiarcada y parcial de la otra 3.634 € 3.761€ 3874 € 3951 €
2. BOCA
Lengua:
e Amputacion:
F02056 |o Mdsdel 50% 727 € 753 € 775 € 791 €
CAPITULOIII. SISTEMA MUSCULO ESQUELETICO
D) EXTREMIDAD SUPERIOR
1. Amputaciones
Desarticulacion del miembro superior /
Amputacion del hombro:
F03022 |e Unilateral: 1.090 € 1.128€ 1.162 € 1.185 €
F03023 |e Bilateral 1.090 € 1.128€ 1.162 € 1.185 €
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Importe maximo anual de la asistencia sanitaria futura segun Ao de estabilizacion de las secuelas:
secuela
Codigo Descripcion de las secuelas 2026 2027 2028 2029
Amputacion del brazo
F03024 |e Unilateral 1.090 € 1128 € 1162 € 1.185 €
F03025 |e Bilateral 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
Amputacion del antebrazo
F03026 |e Unilateral 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
F03027 |e Bilateral 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €

Amputacion de mano (carpo y/o metacarpo):

F03029 |e Bilateral 1.090 € 1.128€ 1162 € 1.185 €
Amputacion transmetacarpiana con
conservacion del pulgar
E) EXTREMIDAD INFERIOR
1. Amputaciones
Desarticulacion del miembro inferior /
Amputacion a nivel de cadera:

F03132 |e Unilateral 1.090 € 1.128€ 1.162 € 1.185 €
F03133 |e Bilateral 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
Muslo:
F03134 |e Unilateral, a nivel diafisario o de la rodilla 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
F03135 |e Bilateral, a nivel diafisario o de la rodilla 1.090 € 1128 € 1.162 € 1.185 €
Pierna:
F03136 |e Unilateral 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
F03137 o Bilateral 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
Tobillo a nivel tibio-tarsiana:
F03139 |e Bilateral 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
Pie a nivel tarso y/o metatarso:
F03140 |e Unilateral 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
F03141 o Bilateral 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
CAPITULOIV. SISTEMA CARDIO-RESPIRATORIO
A) CORAZON
Insuficiencia cardiaca:
F 04003 o Grado III: Disnea al realizar pequeiios esfuerzos
(Fraccion de Eyeccidn: 40% al 30%) 1.090 € 1.128 € 1.162 € 1.185 €
e Grado IV: Disnea al menor esfuerzo e incluso en
st i6n de Eyeccién: <30%
poso (Fracciin de Epeccion: <30%) 1090 € 1128€ 1162 € 1.185 €
F 04005 Agravacion de insuficiencia cardiaca previa (se
deberd valorar el diferencial de agravacién)
3. Funcion respiratoria (Insuficiencia
respiratoria)
Insuficiencia respiratoria:
F 04016 ¢ Disnea para esfuerzos importantes con

alteracion menor de los tests funcionales
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Importe maximo anual de la asistencia sanitaria futura segun Aiio de estabilizacion de las secuelas:
secuela
Codigo Descripcion de las secuelas 2026 2027 2028 2029
* Disnea tipo III: al caminar en terreno llano a su
F 04019 propio ritmo con CV o CPT entre 50 y 60%: o bien
VEMS entre 40 y 60%: o bien hipoxemia en reposo
(Pa02) entre 60 y 70mm Hg. 727€ 753 € 775 € 791 €
e Disnea tipo IV: al minimo esfuerzo con CV o CPT
inferior a 50%: o bien VEMS inferior a 40%: o bien
F 04020 hipoxemia en reposo (Pa02) inferior a 60 mm Hg..
asociada o no a un trastorno de CO2 (PaC02); con
posible limitacién derivada de una oxigenoterapia
ST s 727 € 753 € 775 € 791 €
CAPITULOVI. SISTEMA DIGESTIVO
C) INTESTINO DELGADO Y GRUESO
e Necesita un seguimiento médico frecuente,
F06013 |tratamiento constante, limitacién dietética estrictay
presenta repercusion del estado general 727 € 753 € 775 € 791 €
Foso14 |° Sindrome de malabsorcion con necesidad de
alimentacion parenteral permanente 727 € 753 € 775 € 791 €
F06015 |Ostomias (colostomia e ileostomia) 3.634€ 3.761 € 3.874€ 3.951 €
F06016 |Incontinencia con o sin prolapso 3.634€ 3.761€ 3874 € 3.951 €
D) HIGADO Y VIAS BILIARES
Alteraciones hepaticas:
Fo6020 |° Grave (alteracion severa de la coagulacién,
citolisis y colestasis) 727 € 753 € 775 € 791 €
CAPITULOVII. SISTEMA URINARIO
A) RINON
Nefrectomia:
F07002 |e Nefrectomia bilateral 3.634 € 3.761 € 3874 € 3.951 €
Insuficiencia renal (FG corresponde a Filtrado
Glomerular) (estimacién del grado de insuficiencia
renal, se mide en mililitros/minutos)
F07006 |e GradoIV:FG 29-15 ml / min. 727 € 753 € 775 € 791 €
F07007 |e GradoV:FG <de 15 ml / min. 727 € 753 € 775 € 791 €
F 07008 o Grado VD: necesidad de tratamiento renal
sustitutivo (dialisis o trasplante renal). 727 € 753 € 775 € 791 €
CAPITULOVINI. SISTEMA REPRODUCTOR
B) APARATO GENITAL MASCULINO
F 08007 Desestructuracion del pene (incluye disfuncién
eréctil) 3.634 € 3.761 € 3.874 € 3.951 €




DOE NUMERO 114 25714
Martes 16 de junio de 2026

!

CONSORCIO DE
COMPENSACION
* DE SEGUROS « Servicio
u 1 e S P A MINISTERIO DE ECONOMIA, Extremefio
DEL SEGURO COMERCIO Y EMPRESA de Salud
ANEXO II

CONVENIO MARCO PARA LA ATENCION DE LA ASISTENCIA SANITARIA FUTURA DERIVADA
DE ACCIDENTES DE TRAFICO EN EL AMBITO DE LA SANIDAD PUBLICA COMUNICACION
GASTOS ASISTENCIA SANITARIA FUTURA (GSF)

1. Datos del siniestro

Fecha de ocurrencia: Lugar de ocurrencia:
2. Lesionado

Nombre y Apellidos: Edad: DNI:
Domicilio:

Localidad: Provincia: Condicidndellesionado:

Vehiculo respecto al cual ostenta esta condicion:

Fecha de estabilizacion: Secuelas (Segun Tabla 2.C.1 LRCSCVM):
— Cadigo de secuela: Secuela:
— Cddigo de secuela: Secuela:
— Codigodesecuela: Secuela: (...)

Servicio de Salud de origen (en caso de ser distinto):

3. Entidad aseguradora (EA):

Nombre/Razon social EA:
Datos Vehiculo asegurado:

Matricula: N.o de Pdliza REF Sinies-
tro EA: tramitador Teléfono:
Email:
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4. Determinacion Obligado al pago:

Responsabilidad GASF: 1

Aplicacion de Normas Subsidiarias GASF : —
Entidad responsable del GASF segun normas subsidiarias:

Nombre/Razonsocial:

Nombre del asegurado:

Matricula vehiculo: N.odePdlizas:
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ANEXO III

Listado de entidades adheridas a Convenio de Asistencia Sanitaria Futura.

Relacidn de entidades aseguradoras adheridas a la fecha de la firma del Convenio de Asisten-
cia Sanitaria Futura. No obstante, la relacion de entidades aseguradoras actualizada se podra
consultar en la Web del CCS y en la Web de UNESPA.

Codigo Entidad

C0805 ADMIRAL EUROPE COMPANIA DE SEGUROS S.A.U. (AECS)

C0109 ALLIANZ, COMPANIA DE SEGUROS Y REASEGUROS, S.A.

E0247 ALLIANZ DIRECT VERSICHERUNGS-AG, SUCURSAL EN ESPANA

M0328 A.M.A., AGRUPACION MUTUAL ASEGURADORA, MUTUA DE SEGUROS APF

C0723 AXA SEGUROS GENERALES, S.A. DE SEGUROS Y REASEGUROS

C0767 BANSABADELL SEGUROS GENERALES, SOCIEDAD ANONIMA DE SEGUROS Y REASE-
GUROS

C0807 BBVA ALLIANZ SEGUROS Y REASEGUROS, S.A.

C0031 CAJA DE SEGUROS REUNIDOS, COMPANIA DE SEGUROS Y REASEGUROS, S.A. (CA-
SER)

C0247 DIVINA PASTORA SEGUROS GENERALES, S.A.U.

M0134 FIATC, MUTUA DE SEGUROS Y REASEGUROS

Co467 GENERALI ESPANA SEGUROS Y REASEGUROS, S.A.

C0157 HELVETIA COMPANIA SUIZA, S.A. DE SEGUROS Y REASEGUROS

L0639 INSURANCE COMPANY EUROINS JSC

C0188 LA UNION ALCOYANA, S.A. DE SEGUROS Y REASEGUROS

C0720 LINEA DIRECTA ASEGURADORA, S.A. COMPARNIA DE SEGUROS Y REASEGUROS
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Codigo Entidad
C0058 MAPFRE ESPANA, COMPANIA DE SEGUROS Y REASEGUROS, S.A.
C0794 MGS SEGUROS Y REASEGUROS S.A.
M0107 MUSSAP, MUTUA DE SEGUROS Y REASSURANCE APF
M0083 MUTUA MADRILENA AUTOMOVILISTA, SOCIEDAD DE SEGUROS APF
M0084 MUTUA MMT SEGUROS, SOCIEDAD MUTUA DE SEGUROS APF
C0468 OCCIDENT GCO, S.A., DE SEGUROS Y REASEGUROS, SOCIEDAD UNIPERSONAL
M0050 PELAYO, MUTUA DE SEGUROS Y REASEGUROS APF
C0613 REALE SEGUROS GENERALES, S.A.
C0806 SANTANDER MAPFRE SEGUROS Y REASEGUROS, S.A.
M0363 UMAS, UNION MUTUA ASISTENCIAL DE SEGUROS APF
E0189 ZURICH INSURANCE EUROPE AG, SUCURSAL EN ESPANA
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ADENDA SERVICIOS DE SALUD REEMBOLSO ENTRE SERVICIOS DE SALUD

Primera. El objeto de esta adenda es establecer el mecanismo de compensacion econémica
entre los Servicios Publicos de Salud y las normas de procedimiento para los casos en que la
asistencia sanitaria futura no se preste en su totalidad en el Servicio Publico de Salud que ha
recibido la compensacion econémica.

Sin perjuicio del mecanismo fijado en esta adenda, se realizaran las actuaciones oportunas
que permita utilizar los sistemas de informacion comunes del Sistema Nacional de Salud
(SNS) para tramitar estas compensaciones.

Segunda. A los efectos de facilitar los reembolsos entre Servicios Publicos de Salud, el Servi-
cio de Salud que reciba una compensacion econdmica en concepto de gasto sanitario futuro
informara de dicha circunstancia a todos los Servicios Publicos de Salud. Se analizaran los
cauces de informacion que deben utilizarse para el cumplimiento de lo sefialado en el parrafo
anterior.

Tercera. La asistencia sanitaria sera prestada por los centros sanitarios publicos o, por parte
de centros sanitarios privados que hayan suscrito conciertos con los Servicios Publicos de
Salud. El Servicio Publico de Salud responsable de la prestacion de la asistencia sanitaria fi-
nanciara dicha asistencia en ambos casos conforme a lo estipulado en su legislacion vigente.

Cuarta. Anualmente el Servicio Publico de Salud responsable de la prestacion de la asistencia
sanitaria facturard al Servicio Publico de Salud de afiliacién del lesionado la asistencia sanita-
ria prestada en el ejercicio anterior. En la citada facturacion se podra incorporar todo tipo de
asistencia sanitaria requerida por el lesionado de acuerdo con lo previsto en el RD 1030/2006,
de 15 de septiembre, por el que se establece la cartera de servicios comunes del Sistema
Nacional de Salud.

Las tarifas de reembolso seran las fijadas en el convenio de asistencia general en tanto no
se utilicen los sistemas de informacién comunes previstos en el Sistema Nacional de Salud.

En cualquier caso, el limite maximo a reembolsar a uno o varios Servicios de Salud sera la
totalidad de la compensacion recibida por el servicio de salud al que se encuentre adscrito el
lesionado, tanto si la compensacion se realiza mediante pago Unico o anual.
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No obstante, en los supuestos recogidos en la clausula cuarta del convenio donde la compen-
sacion puede ser anual, a los efectos del reembolso de dichas cantidades a otro Servicio de
Salud, se consideraran dichas compensaciones anuales como pagos a cuenta del importe total
a reembolsar al Servicio de Salud que presta la asistencia, siempre marcando como limite
maximo la compensacion global recibida.

Quinta. En el primer semestre de cada ejercicio el Servicio de Salud prestador de la asistencia
sanitaria enviara la liquidacion del ejercicio anterior al Servicio Publico de Salud de afiliacidn
del asegurado. En el segundo semestre de cada ejercicio el Servicio Publico de Salud de afi-
liacion del lesionado realizara el pago de la facturacion al Servicio Publico de Salud prestador
de la asistencia.

Sexta. Si en algun caso la facturacion de los servicios sanitarios relativos a gasto sanitario
futuro hubiera sido incorporada en la liquidacion de los fondos sanitarios especificos publicos
de compensacion entre comunidades auténomas, dicha facturacion sera rechazada por parte
del Servicio Publico de Salud de afiliacién del lesionado.

Séptima. En el caso de cambio de residencia del lesionado y por lo tanto de Servicio Publico
de Salud de adscripcion, la Comisidn de Vigilancia de los Servicios Publicos de Salud analizara
la casuistica concreta y decidird el mecanismo de reembolso de la compensacion econémica
por gasto sanitario futuro entre los Servicios Publicos de Salud afectados. Dicho reembolso se
incluird en la liquidacidn del ejercicio siguiente al cambio de residencia.

Octava. Los Servicios Publicos de Salud suscriptores del convenio, constituiran una Comision
de Vigilancia, como dérgano encargado para resolver cuantas situaciones puedan suscitarse
en el seguimiento o interpretacion de esta adenda, otorgando a dicha comision plena compe-
tencia sobre toda cuestion que se someta a su conocimiento por cualquiera de los Servicios
Publicos de Salud adheridos al convenio. La comision se reunira al menos una vez al semestre
y, en todo caso, a peticion de cualquiera de las partes con un preaviso de quince dias. Estara
presidida alternativamente por una de las partes, debiendo actuar, al mismo tiempo, como
Secretaria de dicho drgano.
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La Comision de Vigilancia dedicara especial atencién al seguimiento de las desviaciones eco-
nomicas derivadas del sistema de compensacion fijado en esta adenda, con objeto de mejorar
el procedimiento y, en su caso modificar dicho sistema.
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