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APROBADO POR LA JUNTA DIRECTIVA MEDIANTE RESOLUCION No.4180 EN SESION
ORDINARIA No.449 CELEBRADA EL 27 DE FEBRERO, 2018.

LA JUNTA DIRECTIVA DEL INSTITUTO DE PREVISION MILITAR:

CONSIDERANDO: Que la Constitucion de la Republica, en su Articulo 291 crea el
Instituto de Prevision Militar para la proteccion, bienestar y seguridad de todos sus
miembros, el cual funcionara de acuerdo con las disposiciones de su propia Ley.

CONSIDERANDO: Que la Ley del Instituto de Prevision Militar establece la creacion
del Comité Especial del IPM para dictaminar la Discapacidad de los afiliados al
Régimen de Riesgos Especiales.

CONSIDERANDO: Que el Régimen de Riesgos Especiales brinda previsién social a
los miembros de las Fuerzas Armadas, Policia Nacional, Benemérito y Heroico Cuerpo
de Bomberos y otras instituciones que aporten al Régimen, cuyas funciones, producto
del desemperio de sus labores habituales y que a la vez son altamente riesgosas para
la proteccion de la poblacion hondurefia en acciones de defensa nacional,
mantenimiento de la paz, seguridad publica, desastres naturales y otras similares.

CONSIDERANDO: Que es obligacion del Instituto y un derecho del afiliado, otorgar la
pensién y auxilio por discapacidad, producida por cualquier lesién o enfermedad, fisica
o mental, que le impida seguir desempefiando normalmente sus funciones habituales.

CONSIDERANDO: Que es necesario la revisién, actualizacién e implementacién del
Reglamento que regule el otorgamiento del beneficio por discapacidad total y
permanente a los afiliados y beneficiarios del RRE, de acuerdo a lo establecido en la
Ley del Instituto de Previsién Militar aprobada por el Congreso Nacional segun Decreto
No. 167-2006.

CONSIDERANDO: Que la Junta Directiva es el érgano superior colegiado del Instituto
de Prevision Militar, a quien corresponde la direccién, orientacién y determinacion de la
politica del mismo.

POR TANTO:

En uso de las facultades de que esta investida y en aplicacién de los articulos 6, 7 y
11, literal 2) Y 34 de la Ley del Instituto de Prevision Militar,

RESUELVE:
PRIMERO:

APROBAR las reformas en los articulos: 1, 3, 8 incisos b), ¢), d), ), h), i) y I); 9 incisos

c) y 9); 10 incisos a),d), g) y j); 11,12 incisos c), y k); 13 numeral 1) incisos a), b) y
c);numeral 2 inciso c); 14, 17, 18, 19, 25 y 26 del siguiente
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CAPITULO|
OBJETO DEL REGLAMENTO, AMBITO DE APLICACION
Y MARCO LEGAL

ARTICULO 1: OBJETO: El presente Reglamento tiene como objeto establecer las
politicas y procedimientos que regulen el otorgamiento del auxilio y pensiones por
discapacidad total y permanente por parte del IPM, segun la estructura, a sus afiliados
y en su caso, a los beneficiarios de éstos, que se encuentren debidamente inscritos
en el IPM o que prueben fehacientemente su condicion de tales.

ARTICULO 2. AMBITO DE APLICACION: Las disposiciones del presente
Reglamento son de caracter general y de observancia obligatoria para todos los

afiliados y beneficiarios del Régimen de Riesgos Especiales del Instituto de Prevision
Militar.

ARTICULO 3. Que la discapacidad total y permanente sera declarada por el Comité
Especial del IPM para dictaminar la discapacidad y remitirlas a Junta Directiva a fin de
resolver la aplicacién de la pensién.

ARTICULO 4. MARCO LEGAL: El presente Reglamento se fundamenta en las
normas legales establecidas en la Constitucién Politica de la Republica de Honduras,
la Ley del Instituto de Previsién Militar y sus Reglamentos.

CAPITULO Il
DE LAS DEFINICIONES

ARTICULO 5: Para los efectos de aplicacion del presente Reglamento, se entendera
por:

a) Afiliado: El servidor del Estado amparado en la Ley del Instituto de Previsién
Militar, que conforme a la misma sea causante o beneficiario directo de las
prestaciones y servicios establecidos en el Régimen de Riesgos Especiales;

b) Beneficiario Designado: El o la cényuge, el o la compariera de hogar, los hijos

(as) y el padre o la madre que dependan econémicamente del afiliado o causante,
designado por él;

c) Comité: Es el Comité Especial del IPM para declarar la discapacidad total o
permanente de los afiliados y beneficiarios del Régimen de Riesgos Especiales:

= s ———e e e e e e P e e rnerrrnnn e e e
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d) Discapacidad: Es la incapacidad total y permanente de un afiliado producida por
cualquier lesiébn o enfermedad, fisica o mental que le impida seguir
desempefiando sus funciones habituales de su categoria, rango y grado;

e) Incapacidad Total y Permanente: Es la situacion del afiliado que, después de
haber estado sometido a tratamiento prescrito y de haber sido dado de
alta médicamente, presenta reducciones funcionales anatémicas graves,
susceptibles de determinacién objetiva y previsiblemente definitivas, que
disminuyan o anulen su capacidad laboral. No optara a tal calificacién la
posibilidad de recuperacién de la capacidad laboral o que esta discapacidad sea
producto de cualquier enfermedad preexistente a la afiliacién al RRE.

f) IHSS: Instituto Hondurefio de Seguridad Social;

g) IPM: Instituto de Prevision Militar;
h) RRE: Régimen de Riesgos Especiales.

CAPITULO llI
DE LOS REQUISITOS PARA OPTAR AL BENEFICIO DE LA
PENSION POR DISCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE

ARTICULO 6. Para optar al beneficio de Pension y Auxilio por Discapacidad, la
peticion se completara mediante el llenado total de la informacion requerida en el
formulario de “Solicitud de Pensién por Invalidez” (ver anexo), adjuntando la
documentacién pertinente que justifique lo solicitado.

ARTICULO 7. El Instituto aplicara un estudio Biopsicosocial a los solicitantes de la
pension por discapacidad (invalidez) total y permanente;

ARTICULO 8. REQUISITOS: para optar al beneficio de pension por discapacidad
(invalidez) total y permanente es necesario lo siguiente:

a) Que el afiliado activo haya sufrido un padecimiento o accidente durante el primer
o posterior mes de cotizaciones al Instituto;

b) Que el beneficiario padezca de una enfermedad crénica o discapacitante por
nacimiento o por accidente, siendo declarado beneficiario de pensién segun lo
contemplado en el articulo 34 y 35 de la Ley del IPM;

c) Que el solicitante compruebe fehacientemente sufrir un padecimiento o accidente
que amerite la pension por discapacidad (invalidez) total y permanente;
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d)

g)

h)

)

k)

Que el dictamen médico presentado por el solicitante y elaborado por la Comisién
Técnica de Invalidez de los diferentes Centros Hospitalarios que se establecen en
el presente Reglamento, diagnostique el grado de discapacidad (invalidez) total y
permanente; el cual tendra una valides de un afo a partir de la fecha de su
emision;

Que el solicitante haya respetado las recomendaciones médicas para mejorar su
padecimiento y que éstas no hayan surtido efecto.

Que su padecimiento o accidente no le permita realizar otra funcién de trabajo
igual o similar a la que realizaba.

Que las Secretarias de Estado hayan respetado las recomendaciones médicas
para mejorar su padecimiento y que éstas no hayan surtido efecto, caso contrario,
estas Secretarias de Estado incurriran en responsabilidad civil, penal vy
administrativa si el solicitante se ve agravado en su condicién por la negativa sin
fundamentos de la aplicaciéon de las recomendaciones dadas por el Comité,
eximiéndose al Instituto de la responsabilidad con el solicitante;

Que el estudio Biopsicosocial realizado por el Departamento de Desarrollo Social
del Instituto recomiende la pension por discapacidad (invalidez) total y
permanente;

Que al momento de ingresar a cotizar al sistema, su estado fisico y mental no
presentaba sintomatologia alguna que impida la realizacién de su labor para la
que fue contratado;

Que la contratacién por parte de las Secretarias de Estado haya seguido el
proceso legal establecido para su contratacion;

Que tenga actualizado su expediente en el Departamento de Afiliacion;

Que el solicitante presente la documentacion que justifique la solicitud de dicho
beneficio, siendo estos requisitos los siguientes:

1) Solicitud dirigida al Sefior Gerente del IPM, firmada por el afiliado y presentada
por la institucion a la que pertenece, a través de la Secretaria General del IPM;

2) Elafiliado debera presentar el expediente completo de solicitud de pensién por
discapacidad al Departamento de Bienestar Social de la Institucion a la que
pertenece, para que sea remitido a la Gerencia del IPM debidamente foliado,
el cual debera contener la documentacion siguiente:
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9)

h)

Copia de tarjeta de identidad.
Constancia de afiliaciéon y cotizaciones al sistema.
Constancia de trabajo con deducciones.

Informe médico del facultativo que evalua a los miembros de las Fuerzas
Armadas, Policia Nacional y Benemérito y Heroico Cuerpo de Bomberos y
demas miembros de instituciones aportantes al RRE.

Historial médico desde el inicio de la enfermedad.

Dictamen del Comité Técnico de Invalidez: Hospital Militar, en caso de
pertenecer a la Fuerzas Armadas; IHSS, si pertenece a la Policia Nacional
y Benemérito Cuerpo de Bomberos y de las otras instituciones aportantes
al RRE.

En caso de accidente, presentar informe de la Unidad a la que pertenece
para determinar cdmo se generaron los hechos.

Finiquito de tener expediente completo en el Departamento de Afiliacién
del IPM.

3) Para los afiliados de las FF.AA., el C-1 solicitara Dictamen Médico a la
Comisién Técnica de Invalidez del Hospital Militar.

CAPITULO IV
DE LA ORGANIZACION Y FUNCIONES DEL COMITE

ARTICULO 9: ElI Comité Especial para dictaminar la discapacidad total y
permanente, esta constituido por:

a) El Gerente del Instituto o su representante legal, que actuara como Presidente;

b) ElJefe de la Division de Beneficios del Instituto o su representante legal, que
actuara como Secretario;

c) Un representante de Recursos Humanos de cada una de las instituciones que
forman parte del Régimen de Riesgos Especiales, seglin sea el caso a tratar;

d) Un Médico representante de cada una de las Instituciones que forman parte del

RRE;

e) Un Médico del IPM;

Actualizado enero 2018 Divisién de Beneficios y Comité de Reglamentos Pégina 7



REGLAMENTO PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE 55 IPMCS%%%TP_ - ||
PENSIONES POR DISCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE 2Ll
A LOS AFILIADOS Y BENEFICIARIOS DEL RRE VERSION No. 4 ||

f)

Un representante de Asesoria Legal del IPM;

En caso que el miembro representante de la Institucion no pueda asistir, lo hara a
través del sustituto legal debidamente autorizado.

ARTICULO 10: Son atribuciones del Comité, las siguientes:

a.

Recibir y admitir seguin sea el caso, las solicitudes presentadas a la Gerencia por
las instituciones aportantes, previa revision del Departamento de Desarrollo
Social, siempre y cuando éstas cumplan con los requisitos establecidos en el
presente reglamento, de no ser asi se devolveran a las Instituciones para su
cumplimentacion;

Examinar y evaluar el proceso de la solicitud y los dictamenes médicos a fin de
determinar si procede o no el otorgamiento de la pensién por discapacidad total y
permanente;

El Comité, cuando asi lo requiera, podra solicitar la asesoria de personal
especializado del Hospital Militar, Hospital de la Policia Nacional, Hospitales del
Estado u Hospitales Privados de acuerdo a la complejidad del caso;

Ordenar con costas al IPM, cuando lo estime pertinente, que se practiquen
nuevas evaluaciones médicas al solicitante o evaluaciones especiales; las cuales
se pagaran del reglén de discapacidad a través del Departamento de Prestaciones
Econdmicas;

Solicitar informes a quien corresponda acerca de la discapacidad en analisis;

Recomendar la reasignacion de actividades laborales al solicitante cuando sea
procedente e informar dicha resolucion a la institucién a la que pertenece;

Declarar la discapacidad (invalidez) total y permanente de los afiliados al sistema,
activos y en situacion suspensiva con mas de 25 afios de aportacion al Régimen,
con base a los dictamenes médicos correspondientes, siempre y cuando la
enfermedad que produzca esa discapacidad sea posterior al ingreso del afiliado
al RRE;

Declarar la discapacidad total y permanente de los hijos discapacitados de
cualquier edad de los afiliados fallecidos, con base al dictamen médico
correspondiente;

Remitir el informe en caso de ser afirmativo, a la Sub Gerencia Técnica de
Operaciones y Bienestar Social y Unidad de Actuaria y Estadistica para el calculo
del monto de la pensioén;
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k.

Remitir, por medio de la Gerencia, a la Junta Directiva los dictamenes para que
ésta, en uso de sus facultades resuelva el otorgamiento de la Pensién; asimismo,
el beneficio correspondiente para los hijos discapacitados del afiliado o
pensionado fallecido iniciara desde la fecha de presentacion de la solicitud.

Recomendar al empleador la emisién del Acuerdo donde cese la relacion laboral.

ARTICULO 11: EI Comité sesionara una vez al mes o cuando se requiera, mediante
convocatoria, siempre y cuando el caso lo amerite o en forma extraordinaria cuando
sea necesario.

CAPITULO V
DEL PROCEDIMIENTO

ARTICULO 12: El beneficio de pensién por discapacidad total y permanente se
otorgara mediante el procedimiento siguiente:

a.

El afiliado, Representante Legal o las Instituciones aportantes al RRE, inicia la
peticion ante las autoridades correspondientes, segun los procedimientos internos
establecidos por estas, previa solicitud de los requerimientos al Departamento de
Desarrollo Social del IPM;

El jefe de Recursos Humanos o de Bienestar Social de la institucién a la que
pertenece el afiliado solicitante, remitira a la Gerencia del IPM la solicitud y
expediente completo de la peticidn de pensién por discapacidad (invalidez) total y
permanente;

Los hijos discapacitados o su tutor legal presentaran a la Gerencia del IPM, previa
revision por el Departamento de Desarrollo Social, la solicitud y expediente
completo de la peticién de pensién por discapacidad total y permanente, de igual
manera los hijos discapacitados de los afiliados en situacién suspensiva con
derecho a pensién que hayan fallecido (Certificacion del Acta de Defuncién y copia
de la tarjeta de identidad del afiliado fallecido, copia de identidad y partida de
nacimiento del beneficiario).

La Gerencia recibe y remite al Comité para su andlisis la solicitud junto con la
documentacién soporte, presentada por el solicitante.

Una vez recibida la solicitud y verificado que la documentacién esté completa, el
Comité analizara los dictamenes médicos respectivos, caso contrario se devolvera
a su lugar de origen;
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f. El Comité aceptara las evaluaciones médicas de comisiones integradas por los
distintos especialistas de las ciencias de la salud, que evaluara la dolencia o
accidente argumentada;

g. Cuando el Comité considere conveniente para mejor proveer, requerira al
solicitante nuevas evaluaciones para fortalecer los dictamenes presentados;

h. Declarar si procede la discapacidad total y permanente, si no procede recomendara
la reasignacion de funciones;

i. El Comité remitira el informe a la Gerencia para que lo someta a consideracién de
la Junta Directiva;

j. La Junta Directiva emitira la Resolucién para aprobar o denegar la Pensioén por
Discapacidad o recomendar la reasignacién de funciones y horario de trabajo, de
acuerdo a las recomendaciones presentadas por el Comité en caso que lo amerite.

k. El Secretario de la Junta Directiva comunicara la Resolucién a la institucién a la
que pertenece el afiliado y a la Divisiéon de Beneficios, cuando proceda la pension
por discapacidad, para que realicen los tramites respectivos.

|. Los pagos iniciaran y se calcularan a partir de la fecha de recibo del acuerdo de
cancelacién por parte de la Secretaria de Estado a la cual pertenezca el solicitante.

CAPITULO VI
DE LOS REQUISITOS PARA LA
PRESENTACION DE LA SOLICITUD

ARTICULO 13: Al momento de presentar la solicitud de pension por discapacidad
(invalidez), ésta debera ser acompafada con la documentaciéon soporte, como se
establece a continuacion:

1) EIl afiliado a través de la Institucién a la que pertenece o beneficiario, debera
acompanar su solicitud con la documentacién siguiente:

a) Solicitud dirigida al Sefior Gerente del IPM, firmada por el afiliado y presentada
a través de la Secretaria General por la institucion a la que pertenece.

b) El afiliado debera presentar expediente completo de solicitud de pensién por
discapacidad al Departamento de Bienestar Social de la Institucién a la que
pertenece, para que sea remitido a la Gerencia del IPM debidamente foliado,
el cual deberé contener la documentacion siguiente:
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= Copia del acuerdo de nombramiento;

= Copia de tarjeta de Banco activa donde se muestre su nombre y numero de
cuenta para acreditar su pensidén una vez aprobada;

= Constancia o acuerdo de permiso, si los tuviere;

= Copia de tarjeta de identidad;
= Constancia de afiliacién y cotizaciones al sistema;

= Constancia de trabajo con deducciones.

= |nforme médico del facultativo que evalla a los miembros de las Fuerzas
Armadas, Policia Nacional y Benemérito y Heroico Cuerpo de Bomberos y
demas miembros de instituciones aportantes al RRE;

= Historial médico desde el inicio de la enfermedad:;

= Dictamen del Comité Técnico de Invalidez: Hospital Militar, en caso de
pertenecer a la Fuerzas Armadas; IHSS si pertenece a la Policia Nacional
y Benemérito Cuerpo de Bomberos y de las otras instituciones aportantes
al RRE.

= En caso de accidente, presentar informe de la Unidad a la que pertenece
para determinar como se generaron los hechos.

= Finiquito de tener expediente completo en el Depto. de Afiliacion del IPM.

c) Para los afiliados de las FF.AA., el C-1 solicitara Dictamen Médico a la
Comision Técnica de Invalidez del Hospital Militar.

d) Los casos de beneficiarios presentados por familiares o representantes legales
deberan adjuntar Carta Poder debidamente autenticada para los tramites:

2) El Departamento de Afiliacién del IPM proporcionara al Comité la documentacion
siguiente de los solicitantes, siempre y cuando éstos se encuentren debidamente
registrados:

a) Constancia de afiliacion;
b) Historial médico presentado al momento de la inscripcion:;
c) Expediente existente de afiliacion;

d) Informe del Departamento de Afiliacién sobre la situacién actual del solicitante
(resumen de cotizaciones e interrupciones de cotizaciones, si las hubiere);
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e) Otros de ser necesario.

3) EI Departamento de Desarrollo Social del IPM proporcionara al Comité la
informacioén siguiente:

a) Estudio Biopsicosocial realizado al afiliado o solicitante.

b) Otros, de ser necesario.

ARTICULO 14: Una vez que se hayan cumplido con los requisitos establecidos, el
Comité dictaminara si procede o no la solicitud de Pension por Discapacidad o
reasignacioén de funciones.

ARTICULO 15: Si el afiliado no esta de acuerdo con la Resolucion, podra hacer uso
de los recursos que establece el ordenamiento juridico vigente.

ARTICULO 16: Los solicitantes de Pensién por Discapacidad (invalidez) estan
obligados a someterse a las evaluaciones que el Comité requiera.

ARTICULO 17: El Comité tendra la facultad de declarar la discapacidad para el
otorgamiento de la pensién solo en los casos en que el grado de la discapacidad
(invalidez) sea total y permanente, de acuerdo a lo establecido en los dictamenes
medicos emitidos por cualquiera de las instituciones de salud siguientes: Hospital
Militar, Hospital de la Policia Nacional, Hospital del Benemérito y Heroico Cuerpo de
Bomberos, IHSS, Hospitales del Estado y del Extranjero, siempre y cuando posean la
especialidad para evaluar la dolencia o accidente por la que esta solicitando pension
por discapacidad el Afiliado o beneficiario. Caso contrario, el Comité podra
recomendar la reasignacion de funciones del afiliado, de conformidad al estudio
biopsicosocial.

ARTICULO 18: Las enfermedades que provocan la discapacidad (invalidez) total y
permanente, seran las establecidas en el Manual del IHSS “Sistema para calificar la
pérdida de la capacidad funcional del trabajador”, Hospital Militar y demas
instituciones de salud aplicables.

ARTICULO 19: Para determinar el monto de la Pensién y Auxilio por Discapacidad a

los afiliados acogidos a los beneficios del RRE, se procedera segun lo dispuesto en el
Articulo 35 de la Ley del IPM.
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ARTICULO 20: Para determinar el monto de la Pensién por Discapacidad y Suma
Asegurada a los afiliados preexistentes, se procedera segun lo dispuesto en los
Articulos 56 y 60 de la Ley del IPM.

ARTICULO 21: Para determinar el monto de la Pensién por Discapacidad a los
afiliados acogidos a los beneficios de la Ley del INJUPEMP, se procedera segun lo
dispuesto en la misma Ley y sus reglamentos.

ARTICULO 22: Para el personal acogido a la estructura de beneficios del RRE y
Preexistentes que reciban Pensién por Discapacidad Total y Permanente, podran
optar a los beneficios médicos del Hospital Militar, siempre y cuando paguen la
cotizacién respectiva; y para los afiliados con los beneficios de la Ley del INJUPEMP,
éstos deberan acogerse al sistema médico del IHSS.

ARTICULO 23: El Instituto vigilara el otorgamiento de las Pensiones por Discapacidad
Total y Permanente y en caso que se compruebe que la lesién o enfermedad que
provocd la discapacidad fue dolosamente auto inferida, ésta se suspendera o
extinguira segun sea el caso; asi mismo cuando el afiliado se negare a someterse a
cualquier prueba médica que requiera el Comité y otras causales conforme a lo
establecido en el Articulo 49 de la Ley del IPM.

CAPITULO VII
DISPOSICIONES FINALES

ARTICULO 24: El presente Reglamento podra ser reformado por la comision de

trabajo que la Gerencia del IPM determine y presentarlo a la Junta Directiva para su
autorizacién definitiva.

ARTICULO 25: Lo no contemplado en el presente Reglamento y que no contravenga

lo establecido en la Ley del IPM y sus Reglamentos, sera resuelto por la Junta
Directiva, previa recomendacion del Comité Especial de Discapacidad.

CAPITULO VIlI
DE LA VIGENCIA

ARTICULO 26: El presente Reglamento entrara en vigencia a partir de la fecha de su
aprobacion por la Junta Directiva.
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SEGUNDO: Las presentes reformas son de ejecuciéon inmediata, derogandose los
articulos 26 y 27 del Reglamento anterior, autorizado por la Junta Directiva mediante
Resoluciéon No-3326 emitida en Sesién Ordinaria No.396 celebrada el 29 de octubre
del 2013 y publicado en el Diario Oficial La Gaceta No.33325 el 10 de enero del afo
2014, quedando vigente el resto de los articulos de dicho Reglamento.

TERCERO: El presente Reglamento debe ser publicado en el Diario Oficial La Gaceta.

Dado en la Sala de Juntas del Instituto de Previsién Militar, a los veintisiete dias del
mes de febrero del afio 2018.

GENERAL %E DIVISION

RENE ORLANDOO PONCE FONSECA
Presidente Junta Directiva

ANEXO -1: Cuadro basico de enfermedades discapacitantes
ANEXO - 2: Solicitud de Pension por Discapacidad
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ANEXO -1

CUADRO BASICO DE ENFERMEDADES DISCAPACITANTES

A. AREA DE OFTALMOLOGIA.

s

e

La pérdida anatébmica o funcional, total e irreparable de ambos globos
oculares;

La pérdida anatéomica o funcional, total e irreparable de uno de los ojos con
trastornos severos en el otro;

Las alteraciones organicas o funcionales irreparables de ambos ojos, que
provoquen en la visién central, aun después de corregir los vicios de refraccion
0 un alcance mas, en cada 0jo, de dos treintavos o un décimo, segun la escala
en que se use;

Las alteraciones organicas o funcionales irreparables de ambos ojos que
provoquen alteracion en la visién periférica o que ésta se encuentre restringida
a tal grado que los campos visuales de cada ojo tomados aisladamente
conserven a lo sumo el diez por ciento de su visibn normal, quedando
dificultad de manera ostensible la facultad de orientacion;

Las alteraciones organicas o funcionales irreparables de ambos ojos que
provoquen que la visién de uno de ellos, aun después de corregir los vicios de
refraccion y que el alcance de la visién sea a lo sumo dos treintavos o un
décimo, segun la escala que se use y que a la vez en el otro ojo existan
limitaciones tan extensas de la vision periférica que el campo visual conserve,
cuando mas, la décima parte o sea el diez por ciento de amplitud normal;

Las neoplasias malignas del globo ocular o de las estructuras
anatomicas continuas;

La hemianopsia bilateral vertical, heterbnomas

B. AREA DE MAXILOFACIAL.

1.

La pérdida de los dos maxilares superiores o parte de la arcada dentaria, de la
boveda del paladar y el esqueleto nasal; o bien, la pérdida de todo o parte del
maxilar inferior con la totalidad de su porcién dentaria.

Actualizado enero 2018 Divisién de Beneficios y Comité de Reglamentos Pagina 15



REGLAMENTO PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE - IPMCSS(')%%TP i
PENSIONES POR DISCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE e
A LOS AFILIADOS Y BENEFICIARIOS DEL RRE VERSION No. 4

2. Lapérdida de un solo maxilar superior, con desaparicién de la totalidad o parte
del arco mandibular y con comunicacién anormal buco-nasal.

3. Las pseudoartrosis del maxilar inferior con vasta pérdida de sustancia 6sea y
de la mayoria de los dientes, haciendo la masticacion imposible.

4. Las pseudoartrosis con gran movilidad de la totalidad del maxilar superior,
haciendo la masticaciéon imposible.

5. La disminucién incorregible de los arcos de movilidad o bien de la
imposibilidad de abrir la boca, con masticaciéon imposible.

6. La anquilosis completa de la articulacion témporomaxilar que permite
solamente el paso del liquido.

7. La falta parcial de la lengua con pérdida de sus funciones que trastorne la
deglucién y que produzca estado de desnutricion.

8. La pérdida total o funcional de la lengua que imposibilite la deglucién y que
trastorne profundamente el estado nutricional.

9. La paralisis de la lengua que dificulta grandemente la fonacién, la degluciéon
y que transforme profundamente el estado nutricional.

10. Las deformaciones irreparables de la cara de tipo monstruoso o grotesco.

C. AREA DE OTORRINOLARINGOLOGIA

1. Pardlisis total del velo del paladar que dificulte grandemente la deglucién y
trasforme profundamente el estado nutricional;

2. La hipoacusia profunda bilateral;

3. La hipoacusia profunda de un oido y medio del otro, si son irreversibles o
intratables quirdrgicamente o por protesis;

4. Vertigo laberinto traumatico debidamente comprobado con acentuada
dificultad para los cambios de posicién o imposibilidad para mantener una
posicion de trabajo o la imposibilidad para la marcha de los ojos abiertos y que
necesite ayuda de otra persona para desplazarse;

5. El cancer Laringeo;

6. Incapacidad para articular palabras entendibles en el sesenta por ciento con
estenosis que provoca disnea;

=_—--—- e,
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7. Mutilacién de Nariz y cuando ésta queda reducida a un mufién cicatrizal con

gran estenosis nasal.

D. AREA DE NEUMOLOGIA

1.

o o B ® N

10.

11.
12.
13.
14.
19:
16.

Insuficiencia respiratoria moderada o severa, secundaria o patologia pulmonar

cronica, progresiva e incapacitante;
Estenosis laringea o traqueal con disnea intensa,;

Hemoptisis recidivante secundaria o patologia crénica;

Enfermedades pulmonares crénicas con obstrucciones moderadas o severas;

Asma de evolucién clinica severa refractaria a tratamiento convencional;

Neoplasias malignas  mediastinales, pulmonares, pleurales
diafragmaticas;

Metastasis pulmonares de neoplasias extra toracicas;

Tuberculosis pulmonar avanzada bilateral o resistente al tratamiento;
Hemotdrax recidivante;

Enfermedad pulmonar intersticial difusa crénica;

Manifestaciones Pulmonares severas de colagenopatias;
Hipertension Arterial pulmonar;

Malformaciones toracicas congénitas o adquiridas incapacitantes;
Fibrosis Pulmonar;

Enfermedades pleurales cicatrizantes extensas incapacitantes;

La pérdida anatémica o funcional de un pulmén.

E. AREA DE CARDIOLOGIA.

1L

La ectopia cardiaca;

0]

2. Las cardiopatias cianéticas, aun cuando hayan sido tratadas quirirgicamente;
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3. Las cardiopatias cianéticas con cardiomegalia, insuficiencia cardiaca o
trastorno permanente del ritmo aun cuando hayan sido tratados
quirurgicamente;

4. Las fistulas arteriovenosas que produzcan cardiomegalia, insuficiencia
cardiaca o insuficiencia arterial distal.

Las anomalias de las coronarias en su nacimiento;
La insuficiencia cardiaca congestiva crénica;
La aortitis sifilitica con insuficiencia coronaria o aértica;

El aneurisma de un gran vaso de cualquier etiologia;

© ® N o o

Las lesiones valvulares con cardiomegalia, insuficiencia cardiaca o arritmias
crénicas aun tratadas quirurgicamente;

10. La insuficiencia coronaria crénica complicada;

11. La angina de pecho de decubito, estado anginoso y angina rebelde al
tratamiento médico, aun cuando hayan sido tratados quirurgicamente;

12. El infarto del miocardio complicado, aun cuando hayan sido tratados
quirurgicamente;

13. El corpulmonare crénico e insuficiencia cardiaca;

14. Los tumores y las enfermedades miocardicas de cualquier etiologia que
produzcan cardiomegalia o insuficiencia coronaria crénica, recidivante o
trastornos del ritmo permanente aun sin cardiomegalia;

15. La endocarditis de cualquier etiologia que produzca cardiomegalia o
insuficiencia cardiaca;

16. La enfermedad hipertensiva con insuficiencia cardiaca o renal;
17. La fribroelastosis subendocardica;
18. La pericarditis constrictiva;

19. La hipertensién arterial por patologia con insuficiencia cardiaca renal;

20. La pericarditis constrictiva y la pericarditis crénica, aun cuando hayan sido
tratadas quirargicamente;

________________________________________________ |
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21. Los bloqueos auriculoventriculares completos y permanentes, aun cuando
hayan sido tratados quirurgicamente;

22. Los padecimientos de probable etimologia inmunolégica que hayan sido
ocasionados por lesidn organica importante e irreversible o que sean
refractarias al tratamiento;

23. El cardioespasmo.

F. AREA DE UROLOGIA.

1. Insuficiencia renal crénica de cualquier etiologia;

Incontinencia Urinaria;

Fistula Urinaria Incorregible quirargicamente;

La Vejiga neurogénica no rehabilitable;

La litiasis renal bilateral con grave deficiencia funcional,

La litiasis renal bilateral recidivante ya sometida a tratamiento;
La Enfermedad poliquistica del rifién;

Rifidén unico con patologia;

o w N s N

Las neoplasias renales inoperables que produzcan anemias secundarias o
insuficiencia renal irreversible;

10. La pérdida anatomica o la exclusién de la uretra o de la vejiga ya sea
traumatica o por alguna otra patologia;

11. Las neoplasias malignas del aparato urogenital en estadio extra epitelial;

12. Las patologias renales que cursan con hipertension arterial no
controlable;

13. Las glomerulonefritis cronica con insuficiencia renal;

14. La pielonefritis con hipertensién arterial acompafiada o no de
insuficiencia renal;

15. La hidronefrosis bilateral complicada.

e e e e e s
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G. AREA DE GINECO-OBSTETRICIA
1. Neoplasia que excede estadio llI( posibilidad quirurgica);
Neoplasias malignas de la mama;
Los sarcomas de utero;
El careocarcinoma;

El sindrome de Turner;

® o » o N

Incontinencia Urinaria que no se resuelve luego de intentos quirdrgicos
repetidos;

7. Cancer de ovarios con actividad tumoral después de un afo de
tratamiento;

8. Cancer de cuerpo y cuello uterino que no se cura con cirugia;

9. Vulvectomia radical por indicacion maligna.

H. AREA DE GASTROENTEROLOGIA
1. Estenosis esofagica;

2. Neoplasia Maligna del tracto Intestinal que sea inoperable y que solo amerite
quimioterapia;

Colitis Ulcerativa cronica;

Cancer de via biliar incurable que provoque ictericia;

Cirrosis hepatica con hipertension portal;

DY '

Cancer de cabeza de pancreas, cancer de duodeno, cancer de colédeco,
imposible de realizarles cirugia de whipple;

7. Enterostomia permanente;

8. Cirugia Intestinal que provoque sindrome de mala absorcion;
9. Colectomia total que provoque vaciamiento frecuente;

10. Fistula biliar o pancreatica recidivante a la cirugia;

11. Abdomen congelado por peritonitis o post-radiacion;

e e s e
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12. Abdomen congelado secundario a peritonitis tuberculosa,;

13. EI  ano contranaturadefinitivo, con trastornos locales o]
grave repercusion sobre el estado general;

14. El sindrome de Zollinger Ellison;
15. La gastrectomia total;
16. Cirrosis hepatica descompensada;

17. La degeneracidén Hepatolenticular;

18. Los quistes o] tumores de pancreas con trastornos
funcionales permanentes graves;

19. Sindrome de mal absorcién intestinal;

20. Las recidivas de neoplasias del tracto digestivo después de cualquier
tratamiento;

21. Las secuelas no comprendidas en esta tabla con insuficiencias permanentes
organicas del aparato digestivo o con repercusion grave sobre el estado
general.

. AREA DE ENDOCRINOLOGIA.

1. Diabetes inestable o complicada;
2. Obesidad moérbida;

3. Las lesiones permanentes organicas o funcionales de cualquier de los tejidos
o glandulas del sistema endocrino que ocasione hiperfuncién del sesenta por
ciento o mas, o hipofuncional de la misma importancia;

4. Los padecimientos metabdlicos endécrinos o degenerativos de caracter
progresivo localizados al aparato locomotor que produzca incapacidad
organica o funcional grave;

5. Los tumores de la hipéfisis

J. AREA DE HEMATO-ONCOLOGIA

La enfermedad de pager,

2. Leucemia aguda y crénica, el mieloma, las macroglobulinemias, la
enfermedad de cadenas pesadas en el metabolismo de los péptidos y otras
gagmapatias;
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La hemocromatosis;
La amiloidosis;

La lipoidosis, excepto el granuloma eosindfilo 6seo;

La anemia aplastica, refractaria al tratamiento;
La reticuloendoteliosis;
Los linfomas malignos;

La enfermedad de Ehler Danlos, la pseudohemofilias, la purpura
trombocitopénica, las hemofilias y otros defectos congénitos de algun factor
de la coagulacién sanguinea;

10. La Inmunodeficiencia primaria no susceptibles a tratamiento.

K. AREA DE REUMATOLOGIA

1

La artritis reumatoide que impide las actividades fundamentales de la vida
diaria;

Fibromialgia;

La gota con severas deformaciones articulares;

La susceptibilidad a infecciones recurrentes atribuibles a estados de
inmunodeficiencias celulares o humorales del organismo no susceptibles del
tratamiento;

Los individuos en quienes se haya realizado trasplante de un érgano o tejido
cuya funcién sea vital.

L. AREA DE DERMATOLOGIA.

I -

Las Leishmaniasis;

Las enfermedades de Hansen tipo lepromatoso;
La esclerosis sistematica progresiva;

El pénfigo vulgar,

La histoplasmosis, coccidioidicomicosis, blastomicosis, cromomicosis Yy
micetoma que produzcan patologias pulmonares crénicas e incapacitantes;

Los linfoblastomas cutaneos como la leucemia, el linfosarcoma, la micosis
fungoide y la enfermedad del Hodgkin de forma generalizada;

Los tumores malignos cutaneos rebeldes al tratamiento.
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M. AREA DE EUROLOGIA.
1. La cuadriplejias;
Las paraplejias;
Las hemiplejias;
Las cuadriparesias;
Las afasias;
La espasticidad generalizada;
La miastenia;

Las atrofias y distrofias musculares progresivas generalizadas;

. e S D o g B 19

El sindrome de hipertension intracraneana;

=
o

. La ataxia o la incoordinacion que imposibiliten gravemente la marcha o la
aprehension de objetos;

-—
-—

. Los movimientos involuntarios anormales de tipo temblor, parkinsoniano,
corea, atetosis, etc., que imposibiliten o dificulten gravemente la marcha o
aprehension de objetos;

12. Los estados vertiginosos que imposibiliten gravemente la marcha o la
aprehension de objetos;

13. El retardo mental o demencia o deterioro organico, deficiencia mental de
cualquier origen con cociente intelectual inferior a ochenta por ciento.

N. AREA DE CIRUGIA RECONSTRUCTIVA

1. Las lesiones cicatriciales que den lugar a deformaciones notable y
monstruosa o que por su naturaleza retracti o dolorosa dificulten la
movilidad de algin miembro u 6érgano importante de oposicion vy
aprehension de las manos;

2. Las quemaduras de tercer grado o eléctrica de ambas manos, que provoquen
lesiones tendinosas de todos los dedos (flexores o extensores) que
imposibiliten los movimientos de oposicién y aprehensién de las manos.

O. AREA DE PSIQUIATRIA
1. La psicosis asociada a sindromes cerebrales organicos;

N

La esquizofrenia en cualquier de sus tipos;

o

Los trastornos afectivos mayores (psicosis afectiva en cualquiera de sus
tipos);
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La paranoia y estados de paranoides;
Neurosis;

Sindrome depresivo;

La anorexia nerviosa (Desnutricién Psicégena);

| N

Otras psicosis.

P. AREA DE ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

1. La pérdida anatémica o funcional permanente:
1.1 De uno o mas miembros;
1.2 De las dos manos;
1.3 De los dos pies;
1.4 De cuatro dedos de cada mano;
1.5 De una manoy un pie.

2. Las deformaciones de dos 0 mas miembros funcionalmente equivalentes a
alguna de las ya enumeradas en esta categoria;

3. Los tumores malignos localizados a cualquier regién del aparato
locomotor, rebeldes al tratamientos;

4. La seccion nerviosa de dos o mas nervios de ambas manos que
provoquen atrofia muscular severa con importancia funcional para la
aprehension y oposicion;

Las Espondilitis anquilosante;
El mal de Pott;
La rigidez o la anquilosis en extensién de ambos codos;

La rigidez o la anquilosis de ambos hombros en aduccién con escapulas fijas;

AN e

La diferencia de mas de 10 centimetros de longitud en miembros
inferiores;

10. Enfermedades, lesiones o anomalias graves de huesos articulaciones o
musculos de caracter permanente que incapaciten para el servicio militar;

11. Escoliosis de mas de 25° Cifosis de mas de 55°. Espondilosis con listesis de
grado Il o superior,

12. Pseudoartrosis de los huesos del brazo, antebrazo, muslo y pierna;

13. Perdida anatémica, atrofia permanente del miembro superior, con
importantes trastornos funcionales de un brazo, antebrazo o mano que
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incapaciten para el servicio de las armas;

14. Perdida anatomica de un pulgar, perdida de tres dedos de la mano, perdida
combinada de dos dedos de cada mano, flexidn permanente de varios dedos
de la mano o flexién permanente del pulgar que ocasione ausencia funcional
de la mano;

15. Dismetria del miembro inferior mayor de 3 centimetros;

16. Desviaciones de las articulaciones de la cadera o rodilla ( coxa, vara,
genuvarum, etc.,) con lesiones articulares importantes o macha dificil;

17. Deformaciones congénitas o adquiridas del pie, con trastornos
funcionales importantes para la marcha, pie plano IV grado;

18. Pie cavo bien caracterizado con trastornos funcionales importantes que
incapaciten para el servicio de las armas;

19. Perdida del primer dedo o perdida de los cuatro ultimos dedos de un pie,
perdida del quinto dedo y su metatarsiano;

20. Deformaciones del antepié congénita o adquirida con trastornos funcionales
para la deambulacién.

Otros trastornos no previsto en las alteraciones que disminuyan capacidades o
causen alteraciones menores del 50% y que a juicio del médico ocasionen
incapacidades en relacién a la actividad del sujeto.

o e e S e e e
Actualizado enero 2018 Divisién de Beneficios y Comité de Reglamentos Péagina 25



REGLAMENTO PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE e Ipmcggé%gw -
PENSIONES POR DISCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE sl .
A LOS AFILIADOS Y BENEFICIARIOS DEL RRE VERSION No. 4

ANEXO - 2
SOLICITUD DE PENSION POR DISCAPACIDAD

Lugar fecha: Solicitud No.

(Dia, Mes Afio) (Secuencia -afio)

ASUNTO: SOLICITUD DE PENSION POR DISCAPACIDAD

A [ SENOR GERENTE INSTITUTO DE PREVISION MILITAR
GENERAL DE BRIGADA.
DON JOSE ERNESTO LEVA BULNES
SU OFICINA.

(3 Yo , en mi condiciéon de
del IPM, con ldentidad No. , por este

medio me permito solicitar se someta a revision mi caso ante el “COMITE PARA DETERMINAR LA
DISCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE DEL IPM” segun lo contemplado en la Ley del Instituto de
Prevision articulos 31, 34 y 35, y en el REGLAMENTO PARA EL OTORGAMIENTO DE PENSIONES
POR DISCAPACIDAD DEL IPM vigente; Con el fin que sea sometido a la Honorable Junta Directiva del
IPM para su aprobacién, como uno de los Beneficios a que tengo derecho por pertenecer al Instituto y al
Sistema de Riesgo Especiales, peticion solicitada de acuerdo a los procedimientos establecidos en Ley.

La Solicitud de discapacidad total y permanente la realizo en vista de,

(Sufrir / padecer)
Situacion que me imposibilita trabajar desde el
DOCUMENTOS ADJUNTOS A LA SOLICITUD
- Dictamen de la Comision Técnica de invalidez (L")
- Constancia de trabajo acreditando la dolencia o accidente ()
- Constancia o acuerdo de permiso, si los tuviere ()
- Informe de accidente ()
- Copia de la Tarjeta de Identidad ()
- Copia del acuerdo de nombramiento ()
- Copia de tarjeta de Banco activa ()
- Copia de hoja de servicio/hoja de vida ()
- Croquis donde vive el solicitante (")
- Poder debidamente autenticada (solo para representantes legales) ()
Teléfono fijo: Movil: Correo
electrénico
Direccion de Residencia:
2. Sin otro particular y en espera que mi solicitud sea resuelta satisfactoriamente, atentamente,
SOLICITANTE (f) o huella digital
Recibida por. , el dia de del afo 20

Para conocer sobre su tramite, favor comunicarse con el Departamento de Desarrollo Social al teléfono 2239-1441 Ext. 1501 y 1507
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REGLAMENTO PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE - IPMCS%%ODTP -
PENSIONES POR DISCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE e .
A LOS AFILIADOS Y BENEFICIARIOS DEL RRE VERSION No. 4

AUTOS:

Recibida en la Gerencia del Instituto de Prevision Militar la Solicitud para Pension por Discapacidad Total y Permanente
del IPM junto con documentos soporte, previa revision por el Departamento de Desarrollo Social y presentada

por: a las horas del dia
de del 20 para el tramite que el Gerente autorice.

Instrucciones de la Gerencia:

(Firma de quien recibe)

V°B° GERENTE IPM

Recibida en la Division de Prestaciones Econdmicas y Sociales la presente solicitud con las instrucciones del Sefior
Gerente para el tramite respectivo, siendo las horas del dia de del 20

(Firma de quien recibe)

Recibida en el Departamento de Desarrollo Social la presente solicitud con las instrucciones giradas por el Jefe de la
Divisién de Prestaciones Econdémicas y Sociales para realizar el estudio socio-econémico y dictamen respectivo del

solicitante: , siendo las horas del dia
de del 20

(Firma de quien recibe)

(PARA USO EXCLUSIVO DE LAS AREAS INVOLUCRADAS)

V°B° DEPTO. DESARROLLO SOCIAL  V°B° ASESOR LEGAL DEL COMITE DEL IPM

V°B° DEPTO. MEDICO DEL IPM V° B® MEDICO DE LA INSTITUCION

V°B° SECRETARIO DEL COMITE V°B° REPRES. DE RRHH DE LA EMPRESA

PRESIDENTE DEL COMITE SR. GERENTE IPM

RESOLUCION DE JUNTA DIRECTIVA

Fecha de aprobacion:
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