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Gestion del seguro médico posterior a la separacion
del servicio

Informe de la Comision Consultiva en Asuntos Administrativos
y de Presupuesto

Introduccion

1. La Comision Consultiva en Asuntos Administrativos y de Presupuesto ha
examinado el informe del Secretario General sobre la gestion del seguro médico
posterior a la separacion del servicio (A/76/373). La Comisidn recibié informacién y
aclaraciones adicionales de los representantes del Secretario General, proceso que
concluy6 con las respuestas por escrito recibidas el 24 de noviembre de 2021.

2. En su resolucién 73/279 B, la Asamblea General, entre otras cosas, reconocio
con preocupacion la importancia de las obligaciones en concepto de seguro médico
posterior a la separacion del servicio y acogié con beneplacito los esfuerzos
realizados por el Secretario General para proponer medidas destinadas a hacer frente
a la cuestion, destacando al mismo tiempo las posibles repercusiones importantes de
las propuestas en los presupuestos futuros y en los futuros derechos a prestaciones
del personal interesado; observé que la propuesta de cargo imputable a la ndmina
entraflaria una contribuciéon prorrateada entre los Estados Miembros y decidio
mantener el sistema de financiacidbn con cargo a ingresos corrientes de las
obligaciones de las Naciones Unidas en concepto de seguro médico posterior a la
separacion del servicio; y observd con aprecio la propuesta relativa a un mecanismo
de acumulacion de derechos. En la misma resolucion, la Asamblea pidio6 al Secretario
General que le presentara propuestas amplias en su septuagésimo quinto periodo de
sesiones, en las que se incluyeran los siguientes elementos: a) mas detalles sobre la
propuesta de cambiar de modelo de financiaciéon para las futuras contrataciones,
incluidas las previsiones presupuestarias a mediano y largo plazo para el presupuesto
ordinario y los presupuestos de mantenimiento de la paz; b) un mecanismo que
vinculase mejor las primas del seguro médico posterior a la separacion del servicio
pagadas por el organismo con el periodo de servicio del miembro del personal en el
sistema, e informacion sobre la forma en que se aplicaria ese mecanismo de
acumulacion de derechos al personal; y c) previsiones sobre el porcentaje de personal
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de las operaciones de mantenimiento de la paz que tendria derecho a prestaciones de
seguro médico posterior a la separacion del servicio.

3. Al preguntar por los motivos de que se retrasara la presentacion del informe del
Secretario General, se inform¢é a la Comision Consultiva de que el informe no estuvo
listo para su examen hasta la parte principal del septuagésimo sexto periodo de
sesiones de la Asamblea General debido a los siguientes factores, que afectaron al
equipo encargado de examinar la cuestion del seguro médico y de preparar el informe:
la situacion de liquidez del presupuesto ordinario y la consiguiente congelacion de la
contratacion introducida durante 2020, que obligd a priorizar los entregables; la
pandemia de enfermedad por coronavirus (COVID-19), que provoco retrasos en la
obtencion de la informacion requerida de los actuarios profesionales; y otros trabajos,
como el programa de evacuacion médica por COVID-19 para todo el sistema.

4.  El informe del Secretario General (A/76/373) incluye informacién sobre la
contencion de los costos relacionados con los planes de seguro médico (secc. II), la
valoraciéon del pasivo en concepto de seguro médico posterior a la separacion del
servicio (secc. III), la propuesta de financiacion e inversion (secc. V), la distribucion
de las primas del seguro médico posterior a la separacion del servicio (secc. V) y las
previsiones con respecto al personal de las operaciones de mantenimiento de la paz
(secc. VI).

Antecedentes

5. El Secretario General indica que ha presentado siete informes? sobre el tema de
la gestion del seguro médico posterior a la separacion del servicio; los tres mas
recientes reflejaban la labor del Grupo de Trabajo interinstitucional sobre el Seguro
M¢édico Posterior a la Separacion del Servicio (integrado por 18 entidades del sistema)
establecido para aplicar la resolucion 68/244 de la Asamblea General bajo los
auspicios de la Red de Finanzas y Presupuesto del Comité de Alto Nivel sobre Gestion
de la Junta de los Jefes Ejecutivos del Sistema de las Naciones Unidas para la
Coordinacion (A/76/373, parr. 2).

6. La Comision Consultiva recuerda que las discusiones mantenidas al respecto en
los ultimos afios se han centrado en dos ambitos: a) los planes de seguro médico, con
vistas a aumentar la eficiencia y contener los costos, como solicité la Asamblea
General; y b) el pasivo del seguro médico posterior a la separacion del servicio, que
incluye la valoracion actuarial, la financiacion y las propuestas de inversion.

Planes de seguro médico, primas y reembolsos

7.  Enlos parrafos 51 a 58 del informe del Secretario General se ofrece informacion
sobre los planes de seguro médico de las Naciones Unidas y los coeficientes de
participacion de la Organizacion y los afiliados (personal en activo y jubilados). El
resumen siguiente se basa en los informes del Secretario General y la informacion
facilitada a la Comision Consultiva:

a) Los planes de seguro médico de las Naciones Unidas ofrecen la misma
cobertura tanto al personal en activo como a los jubilados (en calidad de afiliados),
con sujecion al cumplimiento de ciertos requisitos;

b) Los pagos de los planes de seguro, realizados en primas mensuales, se
comparten entre los participantes y la Organizacion en los coeficientes recomendados
por la Comision de Administracion Publica Internacional y aprobados por la

1 A/731662, AI71/698, A/71/698/Corr.1, A/70/590, A/68/353, A/64/366, A/61/730, A/60/450 y
A/60/450/Corr.1.
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Asamblea General en sus resoluciones (la mas reciente, la resolucion 69/251), como
se muestra en el cuadro 6 y se clabora en los parrafos 52 a 55 del informe del
Secretario General (A/76/373);

c¢) Enel caso del personal en activo, las primas se comparten entre el personal
(mediante retenciones en la nomina) y la Organizacion (a través de los gastos
comunes de personal). En el caso de los jubilados que reunen las condiciones
necesarias con arreglo al sistema vigente de financiacion con cargo a ingresos
corrientes, las primas son compartidas por los jubilados (mediante deducciones de la
pension) y por la Organizacion (a través del seguro médico posterior a la separacion
del servicio, presupuestado en la seccion 32 (“Gastos especiales™), otros gastos de
personal y la cuenta de apoyo para las operaciones de mantenimiento de la paz);

d) En el sistema de las Naciones Unidas se proporciona seguro médico a los
afiliados conforme a principios de mutualidad en materia de seguros y al principio de
solidaridad entre generaciones, que constituye una de las grandes diferencias entre el
seguro social de salud y el seguro privado de salud (A/70/590, parr. 29). Con un
porcentaje de aportacion establecido, los afiliados con niveles salariales y de pension
mas elevados pagan mas por sus primas mensuales, y el personal en activo paga més
que los jubilados, ademas del tipo de cobertura de cada afiliado y el plan de seguro
seleccionado (véanse los porcentajes de aportacion del personal en activo en el cuadro
7 de A/76/373);

e) Los costos médicos de los afiliados se presentan, como solicitudes de pago
de gastos médicos, a los administradores de los respectivos planes de seguros. Los
planes de seguro se autofinancian y son administrados por terceros en la Sede de
Nueva York, mientras que los planes de Ginebra son autoadministrados;

f)  Primas y reembolsos. Se informd a la Comision de que, como los planes
de la Organizacion estan autoasegurados, las primas no se pagan a una compaiiia de
seguros, sino que las aportaciones mensuales (primas) de todos los afiliados y de la
Organizacion se combinan en un fondo con cargo al cual la Organizacion reembolsa los
gastos médicos de los afiliados. En la Sede, las primas anuales del plan se calculan con
la ayuda de administradores externos, teniendo en cuenta las solicitudes de reembolso
del afio anterior del personal en activo y jubilado y los aumentos previstos de los costos
médicos y los honorarios administrativos de los administradores externos;

g) Requisitos para tener derecho al seguro médico posterior a la
separacion del servicio. El derecho a prestaciones subvencionadas del seguro médico
posterior a la separacion del servicio se adquiere a la edad de 55 afios o0 a los 10 afios
de servicio contributivo a un plan de seguro médico de las Naciones Unidas para los
jubilados que reciben pensiones de la Caja Comun de Pensiones del Personal de las
Naciones Unidas (A/76/373, parrs. 1 y 58). En el caso del personal contratado a partir
del 1 de julio de 2007, el requisito es haber estado afiliado a un plan de seguro médico
contributivo del sistema de las Naciones Unidas durante un minimo de 10 afios en el
momento de la jubilacidon. En el caso del personal contratado antes del 1 de julio de
2007, el requisito es que la afiliacién a un plan contributivo de las Naciones Unidas
tendra que ser durante al menos 5 afos, siempre que pague la totalidad de las primas
correspondientes al periodo restante hasta completar los 10 afios que requiere la
cobertura con cuota compartida (A/76/6 (Sect.32), parrs. 32.7 a 32.10).

Presentacion del informe

8. La Comision Consultiva considera que la presentacion del informe del
Secretario General sobre la gestion del seguro médico posterior a la separacion del
servicio se podria haber mejorado si se hubiera proporcionado mas informacién de
antecedentes y explicaciones técnicas sobre los planes de seguro médico y la
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financiacion del pasivo del seguro médico posterior a la separacion del servicio. Por
ejemplo, en un anexo de un informe anterior sobre el tema se incluia un glosario de
términos (A/61/730, anexo IV). La Comisiéon Consultiva confia en que los futuros
informes del Secretario General sobre el seguro médico posterior a la separacion
del servicio contengan un glosario actualizado y ampliado con informacién sobre
los planes de seguro médico de la Organizacion y el pasivo correspondiente al
seguro médico posterior a la separacion del servicio, con el fin de facilitar su
examen por la Comision y la Asamblea General.

Medidas para reducir los costos relacionados
con los planes de seguro médico

9.  En su resolucion 73/279 B, la Asamblea General solicitd al Secretario General
que siguiera estudiando opciones para mejorar la eficiencia y limitar los costos,
incluidas las obligaciones relacionadas con el personal actual y futuro, con miras a
reducir los gastos de la Organizacion en planes de seguro médico y sus obligaciones en
concepto de seguro médico posterior a la separacion del servicio, y que le presentara un
informe al respecto en su septuagésimo quinto periodo de sesiones (véase el parr. 3);

10. En el parrafo 9 a) a f) del informe del Secretario General (A/76/373) se indican
las medidas aplicadas en los ultimos diez afios, que abarcan los siguientes ambitos:
caracter obligatorio de la parte B de Medicare para los jubilados que residen en los
Estados Unidos de América; atencidon preventiva ¢ iniciativas de bienestar; acceso a la
atencion sanitaria (servicios de telemedicina); ampliacion de las redes de proveedores
de servicios médicos y cambios en las franquicias de los planes basados en los Estados
Unidos; campafias de comunicacion (para ayudar al personal en activo y a los jubilados
a utilizar mejor las opciones de los planes médicos); y cambios en el plan mundial de
las Naciones Unidas relacionados con la atencion prestada en los Estados Unidos.

11. Al preguntar por el ahorro obtenido gracias a las medidas de contencion de
costos adoptadas, se informo a la Comisiéon Consultiva de que algunas de esas
medidas de contencidén de costos pueden cuantificarse, como las dirigidas a evitar
gastos relacionadas con los descuentos de las redes de proveedores, la cobertura de la
parte B de Medicare o el aumento de las franquicias, pero el efecto de otras, como la
concienciacion sobre la atencion preventiva, los programas de bienestar y una mejor
informacion, no se puede medir. Se informé a la Comision de que el ahorro
relacionado con las redes representaba casi el 50 % de la reduccion total de costos.

12. En relacidon con una cuestion conexa, la Comisiéon Consultiva recibid
informacion, en respuesta a sus preguntas, sobre los gastos efectivos en concepto del
seguro médico pagados con respecto al personal en activo financiado con cargo al
presupuesto ordinario, los presupuestos de mantenimiento de la paz y el presupuesto
del Mecanismo Residual Internacional de los Tribunales Penales, que habian
aumentado a lo largo de un periodo de cinco afos (117,3 millones de dolares en 2016,
119,9 millones de dodlares tanto en 2017 como en 2018, 121,9 millones de ddlares en
2019 y 125,8 millones de ddlares en 2020). La Comisién Consultiva reconoce los
esfuerzos de contencion de costos realizados, pero también observa el aumento
constante registrado entre 2016 y 2020 de los gastos del seguro médico en que ha
incurrido la Organizacion con respecto al personal en activo (véase el parr. 47).
La Comisién recomienda que la Asamblea General pida al Secretario General
que incluya informacion sobre los gastos de seguro médico presupuestados y
efectivos con respecto al personal en activo con todos los tipos de contrato que
tengan derecho a afiliarse a los planes de seguro médico de la Organizacion en el
contexto de los futuros proyectos del presupuesto ordinario y de mantenimiento
de la paz.
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Parte B de Medicare y recurso a los planes nacionales de seguro médico
en otros lugares de destino

13. Enel parrafo 9 a) del informe del Secretario General se ofrece informacion sobre
las condiciones y prestaciones de la parte B de Medicare. Si cumplen los requisitos,
los jubilados de las Naciones Unidas que residen en los Estados Unidos estan
obligados, desde 2011, a afiliarse a la parte B de Medicare, programa federal que
proporciona seguro médico a los afiliados. Las solicitudes de reembolso de gastos
médicos de los jubilados de las Naciones Unidas que reunen los requisitos estan
cubiertas en primer lugar por la parte B de Medicare (como cobertura principal), y el
resto de los gastos estan cubiertos por su plan de seguro médico de las Naciones
Unidas. En respuesta a sus preguntas, se informo a la Comision Consultiva de que la
parte B de Medicare suele pagar el 80 % de las solicitudes de reembolso presentadas
por esos jubilados y los planes de seguro médico de las Naciones Unidas el 20 %
restante. En su informe, el Secretario General indica que el ahorro resultante del
requisito de que los jubilados se acojan a la cobertura de la parte B de Medicare ha
resultado ser mayor de lo estimado inicialmente, registrandose reducciones en las
solicitudes presentadas a los planes de seguro médico de las Naciones Unidas por un
total de 24,8 millones de délares (o el 8 %)? durante 2020. Se espera que este ahorro
aumente anualmente a medida que el numero de jubilados acogidos al programa de
Medicare siga aumentando. También se informd a la Comision de que, si bien la
Organizacioén reembolsa a los jubilados con derecho a ello el pago de las primas para
la cobertura de la parte B de Medicare, en comparacion con la reduccion de las
solicitudes, el reembolso pagado por la Organizacion es menor (9,9 millones de
doélares correspondientes a 4.443 jubilados en 2020).

14. En respuesta a sus preguntas, se informoé a la Comision Consultiva de que la
Secretaria habia adoptado una serie de medidas para contener los costos relacionados
con la cobertura de los jubilados que vivian fuera de los Estados Unidos, incluido el
recurso a los sistemas sanitarios nacionales en la medida de lo posible. Por ejemplo,
la Organizacion ha llegado a un acuerdo con el Gobierno de Austria para que los
jubilados de las Naciones Unidas residentes en este pais puedan participar en el plan
de seguro médico. La Comision recuerda que la posibilidad de reproducir en otros
lugares la experiencia de acogerse a Medicare en los Estados Unidos se ha debatido
en informes anteriores del Secretario General, como el trabajo realizado por el Grupo
de Trabajo interinstitucional, con una encuesta de resultados no concluyentes
realizada en 2016 y un analisis de la relacion costo-beneficio en los nueve paises en
lo que reside mas de la mitad de los beneficiarios de la Caja Comun de Pensiones del
Personal de las Naciones Unidas (A/73/792, parrs. 10y 11).

15. Teniendo en cuenta la experiencia positiva de la Secretaria con los planes
nacionales de seguro médico de los Estados Unidos y Austria, la Comision
Consultiva recomienda que la Asamblea General pida al Secretario General que
reanude los esfuerzos para estudiar dicha posibilidad con los Gobiernos
nacionales de los paises con una poblacién considerable de jubilados de la
Secretaria, que incluya la posibilidad de introducir nuevos incentivos u obligar
a los jubilados a participar en los planes nacionales, y que informe sobre los
resultados en su préximo informe sobre el seguro médico posterior a la
separacion del servicio.

N}

En el informe del Secretario General, se indica que los actuarios consultores han estimado que
el ahorro previsto gracias a esta iniciativa ha reducido en un 8 % la valoracion del pasivo
devengado en concepto de seguro médico posterior a la separacién del servicio en el ejercicio
econémico terminado el 31 de diciembre de 2020, lo que representa una reduccidn estimada de
600 millones de dolares del pasivo devengado (A/76/373, parrafo 9 (a)).
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Auditoria de las solicitudes de pago de gastos médicos

16. En respuesta a sus preguntas, se informoé a la Comisiéon Consultiva de que la
administracion estaba ultimando para su publicacion a mediados de noviembre de
2021 un llamado a presentacion de propuestas para la auditoria de las solicitudes de
pago de gastos médicos y la evaluacion de la politica con respecto a los planes de
seguro médico administrados por la Sede (véase el parr. 7 ¢)). El objetivo de la
auditoria es evaluar: a) la exactitud y exhaustividad de las solicitudes de reembolso
pagadas; b) si las solicitudes se tramitan con arreglo a las disposiciones del plan; ¢) la
exactitud de la facturacion de los administradores externos a la Organizacion de las
solicitudes de reembolso pagadas; d) la exactitud e integridad de los registros de los
jubilados que retnen los requisitos; y e) si el desempefio general de los
administradores externos se ajusta a las normas operacionales con arreglo a la practica
del sector.

17. La Comision Consultiva recuerda que ha coincidido con las recomendaciones
de la Junta de Auditores sobre la necesidad urgente de mejorar los controles internos
de los gastos de seguro médico, incluido el establecimiento de mecanismos adecuados
de control interno (A/74/5 (Vol. 1), parrs. 126 a 152; A/74/528, parrs. 17 y 18). En su
informe mas reciente (A/76/5 (Vol. 1), parr. 136), la Junta siguié observando
discrepancias entre el diagnostico y el sexo o la edad de los afiliados. Por lo tanto,
la Comision Consultiva considera que esta auditoria de las solicitudes de pago
de gastos médicos y del desempeiio de los administradores externos es necesaria
y espera con interés recibir la constatacion de auditoria.

Previsiones sobre el derecho a seguro médico del personal
que trabaja en las operaciones de mantenimiento de la paz

18. Tal como solicitdé la Asamblea General (véase el parr. 2 c¢)), en el informe del
Secretario General se proporciona informacion relativa a las previsiones sobre el
derecho a seguro médico del personal que trabaja en las operaciones de
mantenimiento de la paz (A/76/373, parrafos 65 a 70). Se indica que con la reforma
de los contratos que se llevo a cabo en 2009 se dejaron de efectuar nombramientos de
duracion limitada a partir del 1 de julio de 2009 y los contratos existentes se
convirtieron en contratos de plazo fijo o en otros tipos de contratos que permitian
acogerse al seguro médico posterior a la separacion del servicio. Por consiguiente, el
94 % del personal financiado con cargo a las operaciones de mantenimiento de la paz
esta actualmente cubierto por los planes de seguro médico de las Naciones Unidas y
tiene contratos que dan derecho al seguro médico posterior a la separacion del
servicio.

19. En su informe, el Secretario General indica ademas que esto ha redundado en
una composicion demografica del personal financiado con cargo al presupuesto
ordinario comparable a la del personal de las operaciones de mantenimiento de la paz
(A/76/373, parr. 66) en cuanto a promedio de edad, afios de servicio y pleno derecho
al seguro médico posterior a la separacién del servicio, como puede verse en el cuadro
8 del informe. Al 31 de diciembre de 2019, el 16 % del personal de mantenimiento de
la paz habia cumplido plenamente los requisitos para acogerse al seguro médico
posterior a la separacidon del servicio, y otro 41 % habia cumplido el requisito de
10 afios de servicio y podria darse de alta al cumplir el requisito de jubilacion,
mientras que para el personal financiado con cargo al presupuesto ordinario los
porcentajes eran del 19 % y el 43 %, respectivamente. Por tanto, se calcula que la
parte imputable a las operaciones de mantenimiento de la paz de los costos posteriores
a la separacion del servicio financiados con cargo a recursos ordinarios aumentara del
15 % de afios anteriores a un 34 % estimado para 2030, y seguird aumentando en
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adelante hasta que la proporcion se acerque a la distribucion de la financiacion del
personal en activo, mientras que disminuirdn los porcentajes imputables al
presupuesto ordinario (véase el parr. 41, y A/76/373, cuadro 8 y parr. 70).

20. Al examinar el informe anterior del Secretario General, la Comision Consultiva
observo que el personal que trabajaba en las operaciones de mantenimiento de la paz
no se habia incluido en el alcance de la prevision de la propuesta anterior (A/73/792,
parr. 22). La Comision Consultiva celebra que se incluya informacién sobre las
previsiones relativas al derecho a seguro médico del personal que trabaja en las
operaciones de mantenimiento de la paz (véanse los parrs. 42 a 46), como solicito
la Asamblea General.

Recomendaciones sobre la financiacion de las obligaciones
del seguro médico posterior a la separacion del servicio en
la Secretaria

21. En la seccion IV del informe del Secretario General (A/76/373) figura
informacion sobre la financiacion de las obligaciones del seguro médico posterior a
la separacion del servicio. En el parrafo 77 del mismo informe, el Secretario General
recomienda lo siguiente:

a) Que se mantenga la financiacién con cargo a ingresos corrientes de las
obligaciones de las Naciones Unidas en concepto de seguro médico posterior a la
separacion del servicio con respecto a los funcionarios contratados antes del 1 de
enero de 2023;

b)  Que las obligaciones con respecto a los funcionarios contratados a partir
del 1 de enero de 2023 se financien mediante la aplicacion de un cargo imputable a la
némina equivalente a un porcentaje uniforme del 6 % del costo de los sueldos y se
establezca una reserva financiera especial;

c¢)  Que el cargo imputable a la némina se revise cada tres afios y se ajuste
para tener en cuenta las diferencias respecto de la acumulacion prevista de la reserva
especial.

Financiacion de las obligaciones correspondientes al personal contratado
a partir del 1 de enero de 2023

22. Con respecto al personal contratado a partir del 1 de enero de 2023, se propone
que la Organizacién comience a acumular una reserva que cubra hasta el 75 % de las
necesidades de tesoreria previstas una vez que esos funcionarios se jubilen
estableciendo un cargo equivalente al 6 % de los gastos de personal (sueldo bruto, mas
gastos de ajuste por lugar de destino) que se imputaria a los gastos comunes de personal
del presupuesto ordinario y los fondos para el mantenimiento de la paz. También se
propone que el cargo del 6 % se aplique al costo de los sueldos de todo el personal (no
solo del contratado a partir de 2023), y de todas las categorias de personal (incluido el
personal con nombramientos temporales) (ibid., parrs. 28 a 30). En respuesta a sus
preguntas, se inform6 a la Comision Consultiva de que dicho cargo se propone para
todo el personal con independencia de su situacion contractual, incluido el personal
temporario (1.112 con cargo al presupuesto ordinario segun los datos del censo de 2019)
que no tiene derecho al seguro médico posterior a la separacion del servicio.

23. En respuesta a una pregunta sobre las diferencias entre la propuesta anterior y
la nueva del Secretario General, se informo a la Comision Consultiva de que la nueva
propuesta es mas completa y tiene mas detalles, ya que contiene informacion
relacionada con las operaciones de mantenimiento de la paz y la financiacion de las
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prestaciones del seguro médico posterior a la separacion del servicio del personal con
cargo a los recursos extrapresupuestarios (véanse los parrs. 31 a 33). Si bien en su
informe el Secretario General afirma que la estrategia de financiaciéon propuesta es
comparable a sus propuestas anteriores (A/73/662), la Comision observa las
siguientes diferencias contenidas en la nueva propuesta con respecto a la anterior:

a) Niveles de financiacion. En comparacion con la nueva propuesta de
financiacion parcial gradual de hasta el 75 % solamente, en la propuesta anterior se
mencionaba el “cargo imputable a la ndomina que seria necesario para financiar
integramente las obligaciones en concepto de seguro médico posterior a la separacion
del servicio” (A/73/662, parr. 67);

b)  Gastos de personal. Si bien la nueva propuesta es que los cargos a la
némina se imputen al sueldo bruto mas el ajuste por lugar de destino, el Secretario
General indicé anteriormente que “en aras de la exactitud, la base de evaluacion
utilizada para determinar el cargo imputable a la ndmina es la masa salarial bruta (con
exclusion del ajuste por lugar de destino) y no el costo total en concepto de personal”
(A/73/662, parr. 67; A/73/792, parr. 28);

c) Porcentajes del cargo imputable a la némina. La nueva propuesta
entrafia un cargo equivalente al 6 % de los gastos de personal (sin indicacion de si se
aplica un mecanismo de acumulaciéon de derechos o como se hace) (véanse los
parrs. 27 a 30). En la propuesta anterior, el cargo propuesto era del 5,35 % (aplicando
el mecanismo de acumulacion de derechos), en comparacion con el 6,45 % (sin aplicar
el mecanismo de acumulacidon de derechos) (A/73/662, parrs. 71 a 81; A/73/792,
parr. 29). Tanto las propuestas anteriores como las nuevas se basan en una tasa
rentabilidad de las inversiones del 3,5 % (véase el parr. 36).

24. La Comision Consultiva observa que la nueva propuesta de financiacion del
Secretario General presenta diferencias significativas con respecto a las
propuestas anteriores, que no se exponen en su informe ni se explicaron cuando
se pregunté al respecto.

25. Ademas, la Comision Consultiva observa falta de claridad en la propuesta de
financiacion en lo que se refiere al personal contratado antes y después del 1 de enero
de 2023; la nueva propuesta de financiacion entrafia lo siguiente: a) con respecto al
personal contratado antes del 1 de enero de 2023, la Organizacion mantendra el
sistema de financiacién con cargo a ingresos corrientes de las obligaciones de las
Naciones Unidas en concepto de seguro médico posterior a la separacion del servicio,
que se sufragara con cargo a la seccion 32 del presupuesto ordinario y a la cuenta de
apoyo para las operaciones de mantenimiento de la paz, una vez que ese personal se
jubile y tenga derecho a ecllo, mientras que, a partir del 1 de enero de 2023, la
Organizacion pagaria también un cargo mensual del 6 % en concepto del costo de los
sueldos de ese personal con arreglo al criterio de “capitalizacion” a fin de constituir
una reserva presumiblemente solo para el nuevo personal contratado a partir del 1 de
enero de 2023 (véanse los parrs. 21 y 22); y b) con respecto al personal contratado
después del 1 de enero de 2023, la reserva propuesta con arreglo al método de
“capitalizacién” solo cubriria hasta el 75 % de las necesidades de tesoreria del seguro
médico posterior a la separacion del servicio, y no se explica como se cubririan las
necesidades de tesoreria restantes (el 25 % por lo menos) ni a qué presupuestos se
imputarian una vez que ese personal se jubile y tenga derecho al seguro médico. A la
Comision Consultiva le preocupa que las propuestas de financiacion carezcan de
claridad y coherencia en la explicacion de como funcionarian ambas, la de
financiacion con cargo a ingresos corrientes de las prestaciones del seguro
médico posterior a la separacion del servicio del personal con derecho a ello
contratado antes del 1 de enero de 2023 y la de financiacion por el método de la
capitalizacion de dichas prestaciones para el personal con derecho a ello
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contratado a partir del 1 de enero de 2023, ya que se propone aplicar un cargo
del 6 % a los gastos de todo el personal, independientemente de cuando fue la
contratacion y de los tipos de contrato.

26. La Comision Consultiva pidio que se justificara la propuesta de financiar solo
hasta el 75 % de las necesidades de tesoreria, en lugar de la financiacion completa de
la propuesta anterior. Se inform¢é a la Comision de que la financiacion parcial de las
futuras necesidades de tesoreria del seguro médico posterior a la separacion del
servicio se proponia debido a la sensibilidad de las estimaciones de costos futuros a
los cambios en las hipotesis demograficas y economicas asociadas a las previsiones
actuariales, y que la propuesta no se hacia para una financiacion completa a fin de
mitigar la posibilidad del exceso de financiacion de las obligaciones del seguro
médico posterior a la separacion del servicio. También se informo a la Comision de
que los resultados de la estrategia de financiacion propuesta tendrian que revisarse y
actualizarse de forma continua con el fin de ajustar las necesidades de financiacion
anuales. Independientemente de la recomendacion (A/76/373, parr. 77 ¢)) de que
el cargo imputable a lIa némina se revise cada tres afios y se ajuste para tener en
cuenta las diferencias respecto de la acumulaciéon prevista de la reserva especial
y la sensibilidad sefialada de la estimacion de los costos futuros, la Comisién
Consultiva no esta convencida de la explicacion y la justificacion proporcionadas
para el cambio de la financiacion total a la parcial de hasta el 75 % de un posible
fondo de reserva.

Mecanismo de acumulacion de derechos

27. La Comision Consultiva recuerda que el Secretario General informé
anteriormente de que, tras considerar introducir un mecanismo de acumulaciéon de
derechos en el que la parte de las primas del seguro médico posterior a la separacion
del servicio pagadas por el organismo en nombre de un miembro del personal jubilado
aumentaria a la par de la duracion de su servicio en el sistema de las Naciones Unidas,
no se habia llegado a un consenso en el Grupo de Trabajo sobre la conveniencia del
mecanismo de acumulacion de derechos (A/73/662, parrs. 44 a 48). La Comision
observa que uno de los elementos de una nueva propuesta de financiacion solicitada
por la Asamblea General en su resolucion 73/279 B se refiere a ese mecanismo de
acumulacién de derechos y a la forma en que se aplicaria.

28. En los parrafos 60 a 64 de su informe (A/76/373), el Secretario General indica
que el fundamento para utilizar una pension tedrica fue aprobado por la Asamblea
General en su resolucion 61/2643, lo que habia permitido que esta disposicién surtiese
efecto en julio de 2017 para todo el personal contratado a partir del 1 de julio de 2007.
La plena aplicacion de esta disposicion se aplazd porque el Grupo de Trabajo estaba
examinando otros mecanismos de capitalizacion. Habida cuenta de que el Grupo de
Trabajo no llegd a un consenso sobre las otras opciones, la disposicidén previamente
aprobada por la Asamblea entrara en vigor a partir del 1 de enero de 2023. Se indica
ademas que, si bien es dificil estimar el aumento progresivo del ahorro anual de
costos, segun las previsiones de los actuarios consultores esta disposicién generaria
en ultima instancia un aumento de las aportaciones de los afiliados de hasta el 20 %
para el personal que se jubile con menos de 25 afos de servicio y un ahorro en
consonancia para la Organizacién de hasta el 5 % una vez que todo el personal que se
haya jubilado entre en el &mbito de la disposicion.

29. La Comisiéon Consultiva solicitdé informacion sobre si en la propuesta de
financiacion del Secretario General se incluia una propuesta de mecanismo de

3 En el parrafo 12 b) se indica: “La aplicacién de una pension teérica correspondiente a un minimo
de veinticinco afios de servicio como base para evaluar las aportaciones de los jubilados, en lugar
de utilizar el nimero real de afos de servicio cuando ese nimero sea menor de veinticinco afios”.
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acumulacion de derechos, pero no recibid respuestas coherentes. Se le informé de que
la aplicacion prevista de la utilizacion de una pension tedrica no era una propuesta en
si, y también se le informé de que, para la transicion propuesta a un método de
capitalizacion y la aplicacion del mecanismo, se proponia que ambas se iniciaran en
2023; estan relacionadas, pero no son interdependientes.

30. La Comision Consultiva observa la falta de claridad en la aplicacion
prevista de la utilizacion de una pension tedrica en el contexto de la propuesta
de financiacion del seguro médico posterior a la separacion del servicio, incluido
si afectaria al nivel del cargo propuesto del 6 %. Ademas, la Comision observa
la falta de informacién y de propuestas conexas con respecto al personal
contratado antes del 1 de julio de 2007 que no esta cubierto por la utilizacion de
una pension tedrica (véase el parr. 28). La Comision opina que, a este respecto,
se necesita mas informacion y aclaraciones sobre la utilizacion de una pension
tedrica para el examen de la propuesta de financiacion del Secretario General.

Financiacion extrapresupuestaria del seguro médico posterior a la separacion
del servicio y gestion conexa

31. En su informe, el Secretario General indica que las Naciones Unidas llevan
aplicando desde 2017 una tasa sobre ¢l costo de los sueldos del personal con cargo a
los fondos extrapresupuestarios para cubrir las futuras prestaciones del seguro médico
posterior a la separacion del servicio (A/76/373, parr. 31). Al tiempo que se mantenia
la financiacion con cargo a ingresos corrientes para los jubilados existentes, se aplico
inicialmente un cargo del 3 % al costo de los sueldos del personal, que se fijé en el
6 % a partir de 2019, para todo el personal financiado con cargo a recursos
extrapresupuestarios. Las reservas de fondos extrapresupuestarios ascendian a 134,8
millones de dolares al 31 de agosto de 2021.

32. En respuesta a sus preguntas, se informo a la Comision Consultiva de que los
fondos existentes de recursos extrapresupuestarios para el seguro médico posterior a
la separacion del servicio son administrados actualmente por la Tesoreria dentro de la
cartera de corto a mediano plazo. La Comision recuerda que la Junta de Auditores
sefiald la falta de una estrategia de inversion especifica para los fondos a largo plazo
de la cuenta mancomunada principal de la Secretaria, con el propdsito de mantener
los pagos de las prestaciones de los empleados por terminacion del servicio, incluido
el seguro médico posterior a la separacion del servicio (A/76/5 (Vol. 1), parrs. 112 a
115). La Junta ha recomendado que la administraciéon lleve a cabo un analisis
completo de los fondos que forman parte de la cuenta mancomunada principal para
determinar los que estan asociados con pasivo a largo plazo y preparar una estrategia
y directrices de inversion adecuadas.

33. Enrespuesta a sus preguntas, se informé ademas a la Comision Consultiva de que
ya se habian tomado medidas para establecer una cuenta mancomunada aparte para los
fondos existentes destinados a las reservas de recursos extrapresupuestarios para el
seguro médico posterior a la separacion del servicio. Se indicé a la Comisién que se
habia realizado un estudio de asignacién de activos, que se habia recibido el primer
borrador del consultor y que se estaba trabajando también con la Oficina de Asuntos
Juridicos en la contratacion de un gestor de activos externo para aplicar la estrategia de
asignacion de activos diversificada. La Comisién Consultiva observa el plan de la
Secretaria de transferir la gestion de los fondos extrapresupuestarios de las
reservas del seguro médico posterior a la separacion del servicio de la cartera de
corto a mediano plazo a una estrategia a mas largo plazo con la contratacion de
un gestor de activos externo. La Comision confia en que se proporcione
informacion actualizada al respecto en el contexto de los proximos informes del
Secretario General sobre el seguro médico posterior a la separacion del servicio.
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Inversion del fondo de reserva del seguro médico posterior a la separacion
del servicio

34. En el informe del Secretario General se indica que los fondos que se acumulen
con la introduccion del método de capitalizacion con respecto al personal contratado
a partir del 1 de enero de 2023 se depositarian en un fondo de reserva aparte y se
invertirian inicialmente en la actual cuenta mancomunada de corto a mediano plazo
gestionada por la Tesoreria de las Naciones Unidas. La Seccion de Inversiones de la
Tesoreria dispone de las competencias técnicas necesarias para ocuparse de la gestion
de los fondos de reserva en el marco de sus operaciones actuales, aunque con algunas
necesidades de recursos adicionales. Se prevé que, a mas largo plazo, sera necesario
evaluar la necesidad de servicios especializados de gestion de activos, a medida que la
estrategia de asignacion de activos del seguro médico posterior a la separacion del
servicio tienda a una cartera mas diversificada a largo plazo (A/76/373, parrs. 42 a 50).

35. La Comision Consultiva solicitd, pero no recibio, informacion sobre las
necesidades especificas de recursos adicionales de la Seccion de Inversiones de la
Tesoreria para gestionar los fondos de corto a mediano plazo. Se indicé a la Comision
que, en funcion del modelo de financiacion que se apruebe finalmente, podrian
necesitarse mas recursos, dentro de varios afios, si las reservas alcanzaran un nivel
considerable. También se informé a la Comisidon de que los honorarios estandar del
sector de un administrador de activos externo ascienden aproximadamente al 0,5 %
anual del valor de la cartera.

36. Con respecto a la tasa de rentabilidad de las inversiones, en su informe el
Secretario General indica que el objetivo fijado como referencia para el rendimiento
de la cartera que se puede utilizar en el caso del seguro médico posterior a la
separacion del servicio es el actual objetivo de las inversiones a largo plazo de la Caja
de Pensiones, a saber, alcanzar o superar una tasa de rentabilidad real del 3,5 % (una
vez deducida la inflacién, tomada del indice de precios al consumo de los Estados
Unidos), en cifras anualizadas en doélares de los Estados Unidos, a largo plazo
(15 afios o mas). El analisis del rendimiento real obtenido por la Caja durante los
ultimos 25 afios naturales arroja una rentabilidad media real del 6,2 % al afio (ibid.,
parr. 47). En respuesta a sus preguntas, se informo a la Comision Consultiva de que
las tasas de rentabilidad de los fondos existentes para las reservas de recursos
extrapresupuestarios del seguro médico posterior a la separacion del servicio, que
actualmente gestiona la Tesoreria dentro de la cartera de corto a mediano plazo, eran
del 1,8 % en 2020, el 2,7 % en 2019, el 2,4 % en 2018 y el 1,1 % en 2017. La Junta
de Auditores ha indicado que si los fondos relacionados con las prestaciones de los
empleados por terminacion del servicio se invirtieran del mismo modo que otros
fondos operacionales de la cuenta mancomunada, la tasa de rentabilidad de la
inversion habria sido inferior a la tasa de descuento utilizada de manera continuada,
lo que entrafa el riesgo de que la Organizacion no disponga de fondos suficientes
para cubrir las obligaciones por terminacion del servicio a largo plazo (A/76/5,
(Vol. 1), parr. 114; véase también el parr. 43 siguiente).

37. Tras observar las preocupaciones expresadas por la Junta de Auditores
sobre la gestion actual de los fondos de reserva de recursos extrapresupuestarios
para el seguro médico posterior a la separacion del servicio (véase el parr. 32) y
las menores tasas de rentabilidad de las inversiones de la cartera de corto a
mediano plazo (véase el parr. 36), la Comision Consultiva no esta convencida de
la propuesta del Secretario General de invertir inicialmente los fondos del seguro
médico posterior a la separacion del servicio que se acumularan del presupuesto
ordinario y los presupuestos de mantenimiento de la paz en la cuenta
mancomunada actual de corto a mediano plazo gestionada por la Tesoreria de
las Naciones Unidas (véase el parr. 33).
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38. La Comision Consultiva recuerda que anteriormente se considero la posibilidad
de que la Caja de Pensiones gestionara las reservas del seguro médico posterior a la
separacion del servicio ampliando su mandato, pero el Grupo de Trabajo sobre el
Seguro Médico Posterior a la Separacion del Servicio llegd a la conclusion de que no
era aconsejable y que el Comité Mixto de Pensiones del Personal de las Naciones
Unidas considerd que podria ser inadecuado debido a que los objetivos de inversion
de la Caja y de las prestaciones del seguro médico posterior a la separacion del
servicio eran diferentes (A/76/373, parr. 45; A/71/815, parrs. 18 a 21). En respuesta a
sus preguntas, la Comision fue informada de que, aunque los pagos de las pensiones
cubren a los mismos jubilados, el perfil de las obligaciones de los pagos de las
pensiones no es el mismo que el de los pagos del seguro médico posterior a la
separacion del servicio. También se informo a la Comision de que, dentro del sistema
de las Naciones Unidas, cada organizacion gestiona sus reservas del seguro médico
posterior a la separacion del servicio; sin embargo, a través del Grupo de Trabajo
sobre Servicios Comunes de Tesoreria, existe un mecanismo para compartir los
resultados de los ejercicios de licitacion y el desempefio de los administradores
externos. Los miembros del Grupo de Trabajo sobre Servicios Comunes de Tesoreria
también han estado preparando un documento marco sobre las directrices de inversion
del seguro médico posterior a la separacion del servicio, asi como el objetivo de
contar con una lista de administradores de inversiones de los que cada organizacion
pueda elegir en funcion de las necesidades de asignacion de activos de cada plan. A
peticion de la Comision, se le facilitd un anexo con la politica y la practica de otras
organizaciones de las Naciones Unidas con respecto a su cartera de gestion. La
Comision Consultiva observa los esfuerzos realizados por los fondos y programas
de las Naciones Unidas que han establecido una reserva para el seguro médico
posterior a la separacion del servicio financiada con recursos
extrapresupuestarios (véase también el parr. 52). La Comisién observa también
las consideraciones planteadas por la Caja de Pensiones. Si bien observa que la
Asamblea General no ha adoptado una decision sobre la financiacion de una
reserva y la inversion de las obligaciones del seguro médico posterior a la
separacion del servicio para las organizaciones y sobre las consideraciones, la
Comision mantiene su opiniéon, hecha suya por la Asamblea General en su
resoluciéon 71/272 B, de que la funcion de la Caja Comin de Pensiones del
Personal de las Naciones Unidas, consistente en dar una solucion eficaz en
funcion de los costos a la inversion de los fondos reservados para financiar
futuras prestaciones del seguro médico después de la separaciéon del servicio,
podria ser estudiada por las organizaciones del sistema cuyos érganos rectores
hayan aprobado dicha financiacion. (A/71/815, parr. 21). Por lo tanto, la
Comision recomienda que se sigan estudiando opciones para la gestion de una
posible reserva del seguro médico posterior a la separacion del servicio, en
particular por parte de la Caja de Pensiones.

39. En general, la Comision Consultiva considera que el informe del Secretario
General no ofrece la propuesta exhaustiva solicitada por la Asamblea General.
Al presentar otra propuesta de financiaciéon sustancial que introduce un cambio
en el enfoque de la Organizaciéon para la financiaciéon de las obligaciones del
seguro médico posterior a la separacion del servicio, la Comisién habia esperado
una propuesta mas fundamentada con criterios claros para la aplicacion del
método de capitalizacion a partir del 1 de enero de 2023 en lugar del sistema de
financiacion con cargo a ingresos corrientes, una justificacion mas clara de los
cambios introducidos en las propuestas anteriores y unas estrategias de
financiacion e inversion bien establecidas y coherentes. La Comision opina por
consiguiente que se necesita mas informacion y aclaraciones para que la
Asamblea General pueda considerar las propuestas del Secretario General.
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Pasivo y valoracion del seguro médico posterior a la separacion del servicio

40. Enlos parrafos 10 a 12 del informe del Secretario General se ofrece informacion
sobre la valoracion actuarial actualizada del pasivo del seguro médico posterior a la
separacion del servicio. Se indica que, sobre la base de la valoracion actuarial de
2020, el valor presente del pasivo devengado por prestaciones futuras (una vez
deducidas las contribuciones de los jubilados) correspondiente a las Naciones Unidas
se estimaba en 7.528 millones de ddlares al 31 de diciembre de 2020, frente a 6.832
millones de doélares al 31 de diciembre de 2019. La Comisién Consultiva recuerda
que la valoracion del pasivo correspondiente al seguro médico posterior a la
separacion del servicio es una estimacion puntual de la parte que corresponde a un
organismo en el costo de la cobertura del seguro médico posterior a la separacion del
servicio a largo plazo (sobre la base del perfil y los derechos de las personas
aseguradas y las hipotesis actuariales a la fecha de la valoracion) (A/73/792, parr. 24).

41. La distribucion relativa del pasivo devengado entre las tres fuentes de
financiacion (presupuesto ordinario, presupuestos de mantenimiento de la paz y
fondos extrapresupuestarios) se ilustra en el cuadro 1 y la figura I del informe del
Secretario General. En respuesta a sus preguntas, se informé a la Comision Consultiva
de que el personal financiado con cargo al presupuesto ordinario representaba
aproximadamente el 40 % del personal en activo con derecho a seguro médico
posterior a la separacion del servicio y alrededor del 77 % de los afiliados a dicho
seguro. Se prevé que en los afios venideros la proporcion de afiliados al seguro médico
posterior a la separacion del servicio empezard a alinearse mas con la parte del
personal en activo imputada a cada tipo de financiacion, lo que reducira la proporcion
del pasivo general con cargo al presupuesto ordinario, puesto que se atribuiran
porcentajes mas elevados al personal financiado con cargo a los recursos de
mantenimiento de la paz y extrapresupuestarios.

42. La Comision Consultiva ha observado las importantes fluctuaciones de un afio
a otro de las previsiones en cuanto a la valoracion del pasivo del seguro médico
posterior a la separacion del servicio (A/73/792, para. 24). En el parrafo 12 de su
informe, el Secretario General indica que la valoracion del pasivo devengado depende
en gran medida del historial de solicitudes de reembolso, la estructura demografica y
los factores financieros, que en conjunto pueden causar variaciones anuales
considerables en las valoraciones. Los principales supuestos actuariales son la tasa de
descuento, la tasa de tendencia de los costos médicos, la esperanza de vida y la
duracion del servicio del personal en activo. En cuanto a la tasa de descuento, la
Comision recuerda que la Junta de Auditores ha observado que, de 2017 a 2020, las
tasas de descuento utilizadas en la valoracion actuarial del pasivo por terminacion del
servicio siempre fueron superiores a las tasas anuales de rentabilidad de la cuenta
mancomunada principal (A/76/5 (Vol. I), parr. 112; véase también el parr. 36).

43. Ademaés, al examinar la valoracién del pasivo por terminaciéon del servicio
(A/75/5 (Vol. 1), parrs. 131 a 145), la Junta de Auditores ha planteado su preocupacion
sobre la exactitud de los datos censales utilizados, en particular en lo que respecta a
la utilizacién de los datos de la Caja Comun de Pensiones del Personal de las Naciones
Unidas para la valoracién actuarial, asi como otras discrepancias®. La Junta expresé
preocupacion porque la gran cantidad de errores que observé en las fechas de ingreso

~

La Junta observd que la propia administracion habia expresado reservas con respecto a las
fechas de la Caja de Pensiones, ya que el hecho de que un funcionario hubiese prestado
servicios en otra entidad de las Naciones Unidas y contribuido a la Caja de Pensiones no
implicaba que se hubiese afiliado a un plan de salud y que, en la mayoria de las entidades, la
participacion en un plan de este tipo era opcional (A/75/5 (Vol. I), parr. 137).
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era indicativo del riesgo de que hubiera gran cantidad de errores en el calculo del
pasivo en concepto de seguro médico posterior a la separacion del servicio.

44. En respuesta a sus preguntas, se informo a la Comision Consultiva de que en la
ultima valoracion actuarial completa (al 31 de diciembre de 2019) se utilizaron los
datos de ingreso de la Caja Comun de Pensiones del Personal de las Naciones Unidas.
Si bien supone cierta mejora, esto no es plenamente adecuado para calcular los afios
de participaciéon en un plan de seguro médico de las Naciones Unidas debido a
factores como los siguientes: el periodo de empleo puede interrumpirse; los tipos de
contrato del personal puede que no se tengan en cuenta para determinar el derecho al
seguro médico posterior a la separacion del servicio; los periodos de empleo fuera de
la Secretaria pero dentro del sistema del sistema de las Naciones Unidas pueden
contar para reunir los requisitos; o el personal afiliado al plan de pensiones puede
optar por no participar en los planes de seguro médico de las Naciones Unidas. Se
informo6 ademas a la Comision de que, para la proxima valoracion actuarial al 31 de
diciembre de 2021, se introducirian mejoras en los datos censales para captar mejor
el periodo de participacion en los planes de seguro médico de las Naciones Unidas.
Ademas, se actualizarian las proporciones del pasivo del seguro de enfermedad en el
presupuesto ordinario, los presupuestos de mantenimiento de la paz y los recursos
extrapresupuestarios. La Comision Consultiva confia en que las futuras
valoraciones actuariales reflejen con exactitud los datos censales y las previsiones
del presupuesto ordinario, los presupuestos de mantenimiento de la paz y los
recursos extrapresupuestarios, incluido cualquier cambio en la edad obligatoria
de separacion del servicio (edad de jubilacién).

45. La Comision Consultiva observa en el informe de la Junta de Auditores que los
saldos objeto de valoracion actuarial al 31 de diciembre de 2020 representan los
resultados de la extrapolacion de 2019°, para los que se actualizaron las tasas de
descuento y las tasas tendenciales del costo de la atencién médica; se mantuvieron
otros supuestos utilizados al 31 de diciembre de 2019, como la tasa de aumento
salarial y los supuestos demograficos (los mismos que se utilizaron para la valoracion
mas reciente de la Caja Comun de Pensiones del Personal de las Naciones Unidas)
(A/76/5 (Vol. 1), parrs. 147 a 163). La Comision Consultiva observa que en la
extrapolacién de la valoracion actuarial de 2020 se mantuvieron algunos de los
supuestos que presentaban un nivel elevado de error segin la Junta de Auditores
con respecto a las fechas de ingreso, lo que indicaria un riesgo elevado de error
en el calculo del pasivo del seguro médico posterior a la separaciéon del servicio.

46. Como seiialé la Junta de Auditores, la calidad, fiabilidad y exactitud de los
datos son aspectos de vital importancia para la valoracién actuarial del pasivo
del seguro médico posterior a la separacion del servicio. Por lo tanto, 1a Comisién
Consultiva tiene la intencién de solicitar a la Junta que lleve a cabo un examen
de la préxima valoraciéon actuarial completa que se realizara al 31 de diciembre
de 2021.

Reconocimiento del pasivo en concepto de prestaciones de los empleados
y criterio de pago con cargo a los ingresos corrientes

47. La figura IV del informe del Secretario General contiene informacion sobre los
costos anuales de financiacidn con cargo a ingresos corrientes de la Organizacién para
el periodo comprendido entre 2023 y 2051, con la prevision de una tendencia a un
alza considerable. La Comisidén Consultiva solicitd, pero no recibid, una actualizacion

o

La valoracion actuarial completa suele realizarse cada dos afios. En los afios que transcurren
entre las valoraciones completas, los actuarios independientes realizan una extrapolacion
utilizando los datos de participacién del afio anterior con una actualizacion parcial de las
hipotesis actuariales.
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de la figura IV en la que se incluyeran los gastos reales efectuados por la Organizacion
en el periodo comprendido entre 2001 y 2021. Se informé a la Comisioén de que la
informacion de los afios anteriores a 2012 no era facil de conseguir. La Comision fue
informada, en respuesta a sus preguntas, de que los gastos del seguro de enfermedad
de los jubilados representaban menos del 2 % de los gastos del presupuesto ordinario
de 2008 y que aumentaban al 2,5% en 2020. También se informo6 a la Comision de
que el gasto anual efectivo del seguro médico posterior a la separacion del servicio
ascendia a 87,3 millones de dodlares, 82,9 millones de ddlares, 77 millones de dolares
y 87,7 millones de dolares en 2017, 2018, 2019 y 2020, respectivamente, con cargo
al presupuesto ordinario, los presupuestos de mantenimiento de la paz y el
presupuesto del Mecanismo Residual Internacional de los Tribunales Penales. La
Comision observa, segtin la informacion proporcionada, que los gastos efectivos
del seguro médico posterior a la separacion del servicio en 2020 fueron parecidos
alos de 2017, y que fueron mas bajos en 2018 y 2019 (véase también el parr. 12).

48. A peticion suya, la Comision Consultiva recibié cuadros con los gastos
presupuestados y efectivos del seguro médico posterior a la separacion del servicio
con arreglo al criterio actual de pago con cargo a los ingresos corrientes de 2012 a
2021 del presupuesto ordinario, los presupuestos de mantenimiento de la paz y el
presupuesto del Mecanismo Residual Internacional de los Tribunales Penales (véase
el anexo del presente informe; véanse también el parr. 7 b) y ¢)).

49. La Comisién Consultiva recuerda que la Asamblea General, en su resolucion
61/264, observo que las Normas Internacionales de Contabilidad del Sector Publico
exigian que el pasivo acumulado y los gastos devengados futuros de las prestaciones
de seguro médico posterior a la separacion del servicio se consignasen en el cuerpo
principal de los estados financieros y que ese requisito era de aplicacion
independientemente de la financiacion de esas obligaciones. En la misma resolucion,
la Asamblea reconocid que se habian acumulado obligaciones correspondientes a las
prestaciones del seguro médico posterior a la separacion del servicio con cargo a todas
las fuentes de financiacion y decidi6 aprobar el establecimiento de una cuenta especial
independiente para registrar las obligaciones acumuladas por concepto de
prestaciones del seguro médico después de la separacion del servicio y contabilizar
las transacciones conexas (A/73/792, parr. 30).

50. La Comision Consultiva recuerda que las organizaciones del sistema de las
Naciones Unidas han cumplido la Norma Internacional de Contabilidad del
Sector Publico 39 que, si bien estipula el reconocimiento en los estados
financieros del pasivo relacionado con las prestaciones de los empleados, no
prescribe la forma en que debe financiarse ese pasivo y deja a la discrecion de
las organizaciones la tarea de determinar el enfoque 6ptimo para lograr que
existan recursos suficientes para liquidar en el momento de su vencimiento las
obligaciones correspondientes a las prestaciones de los empleados que se hayan
reconocido (A/73/792, parr. 31; A/70/7/Add.42, parr. 28; A/68/550, parr. 17).
véase también el parr. 52 siguiente).

51. La Comision Consultiva recuerda ademas que la Asamblea General ha
reconocido que se han acumulado obligaciones correspondientes a las
prestaciones del seguro médico posterior a la separacion del servicio con cargo a
todas las fuentes de financiacion (véanse las resoluciones 61/264 y 60/255).
Teniendo en cuenta sus observaciones y recomendaciones anteriores, a la
Comision no le convencen las propuestas del Secretario General y sigue creyendo
que el objetivo de garantizar la disponibilidad de recursos suficientes para
liquidar las obligaciones correspondientes a las prestaciones del personal puede
lograrse sin crear necesariamente y/o inmediatamente una reserva (A/73/792,
parr. 32; A/68/550, parr. 17), y por lo tanto:
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a) Reitera su recomendacion de que se siga aplicando el criterio de pago
con cargo a los ingresos corrientes®, que 1a Asamblea hizo suyo, en particular en
sus resoluciones 73/279 B, 71/272 B, 70/248 B and 68/244.

b) Recomienda que no se aprueben las recomendaciones b) y
¢) contenidas en el parrafo 77 del informe del Secretario General (A/76/373).

Otros asuntos

Efecto de la propuesta de financiacion en el sistema de las Naciones Unidas

52. La Comision Consultiva solicité informacion sobre el efecto de una posible
decision de la Asamblea General en las organizaciones del sistema de las Naciones
Unidas, incluso en cuanto a las cuotas y las contribuciones voluntarias. Se informé a
la Comision de que varias organizaciones del sistema de las Naciones Unidas, sobre
todo las que se financian principalmente con contribuciones voluntarias, ya habian
puesto en marcha estrategias para financiar progresivamente sus obligaciones del
seguro meédico posterior a la separacion del servicio. En el caso de algunas
organizaciones, especialmente las que se financian con cuotas, los 6rganos rectores
han aplazado la decision sobre el asunto hasta que la Asamblea adopte una estrategia
de financiacion para la Secretaria. Aunque la decision de la Asamblea no seria
vinculante para las demas organizaciones del sistema de las Naciones Unidas, serviria
de orientaciéon mientras los oOrganos rectores de las respectivas organizaciones
estudian las propuestas de financiacion.

Conclusion

53. Las medidas que debera adoptar la Asamblea General se indican en el parrafo
78 del informe del Secretario General (A/76/373). Se solicita a la Asamblea que tome
nota de las recomendaciones formuladas en ese informe y apruebe que las
obligaciones del seguro médico posterior a la separacion del servicio se financien, en
lo que respecta al personal contratado a partir del 1 de enero de 2023, aplicando un
cargo imputable a la ndmina sobre el costo de los sueldos.

54. Con sujeciéon a las observaciones y recomendaciones formuladas en el
presente documento, la Comision Consultiva recomienda que la Asamblea
General tome nota del informe del Secretario General.

6 A/73/792, parr. 32; A/68/550, parr. 17; A/70/7/Add.42, parr. 28; y A/71/815, parr. 36.
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Anexo

Gastos presupuestados y efectivos del presupuesto ordinario, 2012 a 2021
(Miles de délares de los Estados Unidos)

2012-2013 2014-2015 2016-2017 2018 2019 2020 2021
Consignacion revisada“ 108 871,8 131 122,8 140 707,4 60 054,8 60 054,8 70 197,2 74 331,3
Gastos 108 479,1 119 809,3 135573,3 72 780,8 66 062,7 74 806,5 63 006,0°

@ Fuente: secciones del proyecto de presupuesto por programas para el bienio o ejercicio siguiente.
® Al 31 de octubre de 2021.

Gastos presupuestados y efectivos del presupuesto de mantenimiento de la paz, 2011/12 a 2021/22
(Miles de dolares de los Estados Unidos)

2011/ 2012/ 2013/ 2014/ 2015/ 2016/ 2017/ 2018/ 2019/ 2020/ 2021/
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 20194 2020 2021 2022°

Presupuesto del seguro

médico posterior a la

separacion del servicio

financiado con cargo a

la cuenta de apoyo 8400,0 8484,0 8886,8 10310,8 10350,6 10837,0 10346,0 10448,8 11013,4 11094,1 11 090,0

Gastos 7890,1 8274,4 8770,9 91472 9013,0 9974,3 10212,8 8044,2 12451,8 11778,3 3847,7

2 Un monto de 2,5 millones de ddélares en gastos correspondientes a 2018/19 se registré en 2019/20.
® Al 31 de octubre de 2021.

Gastos presupuestados y efectivos del presupuesto del Mecanismo Residual Internacional
de los Tribunales Penales, 2012-2021*
(Miles de doélares de los Estados Unidos)

2012-2013 2014-2015 2016-2017 2018-2019 2020 2021
Consignacion revisada — - 842.,6 2451,9 1481,6 1278,6
Gastos - - 4754 2431,9 1353,1 1122,8

1 Se informé a la Comisién Consultiva en Asuntos Administrativos y de Presupuesto de que no ha-
bia ninguna consignacion especifica para el seguro médico posterior a la separacion del servicio
en el primer presupuesto del Mecanismo Residual Internacional de los Tribunales Penales que
comenzé en 2012-2013. En la resolucion 70/243, la Asamblea General autorizé al Secretario Ge-
neral a que estableciera una subcuenta en el Mecanismo para gestionar, en régimen de pagos con
cargo a los ingresos corrientes, el pasivo acumulado en concepto de prestaciones del seguro mé-
dico posterior a la separacion del servicio para los exfuncionarios de Tribunal Internacional para
Rwanda y el Mecanismo, y posteriormente para el Tribunal Internacional para la ex-Yugoslavia
tras la clausura de este. En consecuencia, se cre6 un componente aparte con una provision para el
seguro médico posterior a la separacion del servicio incluida en el contexto de la consignacion
revisada de 2016-2017 y los presupuestos posteriores, como se indica en el cuadro. El hecho de
que la consignacion y los gastos sean mas bajos en 2016-2017 se debe a que ese proceso se inicié
a finales de 2016, por lo que no reflejan los costos de todo el bienio.
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