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RESUMEN

1. La adopcién por la OMPI de las Normas Internacionales de Contabilidad del Sector
Publico (IPSAS) ha hecho necesario que la Organizacion reconozca en sus estados
financieros el pasivo total correspondiente a las prestaciones en beneficio de los empleados
pagaderas a los funcionarios en activo y a los antiguos funcionarios.

2. El elemento mas significativo del pasivo correspondiente a beneficios a los empleados
guarda relacion con el seguro médico después de la separacion del servicio. Este pasivo ha
aumentado en un 89% durante los ultimos seis afos y ha alcanzado los 103,4 millones de
francos suizos al final de 2011.

3. En el bienio 2010/11 y en bienios anteriores, el presupuesto contenia una partida
correspondiente al 6% de los costos de ndmina. Ese sistema resultaba insuficiente para
financiar ese pasivo.

4, El aumento del importe del pasivo tiene consecuencias importantes para la OMPI puesto
que, con arreglo a las IPSAS, todo aumento en el pasivo conlleva el reconocimiento, en los
estados financieros, de una disminucion de las reservas de la OMPI. La Secretaria opina que
debe hallarse una solucién adecuada para financiar ese pasivo.

5. En el presente documento se evallan cuatro opciones y se propone una de ellas como
la linea de accion mas adecuada para solucionar el problema y financiar el pasivo.
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6. La Norma IPSAS 25 proporciona la manera de mitigar la repercusion de los cambios en
el pasivo por seguro médico después de la separacion del servicio para las organizaciones
que financian parte de dicho pasivo, total o parcialmente, mediante el establecimiento de una
entidad separada.

7. Mediante una transferencia Unica a una nueva entidad separada de 50 millones de
francos suizos tomados del efectivo disponible de la Organizacion y la financiacion anual
continua del 6,5% de los costos de ndmina, en cerca de 12 anos la OMPI podria financiar
enteramente el pasivo correspondiente al seguro médico después de la separacién del
servicio. Esta transferencia de 50 millones en efectivo del balance de la OMPI al de la entidad
separada no modificaria la situacion financiera de la Organizacién ni el importe de los fondos
de reserva de la OMPI ya que se compensaria mediante la correspondiente transferencia a la
entidad separada de 50 millones del pasivo de la OMPI del seguro médico después de la
separacion del servicio.

ANTECEDENTES

8. La adopcion por la OMPI de las IPSAS ha dado lugar a que sea necesario que la
Organizacién reconozca en sus estados financieros el pasivo total correspondientes a los
beneficios a los empleados pagaderos a funcionarios en activo y a antiguos funcionarios.

Al 31 de diciembre de 2011, esos pasivos ascendian a 131,7 millones de francos suizos. De
ese importe, 103,4 millones de francos suizos (el 78,5%) representaba el pasivo por seguro
médico después de la separacién del servicio correspondiente a antiguos miembros del
personal y sus sobrevivientes y dependientes, y el balance representaba los pasivos
correspondientes a las primas de repatriacion y viajes, los dias acumulados de vacaciones
anuales impagadas, la parte correspondiente a la OMPI de los pasivos de la Caja (cerrada) de
pensiones de la OMPI (CROMPI) y los subsidios de educacion.

9. En el caso de la OMPI, como en el de la mayoria de las organizaciones del sistema de
Naciones Unidas, el elemento mas importante del pasivo correspondiente a beneficios a los
empleados guarda relacion con el seguro médico después de la separacion del servicio. Este
pasivo ha aumentado en un 89% en los ultimos seis afos, a saber:

Aino Pasivo por beneficios
definidos Aumento % de aumento

2005 54.714.000
2007 64.625.000 9.911.000 18,11%
2009 82.603.476 17.978.476 27,82%
2010 95.932.119 13.328.643 16,14%
2011 103.364.650 7.432.531 7,75%

2005 a 2011 48.650.650 88,92%

Nota: Los estudios anteriores a 2010 eran bienales

El actuario de la OMPI (Mercer) calcula este pasivo, que refleja los costos totales futuros de la
parte correspondiente a la OMPI de las contribuciones para el seguro médico de los jubilados
de la Organizacion y del numero previsto de miembros del personal en activo que se jubilaran
en el futuro en la Caja Comun de Pensiones del Personal de las Naciones Unidas (UNJSPF) o
en la CROMPI. Desde 2009 el calculo se ha determinado de conformidad con los requisitos
de la Norma IPSAS 25, Beneficios a los empleados, y se basa en supuestos acordados con el
actuario y aceptados por el Auditor Externo.
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10. Enla OMPI, una compania de seguros (Van Breda) proporciona la cobertura del seguro
meédico después de la separacidn del servicio. Los jubilados tienen derecho a gozar de la
misma cobertura que el personal en activo. Todos los antiguos miembros del personal que
reciben pensiones de la UNJSPF o de la CROMPI tienen derecho a seguir gozando de la
cobertura del seguro médico después de la jubilacion, incluida la cobertura de los cényuges e
hijos a cargo. Al 31 de diciembre de 2011, 302 antiguos miembros del personal y 205
personas a cargo de jubilados gozaban de la cobertura de la pdliza de seguro de la OMPI.

. LA PARTIDA ACTUAL CORRESPONDIENTE A COSTOS DEL SEGURO MEDICO
DESPUES DE LA SEPARACION DEL SERVICIO EN LA OMPI

11. Los miembros del personal jubilados contribuyen al pago del seguro con un importe
equivalente al 35% de la prima establecida por la compafia aseguradora. La OMPI cubre

el 65% restante de la prima. A continuacion figuran las primas mensuales abonadas en 2011
y 2010:

Por adulto asegurado 552 francos suizos
Por menor asegurado 245 francos suizos

12. En 2010, la cuota correspondiente a la OMPI ascendié a 1,8 millones de francos suizos
y en 2011, a 1,9 millones de francos suizos. En lo que atafie al bienio 2010/11, el costo se
imputo al presupuesto. A partir del bienio 2012/13 los pagos a la compania aseguradora se
contabilizaran en la provision para el pasivo del seguro médico después de la separacion del
servicio segun el calculo del actuario de la OMPI.

Il. COMO SE FINANCIA ACTUALMENTE EL SEGURO MEDICO DESPUES DE LA
SEPARACION DEL SERVICIO EN LA OMPI

13. En el bienio 2010/11 y en los bienios anteriores, el presupuesto contenia una partida
del 6% de los costos de ndmina, que se utilizaba para financiar pagos en efectivo al personal
por prestaciones de separacion del servicio, como los pagos por dias de vacaciones anuales
acumulados, las primas de repatriacion y los viajes de repatriacion. El saldo restante se
acumulaba en las reservas del balance de la OMPI para financiar pasivos futuros derivados de
esos beneficios. Al final de 2009, se habian acumulado 46 millones de francos suizos en las
reservas de la OMPIl. Como parte de los ajustes necesarios para la aplicaciéon de las IPSAS,
este importe se utilizé para compensar el requisito que obligaba a reconocer en el balance
todos los pasivos correspondientes al seguro médico después de la separacion del servicio.
Esa medida redujo la incidencia negativa de los ajustes IPSAS. Varios organismos de
Naciones Unidas que no habian asignado fondos a ese respecto experimentaron los plenos
efectos de los ajustes IPSAS.

14. En 2010, se pusieron a disposicion 9,2 millones de francos suizos y en 2011, 9,5
millones de francos suizos, como consecuencia del cambio del 6 % de los costos de némina
destinado a reducir el ajuste IPSAS necesario para reconocer el pasivo correspondiente al
seguro médico después de la separacion del servicio. Si no se hubiera dispuesto de esas
cantidades, habrian sido mayores los ajustes IPSAS correspondientes al bienio 2010/11.

15. En el presupuesto de 2012/13, el 6% de los costos de ndmina incluido en el presupuesto
se tuvo que reducir al 2%, debido a limitaciones financieras. La partida del 2% se utilizara
para cubrir los costos del pago de prestaciones por separacion del servicio pagaderas al
personal, como los dias de vacaciones anuales acumulados, las primas de repatriacion y los
costos del viaje de repatriacion. La parte no utilizada estara disponible para reducir el pasivo
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correspondiente al seguro médico después de la separacion del servicio. Sin embargo, es
poco probable que queden cantidades importantes después de haberse efectuado esos
pagos. Esa reduccién, junto con la supresién del presupuesto de los fondos destinados a
financiar los gastos corrientes del seguro médico de los jubilados que se ha examinado en la
seccion | supra, formara parte de los ajustes IPSAS. Los ajustes IPSAS necesarios para
financiar el aumento del pasivo correspondiente al seguro médico después de la separacion
del servicio que se han previsto para el bienio 2012/13 ascienden a 19,8 millones de francos
Suizos.

ll. ¢CUALES SON LOS NUEVOS REQUISITOS EN VIRTUD DE LAS IPSAS?

16. Con arreglo a las IPSAS (parrafos 59-146 de la Norma IPSAS 25), las organizaciones
que elaboren estados financieros conforme a las IPSAS deben reconocer todo el pasivo al
final de cada ejercicio econdmico en el caso de los beneficios a los empleados, incluidos los
planes de beneficios definidos. El seguro médico después de la separacién del servicio es un
plan de beneficios definido puesto que la OMPI esta obligada a proporcionar prestaciones
acordadas (contempladas en el Estatuto y el Reglamento del Personal) a los empleados
actuales y a los antiguos empleados y el riesgo de que los beneficios cuesten mas que los
ingresos derivados de las contribuciones recae en la OMPI.

17. Con arreglo a la Norma IPSAS 25, el pasivo de la Organizacion correspondiente al
seguro medico después de la separacion del servicio debe ser reconocido en el balance de
una entidad (estado de posicion financiera). La OMPI reconocid inicialmente este pasivo
como parte de los ajustes introductorios efectuados con arreglo a las IPSAS al 1 de enero
de 2010. El pasivo total reconocido en 2009 ascendia a 82,6 millones de francos suizos. Al
final de 2011, el pasivo habia aumentado a 103,4 millones de francos suizos, un aumento
de 20,8 millones de francos suizos (el 25,2%).

18. Con arreglo a las IPSAS el calculo del pasivo correspondiente al seguro médico
después de la separacion del servicio se basa en la metodologia actuarial de la unidad de
crédito proyectada, que exige reconocer cada ano el cambio en el total de una obligacion de
beneficio definida resultante de:

a) El costo de los servicios del periodo corriente: definido en las IPSAS como el
incremento en el valor presente de las obligaciones por beneficios definidos que se
produce como consecuencia de los servicios prestados por los empleados en el periodo
corriente. Esta es la incidencia resultante del aumento de edad del personal actual, el
personal jubilado y sus dependientes; el nUmero de personas que se jubilan en el
presente afo, y las nuevas contrataciones y separaciones por motivos distintos de la
jubilacion durante el afio en curso.

b)  El costo por intereses: definido en las IPSAS como el incremento producido
durante un periodo en el valor presente de las obligaciones por beneficios definidos,
como consecuencia de que tales beneficios se encuentran en un periodo mas proximo a
su vencimiento. Esta es la incidencia resultante del hecho de que cada miembro del
personal en activo se encuentra un afio mas cerca de alcanzar la edad en la que tendra
derecho a gozar de la prestacion del seqguro meédico después de la separacién del
servicio tras la jubilacion.

c) Las ganancias y pérdidas actuariales: Ademas de esos costos, en el pasivo
correspondiente al seguro médico después de la separacion del servicio influyen otros
factores tomados en consideracion por el actuario. Entre éstos figuran el aumento
previsto de los costos de atencién sanitaria (aumento de las primas del seguro de
enfermedad) y los cambios en las tasas de mortalidad basados en tasas acordadas con
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el actuario y el Auditor Externo. El actuario utiliza posteriormente esas tasas para
prever el importe total del pasivo.

i) Aumento de la prima del sequro de enfermedad: En la OMPI, el aumento
previsto de los costos de atencidn sanitaria se calcula sobre la base del promedio
de aumento en los costos de atencidn sanitaria en Ginebra durante los 3-5 afios
anteriores. En 2009 el indice utilizado fue el 2,1%, en 2010 el 2,5% y en 2011

el 3,0%, que descendera al 2,5% después de cinco afos y al 2,0% después de 15
anos. Cada aumento del 1% de los costos de atencion sanitaria da lugar a un
aumento de 11,8 millones de francos suizos del pasivo total de la OMPI. Como los
costos de atencion sanitaria en Ginebra han aumentado a un ritmo mas rapido en
afos recientes, también aumentara la incidencia de este factor en el pasivo.

i)  Tasas de mortalidad: El actuario de la OMPI utiliza tablas de mortalidad
computadas por el Gobierno suizo que se actualizan cada cinco afios. Las ultimas
tasas, publicadas en 2010, se han utilizado para calcular el pasivo correspondiente
al seguro médico después de la separacion del servicio de 2011. Durante el
periodo de cinco afios comprendido entre las actualizaciones, el promedio de edad
correspondiente a los varones aumenté de 82,9 afios a 83,9 afios, y el de las
hembras de 86,0 afios a 86,4 afios. El aumento de las expectativas de vida incide
de manera importante en el pasivo correspondiente al seguro meédico después de
la separacion del servicio, ya que se utiliza para determinar el niumero de meses
que esta previsto que se beneficie del seguro médico después de la separacion
del servicio cada miembro del personal jubilado, asi como los que se jubilen en el
futuro y sus dependientes.

i) Tasas de descuento: Ademas, a fin de tener en cuenta la incidencia de la
inflacién en el pasivo que se pagara durante muchos afos, el actuario descuenta
el pasivo para reflejar su valor en la fecha de los estados financieros (valor
presente). Este descuento se basa en la tasa de bonos corporativos de alta
calidad en francos suizos disponible en la fecha de presentaciéon. Si aumenta la
tasa de descuento, disminuye el valor presente, y si disminuye la tasa aumenta el
valor presente. Para 2009 se utilizé una tasa de descuento del 3,25%, para 2010,
una tasa del 3,00% y para 2011, una tasa del 2,75%.

IV. OPCIONES DISPONIBLES PARA EL FUTURO: TRATAR DE FINANCIAR DE LA
MEJOR MANERA POSIBLE EL PASIVO DEL SEGURO MEDICO DESPUES DE LA
SEPARACION DEL SERVICIO

19. El aumento del importe del pasivo tiene serias consecuencias para la OMPI puesto que,
con arreglo a las IPSAS, todo aumento del pasivo conlleva el reconocimiento, en los estados
financieros, de una disminucién de las reservas de la OMPI. La OMPI podria considerar
varias opciones en esta situacion:

IV.1 Opcion 1: Seguir con el método presente

20. Como se ha indicado, se han reducido de manera importante para el bienio 2012/13 los
fondos disponibles en el presupuesto destinados a financiar el pasivo del seguro médico
después de la separacién del servicio debido al cambio del 6 al 2% producido en la partida
correspondiente a los beneficios por separacion del servicio. Esta medida se ha decidido
solamente debido a determinadas limitaciones financieras previstas para el presente bienio.
Sin embargo, si se sigue adoptando el método presente, la repercusién de los aumentos del
pasivo del seguro médico tras separacion del servicio se financiaria como ajuste IPSAS
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reduciendo el resultado neto de las operaciones y en consecuencia las reservas reflejadas en
los estados financieros. Seguiran aumentando los gastos anuales relativos al cambio en el
pasivo del seguro médico tras separacion del servicio a medida que mas empleados tengan
derecho a gozar de esas prestaciones, disminuiran las reservas y, en consecuencia, no se
financiara el pasivo del seguro médico tras la separacion del servicio.

IV.2 Opcion 2: Proporcionar la financiaciéon “presupuestaria” suficiente para el pasivo
del seguro médico tras separacién del servicio

21. Otra posibilidad seria financiar el pasivo del seguro médico tras la separacién del
servicio mediante la financiacién presupuestaria. Al restaurar la partida correspondiente a la
némina al porcentaje anterior del 6%, los fondos adicionales estarian disponibles para
financiar los gastos anuales correspondientes al costo de los servicios del periodo corriente, el
costo por intereses, la amortizacion de ganancias y pérdidas actuariales y los beneficios
pagaderos a los jubilados. Esta solucidon unicamente congelaria el pasivo del seguro meédico
tras la separacion del servicio cerca de su nivel actual de cara al futuro inmediato, salvo que
se produjeran cambios importantes en la demografia, por ejemplo, los debidos a un nuevo
programa de cese voluntario. Dos organizaciones de Naciones Unidas han adoptado
métodos similares.

22. Sila partida correspondiente a la ndmina se puede aumentar al 9,0%, se dispondria de
fondos suficientes para comenzar a reducir la provision del pasivo del seguro médico tras la
separacion del servicio mantenida en el balance de la OMPI. Se calcula que la financiacién
adicional seria suficiente para reducir a cero la provisidon necesaria en aproximadamente

30 afios (suponiendo que no se produzcan cambios drasticos en la tasa de descuento o en la
tasa de aumento de costos médicos, lo que es poco probable que tenga lugar en un periodo
de tiempo tan prolongado). Con arreglo a este método no se especificaria la utilizacion de los
fondos y las Asambleas podrian optar por utilizar la financiacién con otros fines, lo que
desgraciadamente supone que no se puede garantizar la financiacion a largo plazo de esa
entidad.

IV.2 Opcioén 3: Proporcionar financiaciéon “por separado” para el pasivo del seguro
médico tras separacion del servicio

23. El actuario de la OMPI ha calculado que imponiendo una partida separada del 6,5% de
los costos de némina para el seguro meédico tras la separacion del servicio, manteniendo los
fondos producidos mediante esa partida en una provisiéon separada para el seguro médico tras
la separacion del servicio e invirtiendo los fondos en bonos de francos suizos a largo plazo, la
Organizacién podria financiar enteramente el pasivo del seguro médico tras la separacion del
servicio durante un periodo de 19 afios. Este anadlisis se basa en determinados supuestos
entre los que figura el de un margen de rendimiento en el mercado del 2% sobre los bonos. Si
en el futuro aumenta el rendimiento de los bonos, disminuira el periodo necesario para
financiar enteramente el pasivo. Si dicho rendimiento disminuye en el futuro, aumentara el
periodo necesario para financiar enteramente el pasivo: sin embargo, se considera que no es
probable que esto suceda dado el muy escaso nivel de rendimiento que ofrecen los bonos
actualmente.

24. Han adoptado métodos similares el Fondo Internacional de Desarrollo Agricola (FIDA),
la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS), la Organizacién Internacional del Trabajo (OIT) y la Unién Internacional de
Telecomunicaciones (UIT) en su plan conjunto y la Organizacion de Aviacion Civil
Internacional (OACI). Cada una de las organizaciones ha establecido una provision separada
para acumular recursos destinados a contribuir a la financiacioén a largo plazo de los pasivos
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del seguro médico después de la separacioén del servicio, financiados bien sea mediante
transferencia unica de excedentes acumulados bien sea mediante fondos acumulados a partir
del excedente producido al descontar los costos corrientes de las partidas de la némina o
mediante ambos sistemas. Estos fondos se tratan como reservas separadas y se invierten
generalmente por separado en bonos a largo plazo que reflejan el promedio de vida laboral de
los empleados en activo antes de la jubilacién. Al invertir los fondos por separado en bonos a
largo plazo con plazos de vencimiento relacionados con el pasivo de la Organizacion, las
organizaciones han efectuado un compromiso a largo plazo para financiar esos pasivos.

25. Estos fondos se establecen mediante legislacién adoptada por cada una de las
entidades o mediante la reglamentacién de sus fondos de seguro médico del personal. Todos
los ingresos procedentes de las inversiones efectuadas en los fondos separados de reserva
para el seguro médico después de la separacidn del servicio se conservan en los fondos y se
reinvierten, lo que contribuye a contrarrestar el efecto que tiene el aumento de los pasivos del
seguro medico después de la separacién del servicio.

IV.4 Opcion 4: Establecer una entidad independiente que gestione el pasivo del
seguro médico después de la separacion del servicio

26. La Norma IPSAS 25 proporciona una manera de mitigar la repercusion de los cambios
en el pasivo del seguro médico después de la separacion del servicio para las organizaciones
que financian parte de dicho pasivo, total o parcialmente, mediante el establecimiento de una
entidad separada. Esta entidad podria financiarse inicialmente por medio de una
transferencia de recursos de efectivo que estén en poder de la entidad junto con
transferencias anuales basadas en los recursos de que pueda disponerse a partir del
presupuesto de la OMPI en forma de partida asignada a la némina. La transferencia inicial no
afectaria al balance de la OMPI puesto que sus activos (efectivo) se reducirian en el importe
transferido a la nueva entidad y como contrapartida se produciria una reduccién equivalente
en el importe del pasivo de la OMPI del seguro médico después de la separacion del servicio
que seria asumido por la entidad.

27. Las transferencias anuales efectuadas a la entidad se utilizarian para pagar el costo
anual corriente que debe abonar la OMPI por las primas del seguro médico de jubilados y
dependientes. El saldo restante y los fondos procedentes de la transferencia inicial se
invertirian en inversiones conservadoras a largo plazo, de conformidad con la politica se
inversiones aprobada por la OMPI. El importe total en poder de la entidad a final de cada afo,
incluidos los ingresos acumulados por inversiones, reduciria el pasivo de la OMPI del seguro
meédico después de la separacidn del servicio.

28. Ademas, al proporcionar fondos por medio de una entidad separada, disminuiria en gran
medida el pasivo de la OMPI, no solamente en lo que atafie al importe disponible
inmediatamente sino también en cuanto al importe correspondiente a los ingresos previstos
(calculados por el actuario) que se generarian por medio de intereses en caso de que se
invirtieran dichos fondos. Ademas, también se reduciria la volatilidad anual puesto que los
aumentos del pasivo del seguro médico después de la separacion del servicio ocasionados
por los cambios en la demografia, como la edad del personal de la OMPI, los cambios en las
tablas de mortalidad actuarial, etc., se compensarian mediante el crecimiento de los ingresos
procedentes de las inversiones.

Opcidn 4 a): se podria crear una entidad separada con arreglo a la legislacién suiza.
En dicho caso, la entidad tendria un nombre especifico (por ejemplo, el fondo de la
OMPI para el seguro médico después de la separacion del servicio) y una estructura de
gobierno independiente de la OMPI. La entidad seria independiente, y los fondos
destinados a la entidad no podrian revertir a la OMPI salvo que el importe total en poder
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de la entidad superara al pasivo total del seguro médico después de la separacion del
servicio. Aun cuando la entidad fuera independiente, los Servicios Financieros de la
OMPI podrian gestionar sus cuentas e inversiones.

Opcidn 4 b): otra posibilidad seria transferir los fondos a una entidad separada creada
por la OMPI con arreglo a la legislaciéon internacional. En dicho caso, la entidad tendria
un nombre especifico (por ejemplo, el fondo de la OMPI para el seguro meédico después
de la separacién del servicio) y una estructura de gobierno independiente de la OMPI.
La entidad seria independiente y los fondos asignados a la entidad permanecerian
dentro de ella y unicamente se devolverian a la OMPI si el importe total en poder de la
entidad superara al del pasivo total del seguro médico después de la separacioén del
servicio. Aun cuando la entidad fuera independiente, los Servicios Financieros de la
OMPI podrian gestionar sus cuentas e inversiones, lo cual conllevaria un minimo de
costos administrativos suplementarios.

CONCLUSION

29. Se considera que establecer una entidad separada es mas eficaz y menos oneroso en
términos presupuestarios. La Organizacion no recomienda situar esta entidad bajo la
jurisdiccion suiza a fin de evitar que esté sujeta a posibles variaciones en la legislacion de
dicho pais, que quiza no se adapten a las necesidades concretas de una organizacién
internacional, su modo de evolucion y la distinta clase de poblacion a la que se dirige. Por
estas razones, la Organizacion recomienda la Opcion 4.b).

30. La Opcidn 4.b) tiene que ser aprobada por los Estados miembros puesto que conlleva el
establecimiento de una entidad separada. Esta entidad podria regirse de manera
independiente bajo la supervision del Director General. Esta entidad presentara informes
financieros anuales a los Estados miembros de la misma manera que la OMPI. Su objetivo
consistira en financiar el pasivo del seguro médico después de la separacién del servicio en
un plazo aproximado de 12 a 15 afios.

31. Al emplear este enfoque, mediante una transferencia uUnica a la nueva entidad de 50
millones de francos suizos tomados del efectivo disponible de la Organizacién y una
financiacién anual continua del 6,5% de costos de la ndmina, la OMPI podria financiar
enteramente el pasivo del seguro meédico después de la separacion del servicio en cerca

de 12 afos. Esta transferencia en efectivo de 50 millones del balance de la OMPI al balance
de la entidad separada no modificaria la situacién financiera de la Organizacion ni el importe
de los fondos de reserva de la OMPI ya que quedaria compensada por la correspondiente
transferencia a la entidad separada de 50 millones del pasivo de la OMPI del seguro médico
después de la separacién del servicio. Adoptar este enfoque permitiria a la OMPI, en el
periodo indicado de 12 afos, eliminar el gasto anual con cargo a las reservas necesario para
financiar el pasivo del seguro médico después de la separacion del servicio.

32. Merece ocuparse en la actualidad de la cuestidn de financiar este pasivo del seguro
médico después de la separacion del servicio, puesto que aplazarla para mas adelante daria
lugar a que aumente el pasivo y a tener que hallar inevitablemente la financiaciéon
correspondiente.

33. Se invita al Comité del
Programa y Presupuesto a:

i) examinar las opciones
expuestas en el presente documento
para la financiacion a largo plazo del
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seguro médico después de la
separacion del servicio; y

ii) recomendar a las Asambleas
de los Estados miembros de la OMPI
la aplicacion de la Opcién 4.b)
descrita en el presente documento.

[Siguen los Anexos]
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CUADRO COMPARATIVO: OPCIONES OBJETO DE EXAMEN PARA LA
FINANCIAC]ON DEL PASIVO DE LA OMPI DEL SEGURO MEDICO DESPUES DE LA
SEPARACION DEL SERVICIO

OPCIONES VENTAJAS DESVENTAJAS
1 Se contabilizaria en el Carga presupuestaria . Las reservas

presupuesto una partida del 2% minima. disminuirian en 8,0-9,0
de los costos de ndmina millones de francos suizos
(correspondiente a por afo debido al aumento
aproximadamente 3,5 millones de del pasivo del seguro
francos suizos por afio). De esta médico después de la
cantidad, se utilizarian separacion del servicio;

aproximadamente 1,5 millones de
francos suizos para cubrir los
costos de los pagos e Elproblema perduray
correspondientes a dias de se agrava.

vacaciones acumulados y primas
de repatriacién a medida que los
miembros del personal se separan
del servicio y la parte
correspondiente a la OMPI de los
pagos del seguro médico de los
jubilados. El saldo restante se
utilizaria para compensar el
aumento del pasivo del seguro
meédico después de la separacién

e Aumenta el pasivo;

del servicio.

2.a) | Se contabilizaria en el La carga presupuestaria e El crecimiento del pasivo
presupuesto una partida del 9% es aceptable. de seguro médico después
de los costos de ndmina de la separacion del servicio
(correspondiente a continuaria al mismo ritmo
aproximadamente 16,2 millones durante los cinco primeros
de francos suizos por afo). anos;

e La pérdida de las
reservas continuaria al
mismo rito durante los cinco
primeros afos pero se
reduciria posteriormente.

2.b) | Se contabilizaria en el e  El pasivo del e Seria necesario utilizar un
presupuesto una partida del 6% seguro médico después nivel importante de recursos
de los costos de némina de la separacion del presupuestarios lo que
(correspondiente a servicio se financiaria afectaria seriamente a los
aproximadamente 10,8 millones dentro de unos 30 afos; programas de la

de francos suizos por afo). Organizacion;

e  Se estabilizaria el
importe de las reservas. e El periodo de financiacion
de 30 anos es demasiado
prolongado, y cambios en los
parametros como las primas
de enfermedad, la tasa de
mortalidad y las tasas de
descuento pueden hacer
dificil lograr el resultado final.
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OPCIONES VENTAJAS DESVENTAJAS

3 . Se contabilizaria en el . Carga . Durante el periodo de
presupuesto una partida del presupuestaria 19 anos, las reservas
6,5% de los costos de nébmina aceptable; seguirian disminuyendo
correspondiente a inicialmente. Esta situacion
aproximadamente 11,7 millones ° Se aseguran los se estabilizaria una vez que
de francos suizos por afio, mpqrtes del seguro se hayan acumulado fondos
incluidos los fondos necesarios medico q’espues de.le.] ) suficientes para que los
para cubrir los pagos de separacion del servicio; ingresos anuales por
beneficios por separacion del . El importe del inversiones contribuyan a
servicio, como los dias de seguro médico después compensar el aumento anual
vacaciones acumulados y las de la separacion del del pasivo;
primas de repatriacion (que servicio se financiaria El veriodo d
cuestan actualmente cerca del dentro de unos 19 afios. : ' periodode
0,9% de los costos de némina) y financiacion de 19 afios es
la parte correspondiente a la largo.
OMPI del pago de primas del
seguro médico de los jubilados;
o Se crearia un fondo
separado para el seguro médico
después de la separacion del
servicio, y los fondos se
invertirian en bonos de francos
suizos a largo plazo.

4.b) . Se contabilizaria en el e Carga e Los fondos
presupuesto una partida del presupuestaria permanecerian en la entidad
6,5% de los costos de némina aceptable; separada y Unicamente se

(correspondiente a
aproximadamente 11,7 millones
de francos suizos por afio) que
incluiria los fondos necesarios
para cubrir los pagos
correspondientes a los beneficios
por la separacion del servicio,
como los dias de vacaciones
acumulados y las primas de
repatriacion y la parte
correspondiente a la OMPI de los
pagos de las primas del seguro
médico de los jubilados.

° Se efectuaria una
transferencia en efectivo de 50
millones de francos suizos del
balance de la OMPI al balance
de la entidad separada.

e  El pasivo del
seguro médico después
de la separacion del
servicio se financiaria
enteramente en
aproximadamente 12
afos;

. Durante los 8
primeros afos las
reservas disminuirian
ligeramente hasta que
los fondos acumulados
en la entidad separada
comenzaran a generar
ingresos suficientes
para cubrir el aumento
del pasivo del seguro
meédico después de la
separacion del servicio
incurrido cada afo;

e Alargo plazo, se
conservarian las
reservas de la OMPI y
de hecho, se podrian
fomentar hacia el final
del periodo de 12 anos
una vez lograda la

devolverian a la OMPI si el
importe total en poder de la
entidad superara al pasivo
total del seguro médico
después de la separacion del
servicio.
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OPCIONES

VENTAJAS

DESVENTAJAS

financiacion plena, en
funcion de la tasa de
ingresos generados por
los fondos invertidos en
poder de la entidad
separada.
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ll.  FINANCIACION DEL PASIVO DE SEGURO MEDICO DESPUES DE LA SEPARACION

DEL SERVICIO MEDIANTE LA FINANCIACION PROGRESIVA DE UNA ENTIDAD
SEPARADA (OPCION 4)

Balance de la OMPI (actual)

Otros activos 75
millones fr.s.

- Efectivo
Edificios 380 millones fr.s.

340 millones fr.s

Seguro médico
después de la
separacion del

Reservas servicio
165 millones fr.s. 105 millones de
fr.s.
Cuentas por pagar
525 millones fr.s.

Balance de la OMPI (afio 1) Balance de la entidad de la
OMPI para el seguro médico
después de la separacion del
servicio

Otros activos
75 millones fr.s.
Efectivo
330 millones fr.s.

Edificios
340 millones fr.s.

separacion del '
servicio de’l gasnvo del §eguro
médico después de la

Seguro médico i Activos
después de la Transferencia de 50 50 millones de fr.s.
millones fr.s. de efectivo y
55 millones fr.s.
separacion del servicio

Pasivos
50 millones de fr.s.

Reservas
165 millones fr.s.

Cuentas por
pagar
525 millones fr.s.

Balance de la OMPI (afio 12)

Otros activos
6%

512.23/."05 Efectivo Aunque no se pueden prever con exactitud los importes

20% absolutos (y por lo tanto se indica el balance con
porcentajes), después de 12 afios se habra transferido
enteramente el pasivo del seguro médico después de la
separacion del servicio a la entidad juridica de la OMPI para
el seguro médico después de la separacién del servicio una

Reservas . . .
vez lograda la financiacion plena.

10%

Cuentas por
pagar
40%

[Fin del Anexo y del documento]



