SUPERINTENDENCIA DE SEGURIDAD SOCIAL
ZEPARTAMENTO ACTUARIAL
- 7
circutar N 1728
SANTIAGO, 07 JUN gy

ASIGNACTIONES FAMILIAR Y MATERNAL. IMPARTE INSTRUCCIONES PARA LA
\PLICACION DEL ARTICULO 21 DE LA LEY N° 19.595.

En el Diario Oficial del 2 de diciembre de 1998, se
sublicd la Ley N° 19,595, cuyo articulo 21 reemplazd el inciso
rimero del articulo 1° de la Ley N° 18.987, fijando los nuevos
wontos de la asignacién familiar regulada por el D.F.L. N° 150, de
1981, del Ministerio del Trabajo y Previsién Social, en relacién
1l ingreso mensual del beneficiario, que regirén a contar del 1°
je julio de 1999, En atencién a lo anterior, esta
superintendencia ha estimado necesario impartir las siguientes
instrucciones de aplicacidon obligatoria para todos Llos entes
sagadores de las asignaclones ramlllac y maternal.

1.- NUEVOS VALORES DE LAS ASIGNACIONES POR TRAMO DE IN SO

En virtud de la modificacién introducida por el
articulo 21 de la Ley N° 19,535, los valores de Llas
asignaciones familiar y maternal a contar del 1° de julio de
1999 seréan los siguientes:

a) $3.155.- por carga, para beneficiarios cuyo ingreso
mensual no exceda de $96.390.-

b} $3.070.- por carga, para beneficiarios cuyc ingreso
mensual sea superior a $96.390.~ y no exceda de
$194.777.-

c) $1.043.- por carga, para beneficiarios cuyo ingreso
mensual sea superior a $194.777.- y no exceda de
$312.900.-

d) $0.- por carga, para beneficiarios cuyo ingreso mensual
sea superior a $312.900,-

Dado que el articulo citado s6lo modificé el inciso
primero del articulo 1° de la Ley N° 18,987, se debe entender
que se mantiene inalterable la disposicién del inciso segundo
de dicho articulo. De esta forma, los beneficiarios
contemplados en la letra f) del articulo 2° del D.F.L. N°
150, y los beneficiarios que se encuentren en goce de
subsidio de cesantia, se mantienen comprendidos en el tramo
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d? ingresos mensuales indicado en 1la letra a), de modo que
tienen acceso al valor maximo fijado para las prestaciones
familiares.

o De igual forma, en el caso de los causantes
invalidos, el monto que les corresponde de acuerdo con los
nuevos valores, debe aumentarse al duplo.

DETERMINACION DEL INGRESO MENSUAL

2.1 Situacién General

El articulo 2° de la Ley N°19.152, que
reemplazd el inciso primero y segundo y eliminé el
ultimo pérrafo del inciso tercero del articulo 2° de la
Ley N°18.987, establecié que para determinar el valor de
las prestaciones a que tenga derecho el beneficiario, se
debe entender por ingreso mensual el promedioc de la
remuneracién, de la renta del trabajador independiente
y/0 del subsidio, o de 1la pensién, en su caso,
devengados por el beneficiario durante el semestre
comprendido entre los meses de enero y junio, ambos
inclusive, inmediatamente anterior a aquel en que se
devengue la asignacién, siempre que haya tenido
ingresos, a lo menos, por treinta dias. En el evento
que el beneficiario tuviere ma&s de una fuente de
ingresos, deben considerarse todas ellas.

En el caso que el beneficiario no registre
ingresgs en todos los meses del semestre respectivo, el
aludido promedio se determinarad dividiendo el total de
ingresos del periodo por el numerc de meses en gque
registra ingresos. Si en cambio, en un mes del periodo
respectivo se tienen ingresos s6lo por una fraccién de
éste, debe considerarse dicho ingreso como el ingreso de
todo el mes.

De acuerdo con lo anterior, para determinar en
esta oportunidad los montos de las asignaciones que
corresponde asignar en cada caso, a contar del 1° de
julio de 1999 deberd estarse a los ingresos de los
beneficiarios del semestre enero-junio de 1999. Los
valores de las asignaciones asi determinados, se
mantendran vigentes hasta junio del afio 2.000, debiendo
en julio de dicho afioc determinarse los valores que deban
regir por los 12 meses siguientes.

Atendido que el modificade inciso primero del
articulo 2° de 1la Ley N°18.987, al mencionar 1los
distintos ingresos no indicé que debian deducirse de
ellos los impuestos y/o cotizaciones, deberan
considerarse todos ellos en su monto bruto.
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En el caso que el beneficiario haya percibido
durante el periodo a considerar, remuneraciones devengadas
por un lapso mayor que dicheo periodo, tales como
gratificaciones, bonos de produccidn, etc., para
determinar su ingreso mensual, solamente debera
considerarse como ingreso del periodo la parte
proporcional que corresponda a lo devengado en el sefialado
semestre.

En el caso de beneficiarios que no registraren
ingresos, a lo menos, por 30 dias efectivos en el periodo
indicado, se considerard aquel correspondiente al primer
mes en que esté devengando la asignacién, y si sélo
hubiese devengado ingresos por algunos dias, el ingreso
mensual correspondera a la cantidad recibida en dichos
dias. Asil por ejemplo, si la persona comenzd a trabajar
el 20 de julio de 1999, para obtener el ingreso base para
la fijacién del monto de la asignacién familiar que le
corresponde, noc procede amplificar la remuneracién
percibida en el periodo sino que sblo debe estarse a dicha
remuneracién.

2.2 Trabajadores Contratados por CObras o Faenas o por plazo
fijo

Tratandose de trabajadores contratados por obras
o faenas o por plazo fijo no superior a seis meses, el
articulo 13 N° 1 de la Ley N° 19.350, que modificé el
inciso primero del articulo 2° de la Ley N° 18.987,
establecié que a contar del 1° de julio de 1994, para
efectos de la determinacién del ingreso mensual debera
considerarse un periodo de doce'meses comprendido entre
julio y junio anteriores al mes en que se devengue la
respectiva asignacién.

BENEFICIARIOS CON INGRESO MENSUAL SUPERIOR A $312,.900.-

Los trabajadores cuyo 1ingreso mensual supere los
$312.900 y que tengan acreditadas cargas familiares, no tendréan
derecho a valor pecuniario alguno por dichas cargas. No
obstante lo anterior, tanto los referidos beneficiarios como
sus respectivos causantes mantendran su calidad de tales para
los demas efectos que en derecho correspondan.

En el caso de los referidos trabajadores que deban
reconocer una carga familiar con posterioridad al 1° de julio
de 1999, las instituciones pagadoras del beneficio deberan
autorizar éstas de acuerdo al procedimiento habitual, aun
cuando no tengan derecho a beneficio pecuniario.



REQUISITOS PARA SER CAUSANTE DE ASIGNACION FAMILIAR RELATIVOS A
INGRESOS DE ESTE

. De acuerdo con el articulo 5° de la Ley N° 19.073 que
modificé el articulo 5° del D.F.L. N° 150, de 1981, del
Mi@isteFio del Trabajo y Previsién Social, para ser causante de
a51gn§c1én familiar se requiere ademas de vivir a expensas del
beneficiario que los invoque como carga, no disfrutar de una
renta{ cualquiera que sea su origen o procedencia, igual o
superior al cincuenta por ciento del ingreso minimo mensual a
que se refiere el inciso primero del articulo 4° de la Ley
N°18.806, porcentaje que a contar del 1° de Jjunio de 1999
alcanza a $45.250.-

Cabe destacar que el inciso final del articulo 2° de
la Ley N°18.987, establecié una excepcién al requisito sefialado
en el parrafo anterior, al establecer que los causantes de
asignacién familiar que desempefien labores remuneradas por un
periodo no superior a tres meses en cada afio calendario,
conservaran su calidad de tal para todos los efectos legales.

PAGO DE ASIGNACIONES FAMILIAR Y/O MATERNAL RETROACTIVAS

Cuando corresponda pagar retroactivamente
asignaciones familiar y/o maternal devengadas antes del 1° de
julio de 1999 ellas deberan otorgarse de acuerdo con la
legislaciéne vigente en el periodo al cual corresponda la
prestacién familiar.

DECLARACIONES JURADAS

las entidades pagadoras del beneficio, esto es,
empleadores y entidades a las que les corresponde pagar
pensiones como el Instituto de Normalizacién Previsional,
Administradoras de Fondos de Pensiones, Cajas de Previsién,
Compafiias de Seguros de Vida y Mutualidades de empleadores de
la ley N°16.744, deberan exigir en el mes de julio de cada afio
una declaracién jurada a los beneficiarios de asignacién
familiar y/o maternal, consistente en una simple declaracién
del monto de sus ingresos en el periodo correspondiente
(semestre anterior en el caso general y doce meses anteriores
en el caso de trabajadores contratados por obras o faenas o
plazos fijos no superior a seis meses). Se adjunta modelo de
Declaracién Jurada para casos generales.

para los efectos anteriores, el Instituto de
Normalizacion Previsional y las WEryaSy ge” Compensacién de
Asignacién Familiar, - deberan instruir a los empleadores
afiliados respecto de la obligacién que les asiste de solicitar
las respectivas declaraciones juradas.

En el caso de los trabajadores dque se mantengan con
el mismo empleador que tuvieron en el periodo a considerar,
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bastaré con que sefialen en su declaracién jurada si tuvieron
otros ingresos en el periodo indicado y cuales fueron éstos.

Por su ‘partg, aquellos que hubieran cambiado de empleador
deberan incluir todos los ingresos del referido periodo.

Considerando que el monto del ingreso mensual del
beneficiario determina el derecho al monto pecuniario de la
asignacién de que se trata y su valor, en los casos en que éste
no presente la declaracién correspondiente se asumira que su
ingreso mensual es superior a $312.900 y por lo tanto, hasta
que no demuestre lo contrario, no tendra derecho a valor
pecuniario alguno por su carga.

7.- VIGENCIA
Los nuevos montos de las asignaciones familiar y

maternal por tramo de ingreso rigen a contar del 1° de julio de
1999, conforme a lo dispuesto en el articulo 21 de la Ley N°
19.595.

8.- PAGO DE_ASIGNACION A TRABAJADORES EN GOCE DE SUBSIDIO POR
INCAPACTDAD LABORAL

Se hace presente que en uso de la facultad que le

confiere el articulo N°33 del D.F.L. N° 150, de 1981, del
Ministerio ¢ del Trabajo y Previsidén Social, esta
Superintendencia dispuso, por Circular N°1.065, de 1988, que
las asignaciones familiares de los trabajadores dependientes en
goce de subsidio por incapacidad laboral, sean pagadas por el
empleador.

¥.- Se solicita a Ud. dar la mas amplia difusién a estas
instrucciones, especialmente entre las personas encargadas de
su aplicacién, los Dbeneficiarios del Sistema Unico de
Prestaciones Familiares y los empleadores, en los casos que
proceda.

Saluda atentamente a2 Ud.,
~4
A. ORLANDINI MOLINA
* SUPEBANTENDENTE
Sur,
MEGA =3Py - e
DISTRIBUCION : =

- Entidades que participan en la administracién del
Sistema Unico de Prestaciones Familiares



MODELO

DECLARACION JURADA
DE INGRESOS PARA DETERMINAR ELMONTO DE
ASIGNACION FAMILIAR

De acuerdo con la Ley N° 18 987 y la Circular N° 1. , de 1999, de la Supenntendencia de
Seguridad Social

Yo — .-

RUT [ A T Calidad juridica IJ Planta D Contrata
Cargo

Grado | |
Profesion

Empleador

Establecimiento

DECLARO:
(ehja la atternatva a) o b) segun corresponda a su stuacion)

a) NO HABER PERCIBIDO OTROS INGRESOS durante el periodo enero a jurwo de 1999, aparte de las
femuneracioges que me pagé el empleador arriba indicado

recia. L 1 | | i | Fitma

b) HABER PERCIBIDC OTROS INGRESOS, ademés de las remuneractones que me pagé et
empleador amba indicado, durante los meses del aflo 1999 que se ndican a continuacion

MESES TOTAL DE OTROS INGRESOS ($) FUENTES DE OTROS INGRESOS

enero/99
febrero/99
marzo/99
abnil/99
mayo/99
Junio/99

FEcA. | | | ) | ¢ Fima

NOTAS

a) Para estos efectos yen ingresos otras pensién p o
de gracia, rentas vitalicias etc

bj Los ingresos que se consideren son en los montos brutos, sin deducir cotizaciones ni impuestos




MODELG
DECLARACION

JURADA

DE INGRESOS PARA DETERMINAR ELMONTO DE
ASIGNACION FAMILIAR

De acuerdo con la Ley N° 18.987 y la Circutar N° 1.
Segundad Sociat:

. de 1999, de la Supenntendencia de

Yo. _—

RUT -1

Actvidad o Profesion

Empleador

DECLARO:

(elja la arte‘matlva a) o b) segun corresponda a su stuacién)

a) |NO HABER PERCIBIDO OTROS INGRESOS durante el periodo enero a junio de 1999, aparte de las

FECHA

rernt que me pagb el amba indicado

Firma del trabajador

b) |ABER PERCIBIDO OTROS INGRESOS, ademas de s remunsracionos que e pogo. el empleador amba

MESES TOTAL DE OTROS INGRESOS ($)

enero/99
febrero/99

indicado, durante los meses del afio 1999 que se Indican a continuacién.

FUENTES DE OTROS INGRESOS

marzo/99
abril/o9
mayo/99

junio/99

FECHA

Finma dal trabaador

NOTAS

a) Para estos efectos constituyen ingresos otras
de gracia, rentas vitalicias etc
b} Los ingresos que se consideren son en los montos brutos,

pension asistencial o

sin deducir cotizaciones ni impuestos




MODELO

DECLARACION JURADA
DE INGRESOS PARA DETERMINAR EL MONTO DE
ASIGNACION FAMILIAR

De acuerdo con la Ley N° 18.987 y la Circular N° 1 , de 1999, de la Superintendencia de
Seguridad Social:

N® intemo de la pensidn

pagadora de la pensién

[Nomme de la Entdad

DECLARO:
{elya la altemativa a) o b}, segiin comesponda a su situacién )

a) NO HABER PERCIBIDO OTROS INGRESOS durante el periodo enero a junio de 1999, aparte de la
pension que me pago la Entdad amba indicada

FECHA ||

Fima del pensionado

b) HABER PERCIBIDO OTROS INGRESOS, ademés de la pension que me pagé la Entidad
amba indicada, durante los meses det afio 1999 que se indican a continuacion

MESES TOTAL DE OTROS INGRESOS ($) FUENTES DE OTROS INGRESOS

enero/98
febrero/99
marzo/98 oo
abril/og -
Pl o ——

FECHA Firma del pensionado

NOTAS

a) Para estos efectos ) Ingresos otras de regimen o de gracia,,
remuneraciones, honoranos, otra rentas, etc

b) Los ingresos gue se consideren son en ios montos brutos, sin deducir cotizaciones i impuestos.




