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TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA
CATALUNYA
SALA SOCIAL

NIG : 08019 - 44 - 4 - 2016 - 8020532
EBO

Recurs de Suplicacié; 355/2018

IL-LM. SR. ANDREU ENFEDAQUE MARCO
IL-LM. SR. FRANCISCO BOSCH SALAS
IL-LMA. SRA. LIDIA CASTELL VALLDOSERA

Barcelona, 5 de marg de 2018

La Sala Social del Tribunal Superior de Justicia de Catalunya, formada pels
magistrats esmentats més amunt,

EN NOM DEL REI

ha dictat la segiient

SENTENCIA NUM. 1473/2018

En el recurs de suplicacié interposat per Instituto Nacional de la Seguridad Social a
la senténcia de} Jutjat Social 19 Barcelona de data 12 de setembre de 2017 dictada
en el procediment Demandes num. 445/2016 en el qual sha recorregut contra la
part ha actuat com a ponent Il-im. Sr. Andreu
Enfedaque Marco.

ANTECEDENTS DE FET

Primer. En data 1 de juny de 2016 va arribar al Jutjat Social esmentat una demanda
sobre Invalidesa grau, en |a qual l'actor al.lega els fets i fonaments de dret que va
‘considerar procedents i acabava demanant que es dictés una senténcia d'acord amb
el que es demanava. Admesa la demanda a tramit i celebrat el judici, es va dictar Ia
senténcia en data 12 de setembre de 2017, que contenia la decisié seglent:

ESTIMO EN PARTE Ia demanda presentads por

contra el Instituto - Nacional de Ia Seguridad éocza‘f,‘ ~en reclamacién p;
INCAPACIDAD PERMANENTE y declaro a la parte demandante en situacién de
incapacidad permanente absoluta, derivada de enfermedad comiin, con derecho

al percibo de la prestacion correspondiente en cuantia del 55 por ciento de la base
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reguladora de 55 por ciento de una base reguladora mensual de 1.161,14 euros
mensuales, con efectos 9.02-2016, incrementada en un 20% en los periodos de
inactividad laboral a partir del 8-02-2017 en que cumplié 55 anos, y en consecuencia
condeno al Instituto Nacional de la Seguridad Social a hacer efectiva esta prestacion
con los minimos, las mejoras y las revalorizaciones legalmente procedentes y con
descuentos de los periodos de actividad y prestaciones incompatibles

Segon. En aquesta senténcia es declaren com a provats els fets seglients:

Primero.- A los efectos de dar cumplimiento a lo dispuesto en el art. 97, 2 de laley
36/2011 de 10 de octubre, Reguladora de la Jurisdiccién Social, se hace constar que
el anterior relato probatorio se extrae de la documental aportada por las partes y los
expedientes administrativos del ICAMS y del INSS que obran incorporados a las
actuaciones, por la pericial practicada por la demandante y el INSS en el acto de
juicio y en especial por el informe médico forense incorporado a las actuaciones en
diligencias finales.

Segundo.- La cuestion co trovertida en este litigio es la valoracion del estado fisico

‘de la parte actora y las lesiones o enfermedades que padece en relacién con el
ambito profesional, al objeto de determinar si se encuentra en situacion de
incapacidad permanente absoluta o subsidiariamente total para su profesion
habitual como se postula en la demanda y si puede procederse a la calificacion al
indicarse que no proviene de la situacion de incapacidad temporal.

Respecto a esta Ultima causa de denegacion consta en el expediente que solicité la
prestacion el 29-12-2015 habiendo estado en situacion de incapacidad temporal el
25.02-2014, bajo el diagnostico “hepatitis aguda tipo C” al 23-05-2014 recayendo
con alta definitiva el 7-11-2014, iniciando nuevo proceso el 19-01-2015 por “malestar
y fatiga”, siendo dado de alta por la inspeccion médica el 25-11-2015 y nueva baja
médica por “sindrome de fatiga post virica el 16-08-2016, siendo dado de alta
médica el 2-09-2016, recayendo con nueva baja de fecha 17-1 0-2016. Cierto es que
no estaba en situacién de incapacidad temporal en ia fecha de la solicitud pero ello
no ha de obstar a la calificacion de la incapacidad permanente. La exigencia
contenida en el articulo 193,3 LGSS no obstaria a un pronunciamiento sobre la
calificacion de la incapacidad que se postula, segin resolvié el Alto Tribunal (por
todas STS 10 de noviembre de 1999 — rec. 882/1999 y 12 de marzo de 2003),
manteniendo la posibilidad de declaracion de incapacidad permanente a quien no ha
estado sujeto a la previa situacion de incapacidad temporal, sobre la base de la
jurisprudencia flexibilizadora que justifica la exigencia de dicho requisito en la
intencion del legislador de establecer la necesidad de un tratamiento médico previo,
pero sin que ello pueda suponer “cerrar las puertas de la Seguridad Social a quienes
por motivos subjetivos, econémicos o sociales, a pesar de la enfermedad y de las
molestias y dificultades que les causara, siguieran realizando su trabajo hasta que la
gravedad de su estado o de las secuelas de caracter irreversible
impidieran continuarlo”, situacion en la que puede hallarse la parte actora una vez
cursada el alta médica y la obligada reincorporacion a su actividad.

Tercero.- En cuanto a las secuelas alegadas la parte demandante, tras referir los
antecedentes de su historia clinica (hemotragia digestiva y ulcus gastroduodenal
intervenido en la infancia, hepatitis C, leucopenia, hipertrofia mamaria, colelitiasis,
quiste cortical renal) ampara ia solicitud de incapacidad principalmente en el
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sindrome fibromialgico y de fatiga cronica, con clinica de fatiga persistente de larga
evolucién, suefio no reparador, trastorno de la concentracion, odinofagia, mialgias y
poliartralgias, cefaleas y malestar post esfuerzo, una patologia osteoarticular cervical
y dorsal y un sindrome ansioso depresivo asociado a enfermedad médica en
tratamiento farmacolégico.

Documenta las patologias alegadas, que recoge el dictamen pericial ratificado en el
acto de juicio, en informes y pruebas diagnésticas. Aporta TC toraco —abdominal de
19-11-2014 con' el hallazgo de colelitiasis (folio 34), gastroscopia realizada el
31-10-2014 con el diagnéstico de eséfago de Barret (folio 35), ecografia abdominal
realizada el 21-07-2015 con el diagndstico de hepatopatia crénica, colelitiasis, leve
esplenomegalia y quiste cortical simple renal izquierdo (folio 36).

Documenta también a través de numerosos informes ambulatorios la asistencia a
facultativos de la sanidad pablica y especialistas en las patologias referidas. Enlos
mas recientes informes ambulatorios de los distintos especialistas se establecen los
diagndsticos y controles previstos, la presencia de esteatosis y antecedentes de
hepatitis C, -actualmente resuelta la infeccién por VHC pero con persistencia de
astenia severa (folios 38 a 40)-, que requiere controles segln prescribe el servicio
de digestologia en informe de 10-02-2017 (folio 38). En informe de 27-04-2015 del
‘servicio de fatiga crénica recoge el diagnéstico de dicha enfermedad en su grado
NV 'y de fibromialgia grado Il (folio 42) y en el emitido el 26-10-2015 por el servicio
de’ medicina interna se recogen los diagnésticos de hepatopatia por virus C en
remisién, fibromialgia de grado severo (ill), fatiga cronica grado llI-1V, colelitiasis y
sindrome depresivo (folios 43 a 45). En informes posteriores de medicina interna de
26-10-2016 y 14-09-2016 se confirman los diagnésticos indicados (folios 46-47,
54-55). :

Ha sido valorado por neurdlogo que en informe de 14-02-2017 (folios 48-49) indica
queel perfil cognitivo es compatible con afectacion cognitiva de predominio fronto
sub cortical con repercusion funcional leve- moderada, recomendando tratamiento
especializado del estado afectivo para el manejo de la fibromialgia y nuevo control
segun evolucion y prescribiendo la realizacion de RM craneal.

La patologia psiquidtrica se acredita mediante informes del servicio de psiquiatria de
la sanidad publica en los que se diagnostica trastomo depresivo mayor, episodio
unico, que indican que se visité en el CSM de adultos desde el mes de mayo de
2015 derivado desde el servicio de medicina interna (folio 50), '
indicando el informe de 18-11-2015 que tenia pactado tratamiento antidepresivo,
visitas para el control de los sintomas y soporte psicolégico reciente (folio 51), que
confirman los informes posteriores de 22-01-2016 (folio 52) y 21-12-2016 (folio 53).
Cuarto.- El dictamen del ICAMS recogi6 los diagnosticos de fibromialgia y fatiga
crénica sin apreciar limitacién funcional objetivable y trastorno somatomorfo sin
interferencia en las actividades (folio 21).

El informe aportado por la entidad gestora que ratificd la perito, recogié los
diagnésticos de hepatitis C cronica con respuesta viral mantenida, practicamente
erradicada, fibromialgia-fatiga crénica en control y/o tratamiento y funcionalismo
conservado y trastorno somatomorfo sin limitacién psicofuncional, considerando a
los mismos no limitantes.

Ante la radical divergencia entre los informes y periciales practicadas esta juzgadora
resolvié que el demandante fuera examinado por forense. El médico forense recoge
los antecedentes patolégicos descritos y las patologias activas —fibromialgia y fatiga
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cronica, depresién mayor episodio Unico tratada con xeristar y lirica y artrosis
cervical, no apreciando focalidades neurolégicas, palpaciéon dolorosa en los 18
puntos diagnésticos de fibromialgia y en otros, no detectando alteraciones del
trofismo muscular y si leve limitacién a la movilidad cervical y lumbar, no apreciando
en la esfera psiquica una patologia severa. Concluye que en el momento actual no
puede llevar a cabo trabajos que exijan esfuerzos fisicos importantes de forma
continuada y que, aunque dicha condicién no pueda afirmarse que sea permanente
y no pueda mejorar en el futuro, descarta una mejoria a corto plazo.

Quinto.- Como ha sefalado la doctrina las notas caracteristicas que definen el
concepto de invalidez permanente son: la objetivacién de las reducciones
anatémicas o funcionales, que exigen la constatacion médica ("susceptibles de
determinacion objetiva”, segtin el art. 183.1 TRLGSS, vigente en la fecha de la
resolucién impugnada); el caracter definitivo, es decir, irreversibles, incurables
("previsiblemente definitivas” en la expresién del citado precepto) y finalmente, que
las reducciones sean graves ("que disminuyan o anulen la capacidad laboral", segtn
la norma citada). ,

Ante la discrepancia sobre la afectacion funcional del cuadro patolégico descrito y
las dificultades diagnosticas del sindrome de fatiga cronica-fibromialgia, considera
esta juzgadora que, siendo pacifico el diagnéstico y aportando la demandante
informes de centros médicos de la sanidad publica especializados que ponen de
relieve la entidad de la afectacién funcional derivada de la fibromialgia y fatiga
crénica, la clinica depresiva y la afectacion en columna cervical, debe ser valorada
dicha clinica como incapacitante para el desempefio de su actividad laboral, tal
como concluye el médico forense en ei informe incorporado a las actuaciones en
diligencias finales.

El hecho que no sea dable calificar la patologia psiquiatrica coma grave, persistente
y progresiva en su evolucion actual, al calificarse como un episodio linico depresivo,
no ha de impedir la calificacion de la incapacidad permanente en relacion con la
actividad desempefiada, pues como resulta del profesiograma que aporta comporta
requerimientos fisicos que no puede llevar a cabo. No obstante se considera
compatible la ejecuciéon de tareas sin exigencia fisica, lo que ha de impedir la
calificacién de la incapacidad permanente con el grado de absoluta que reclama con
caracter principal. .

Sexto.- Como consecuencia necesaria de lo dicho, en una valoracién conjunta de
las lesiones acreditadas y de las limitaciones descritas, sin perjuicio de ulterior
revision del grado de incapacidad de producirse una mejoria o empeoramiento del
cuadro secuelar acreditado, procede estimar parciaimente la demanda y declarar a
la parte actora en situacion de Incapacidad Permanente Total para su profesion
habitual, derivada de enfermedad comn, de acuerdo con lo previsto en el articulo
194 de la Ley General de la Seguridad Social, en relacién con el articulo 193 del
mismo texto legal y, por tanto, el derecho a percibir las prestaciones contributivas en
cuantia del 55 por ciento de una base reguladora mensual de 1.161,14 euros
mensuales, con efectos 9-02-2016, .

incrementada en un 20% en los periodos de inactividad laboral a partir del
8-02-2017 en que cumplié 55 afios, junto a las revalorizaciones y mejoras
queprocedan y con descuentos de los periodos de actividad y prestaciones
incompatibles.

Séptimo.- Por razén de la materia, cabe interponer recurso de suplicacién contra
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esta sentencia de acuerdo con lo establecido en el articulo en el articulo 191, 3 c) de
la Ley 36/2011, reguladora de la jurisdiccion social (LRJS).

Tercer. En data 2 d'octubre de 2017, es va dictar interlocutdria de aclariment, la part
dispositiva de la qual es com segueix: "HA LUGAR a ACLARAR la parte dispositiva
de la sentencia dictada el 12-09-2017 en autos 445/2016, en los extremos referidos,
debiendo mantenerse en lo demas el tenor de la'resolucién impugnada, que queda
redactada con el siguiente tenor:

"ESTIMO EN PARTE la demanda presentada por contra
el Instituto Nacional de la Seguridad Social, en reclamacién por INCAPACIDAD
PERMANENTE vy declaro a la parte demandante en situacién de incapacidad
permanente total para la profesion habitual, derivada de enfermedad comun, con
derecho al percibo de la prestacién correspondiente en cuantia del 55 por ciento de
una base reguladora mensual de 1.161,14 euros, con efectos 9-02-20186,
incremtnada en un 20% en los periodos de inactividad laboral a partir del 8-02-2017
en que cumplié 55 afios, y en consecuencia condno al Intituto Nacional de Ia
Seguridad Social a hacer efectiva esta prestacién con los minimos, las mejoras y las
revalorizaciones legalmente procedentes y con descuentos de los periodos de
actividad y prestaciones incompatibles.”

En data 2 de novembre de 2017.es va dictar interlocutdria de aclariment, la part
dispositiva de la qual es com segueix: "Estimo la peticién formulada por la letrada
Carmen Saavedra Vilchez, abogada d ela parte actora la
resolucion dictada en el presente procedimiento con fecha 12-9-2017, en el sentido
de que equeda definitivamente redactada de la siguiente forma:

“en el fundamento de derecho sexto y en el fallo de Ia sentencia la base reguladora
ha de ser 1.611.14E en lugar de 1.161,14€.

Asimismo la situacién de incapacidad ya fue aclarada ya fue aclarada por auto de
fecha 2-10-2017. '

En data 7 de novembre de 2017, es va dictar interlocutdria de aclariment, la part
dispositiva de la qual es com segueix: "Estimo la peticion formulada por el letrado de
la Administracién de la Seguridad Social de aclarar o rectificar la resolucion dictada
en el presente procedimiento con fecha 12.9.2017, en el sentido de que queda
definitivamente redactada de la siguiente forma:

Se rectifica el tercer titulo que consta HECHOS PROBADOS ha de decir
FUNDAMENTOS DE DERECHO.

y ademas: "En el fundamento de derecho sexto y en el fallo ha de constar como
fecha 29.2.2016."

Quart.-Contra aquesta senténcia la part demandada va interposar un recurs de
suplicacid, que va formalitzar dins del termini. Es va donar trasllat a la part contraria
la qual va impugnar. Es van elevar les actuacions a aquest Tribunal i es va formar
aquest rotlle.
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FONAMENTS DE DRET

PRIMER.- Enfront la senténcia d'instancia, que estima la demanda presentada per
la part actora, en reclamacio per incapacitat permanent total, s"interposa per I'Institut
demandat recurs de suplicacio; el qual t& per objecte examinar les infraccions de
normes substantives o de la jurisprudéncia que s’hi haurien comes; L'esmentat
recurs ha estat objecte d"impugnacié per la part actora.

Com a tinic motiu del recurs, doncs, Ia part recorrent denuncia la-infraccié de I"article
137.4, de la Llei General de la Seguretat Social, el text del qual reprodueix
literalment per, tot seguit, argumentar breument que les malalties que pateix la
treballadora no son incapacitants.

SEGON.- Tota vegada que I'Institut no ha impugnat els fets provats de la senténcia
de la instancia, es indiscutit que la treballadora pateix (fet provat 5e.) “hepatopatia
por virus C en remision; fibromialgia grado Ill y sindrome de fatiga cronica grado
[1-1V; artrosis cervical; colelitiasis; transtorno depresivo mayor de episodio Unico en
tratamiento especializado” argumentant extensament la magistrada respecte de la
incidéncia de tal situacié patologica en la seva capacitat laboral, ja que la seva tasca
de encarregat de manteniment li imposa deambulacio, trasllat de maquinaria i
materials diversos amb exigéncia d’esforg fisic (fet provat sise), i arribant per tant a
la conclusié de que el seu estat fisic no li permet la realitzacié de les tasques
fonamentals de la seva professio habitual amb minimes garanties de continuitat
rendiment i eficacia. A partir d’aquesta argumentacio i dels fets provats de la
senténcia valorats com s’ha dit imparcial i objectivament per la jutjadora, la Sala ha
de desestimar el recurs fonamentat en tan breu argumentacio i per tant confirmar
integrament la senténcia del jutjat.

DECIDIM:

DESESTIMEM el recurs de suplicacio interposat per 'INSTITUT NACIONAL DE LA
SEGURETAT SOCIAL contra la senténcia dictada pel Jutjat Social nam. 19 de
Barcelona, de 12 de setembre de 2017, que CONFIRMEM integrament.

Notifiqueu aquesta resolucié a les parts i a la Fiscalia de! Tribunal Superior de
Justicia de Catalunya i expediu-ne un testimoniatge que quedara unit al rotile.
Incorporeu l'original al llibre de senténcies corresponent.

Un cop sigui ferma la senténcia caldra remetre al Jutjat d'instancia les seves
actuacions ja que és I'drgan judicial competent per executar-la.

Aquesta resolucio no és ferma i es pot interposar en contra recurs de cassacio per a
ia unificacié de doctrina, davant la Sala Social del Tribunal Suprem. El dit recurs
s’haura de preparar mitjangant escrit amb signatura d'Advocat i adrecat a aquesta
Sala, on s’haura de presentar en el termini dels deu dies segients a la notificacio,
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amb els requisits establerts a I'Art.221 de Ia Llei Reguladora de la Jurisdiccio Social,

Aixi mateix, de conformitat amb alld disposat I'article 229 del text processal {aboral,
tothom que no ostenti la condicié de treballador o drethavent o beneficiari del regim
public de la Seguretat Social,o no gaudeixi dels beneficis de justicia gratulta
legalment o administrativa reconeguts, o no es trobi exclés pel que disposa l'article
229.4 de la Llei Reguladora de Ia Jurisdiccié Social, consignara com a dipcsit al
moment de preparar el recurs de cassacié per unificacié de doctrina |a quantitat de
800 euros en el compte de consignacions que la Sala t&¢ obert en el BANC
SANTANDER, n° 0937 0000 66, afegint a continuacié sis digits. Els quatre primers
s0n els corresponents al nimero de rotlle de suplicacit i els altres dos els dos Gitims
nameros de 'any del rotlle esmentat. Per tant, el compte consta de setze digits.

La consignhacié de Fimport de la condemna, d’acord amb el que disposa I'art. 230 de
la Llei Reguladora de la Jurisdiccié Social, quan aixi procedeixi, cal acreditar-la al
temps de preparar el recurs en aquesta Secretaria i s'sfectuara en el compte de la
Sala, amb el nim. 0937 0000 80, afegint a continuacié sis digits. Els quatre primers
son els corresponents al nimero de rotlle de suplicacié i els altres dos els dos ultims
nameros de I'any del rotlle esmentat. Per tant, el compte consta de setze digits.

També és possible substituir la consignacié en metal-lic per Fassegurament de ia
condemna mitjangant un aval bancari emes per una entitat de crédit. El document
haura de ser de duraci6 indefinida | a pagar a primer requeriment.

Si el diposit o Ia consignacié no és fan de forma presencial siné mitjancant
transferéncia bancaria o per procediments telematics, a les dites operacions hauran
de constar les seglients dades:

El compte bancari al que es remefra la quantitat és IBAN ES 55 0049 3569
920005001274, A la dada de “ordenant® caldra indicar el nom de la persona fisica o
juridica que fa l'ingrés i el seu NIF o CIF. Com a “beneficiari" ha de constar la Sala
Social del TSJ de Catalunya. Finalment, a “observacions o concepte de la
transferéncia” cal introduir els 16 digits que consten en els paragrafs precedents
respecte al dipdsit i la consignacié fets de forma presencial. '

Aixi ho pronunciem, ho manem i ho signem.
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PUBLICACIO. Avui, el magistrat ponent ha llegit i publicat la senténcia. En dono fe.



