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Por JLC

Estaba paseando por Oviedo
cuando me pararon unos cono-
cidos de la mineria y me comen-
taron si podia informarles sobre la
nueva regulacion de la silicosis de
primer grado sin enfermedad in-
tercurrente, pues habian oido que
cambiaban las normas en esa ma-
teria y que, a partir de ahora, se-
rian declarados incapacitados en
el grado de total para su profesion
habitual.

Teniendo en cuenta que llevo bas-
tante tiempo jubilado y que sobre
esta materia ya se habia hablado
y escrito mucho hace afios, pen-
sé en volver a escribir algo sobre
el tema, sin dejar de recomendar,
como siempre hago, que si tienen
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alguna duda acudan a los servicios
de informacion del Instituto Nacio-
nal de la Seguridad Social donde
estoy seguro que se la aclararan.

Como ponia de manifiesto en
una de mis anteriores colaboracio-
nes con el Montepio, este tema se
traté exhaustivamente en el seno
del Instituto Nacional de Silicosis
durante la celebracion del XX Me-
morial Garcia Cossio (“Reflexiones
sobre los Criterios de Valoracion de
la Neumoconiosis Simple. Puesto
de Trabajo Compatible”) y ya ex-
plicabamos que la silicosis esta
expresamente regulada por unas
normas especificas que no dejan
lugar a dudas por lo que ofrecia
mucha dificultad acogerse a otros

En el caso de la silicosis de primer grado
hay que remitirse a una legislacion
muy antigua (Orden de 9-5-62 y Orden
de 15-4-69) que senalan que estos
casos “no tendran la consideracion de
situacion constitutiva de incapacidad”.
Creemos que ya es hora de desarrollar
un nuevo Reglamento de Enfermedades
Profesionales que recoja, en sus normas,

toda la casuistica actual, puesto que
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no parece razonable seguir aplicando
disposiciones, entre otras, de los afos
1.962 y 1969, de dudosa vigencia.

criterios. En el caso de la silicosis
de primer grado hay que remitirse a
una legislacion muy antigua (Orden
de 9-5-62 y Orden de 15-4-69) que
sefalan que estos casos “no ten-
dran la consideracién de situacion
constitutiva de incapacidad”. En el
mismo escrito deciamos que ya
era hora de desarrollar un nuevo
Reglamento de Enfermedades Pro-
fesionales que recoja, en sus nor-
mas, toda la casuistica actual (no
parece razonable seguir aplicando
disposiciones, entre otras, de los
afios 1.962 y 1969, por otra parte
de dudosa vigencia).

En el Reglamento de Enfermeda-
des Profesionales (Orden de 9-5-
62) se establece que “con el fin de
evitar la progresion o recaida de la
enfermedad profesional cuando se
descubre algun sintoma como con-
secuencia de los reconocimientos
médicos practicados, se debe llevar
a cabo el traslado a un puesto de
trabajo compatible en la misma em-
presa”. Dentro de esta situacion, y
especificamente, se encuentran los
afectados de primer grado de silico-
sis sin enfermedad intercurrente a
los cuales, en el Régimen Especial
de la Mineria del Carbodn, se les ga-
rantiza, en su caso, el 75% de las
bases normalizadas de la categoria
de procedencia.

El problema surge cuando en la
empresa no hay puesto de trabajo
compatible con el estado del silico-
tico. En ese sentido, ya el Instituto

Nacional de la Seguridad Social, en
un criterio del afno 2002 recogido
en un escrito dirigido a las Direc-
ciones Provinciales y, basandose
en cuatro sentencias del Tribunal
Supremo (27-6-94, 22-12-94, 21-
11-96 y 11-6-2001), sefiala que “la
enfermedad profesional que pade-
ce el trabajador (en este caso la
silicosis) ha de presentar caracter
irreversible y que le inhabilite para
desempeniar cualquier puesto de
trabajo de su categoria profesional”
y ha de constatarse la ausencia de
puesto de trabajo compatible”. Sera
en ese momento cuando, siguiendo
la doctrina del Tribunal Supremo se
puedan aplicar las disposiciones de
Seguridad Social y no la Orden de
9-5-62.

La dificultad para aplicar este
criterio se cefiia principalmente en
materia de silicosis, pues en el res-
to de enfermedades profesionales
resultaba mucho mas sencillo. Por
ejemplo, si hay un albaiiil que tenga
dermatosis de contacto al cemento,
I6gicamente, si no puede trabajar
con este material habria que darle
una incapacidad permanente total.

Pues bien a la vista de los pro-
blemas surgidos en ésta y en otras
materias (cancer de laringe pro-
ducido por inhalacién de polvo de
amianto y cromo, cancer de pulmon
por exposicion a silice cristalina y
neumopatia intersticial difusa) el
Consejo General del Instituto Na-
cional de la Seguridad Social crea

en el afio 2013 un “grupo de traba-
jo de enfermedades profesionales”
para tratar de estos temas entre
los cuales se encuentra la silico-
sis de primer grado. La Direccion
General de Ordenacién de la Se-
guridad Social, vista la propuesta
del Consejo General sefiala que el
art. 45 de la Orden de 9-5-62 (Re-
glamento de Enfermedades Pro-
fesionales) debe ser interpretado
en el sentido de que “cuando no
exista en la empresa puesto de la
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categoria profesional del trabajador
exento de riesgo de silicosis y esa
circunstancia quede constatada
por la Inspeccién de Trabajo y Se-
guridad Social, el Instituto Nacio-
nal de la Seguridad Social podra
considerar que el trabajador esta
inhabilitado para el desempefio de
su profesion habitual y, en conse-
cuencia, proceder al reconocimien-
to de una incapacidad permanente
total”. En el caso de que no se den
estas circunstancias no procedera
reconocer dicha incapacidad.

Bueno, creo que me he extendido
demasiado y quiza resulte pesado,
pero debo concluir que este criterio
actual es similar a los ya existen-

tes desde el afo 2002 y que la
solucidn, siempre a mi juicio

y como sefialo mas arriba,

viene dada por el desarrollo

de un nuevo Reglamento de

Enfermedades Profesiona-

les y la derogacion del actual.
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