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Cdntra:  D/D®.  INSTITUTO NACIONAL DE LA SEGURIDAD SOCIAL ¥

THSORERIA GENERAL DE LA SEGURIDAD SOCIAL

SENTENCIA
En Céadiz, a 10 de marzo de 2017.

Vistos por mi D. Javier Sanchez Garcia, Magistrado-Juez del Juzgado de lo

Soial nimero 1 de esta capital, en juicio oral y publico, los presentes autos sobre
PRESTACIONES, seenidos en este Juzgado baio el nimero , promovidos por

, asistido del Letrado D.
..., contrael INSTITUTO NACIONAL DE

| A SEGURIDAD SOCIAL y la TESORFRIA GENERAL DE LA SEGURIDAD

S(CIAL, asistidos del Letrado D.

de

ANTECEDENTES DE HECHO

PRIMERO.- El dia 27 de marzo de 2015 se present6 ante el Servicio Comtn
| Partido Judicial de Cadiz demanda interpuesta en nombre de D.
H en recurso jurisdiccional frente 2 Resolucion del

INSS de 18.02.2015 dictada en expediente de revision de grado, por la que desestima la

re¢lamacién previa y en consecuencia se mantiene al actor en situacién de Incapacidad

Pe
tel

L manente en Grado Total para su profesién  habitual de instalador de
L comunicaciones, interesando el dictado de una Sentencia por la que se revoque dicha

Rasolucién y se le declare afecto a una [ncapacidad Permanente Abseluta derivada de
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fermedad comiin, con derecho a percibir una pension vitalicia consistente en el 100%
su base reguladora.

SEGUNDO.- Admitida que fue a trafiiite la demanda por Decreto de 9 de abril
2015, se sefialé el dia 9 de marzo de 2017 para la celebracion del acto del juicio,

'Tindose a las partes.

TERCERO - El dia 09.03.2017 fuvo lugar la celebracion del acto del juicio, que
esarrollé con el resultada que obta en soporte audiovisual de grabacion.

La parte;demandante e ratifico en su demanda.

Por &l INSS y la TGSS se formuld oposicion en el sentido que en el Informe
kdico de Sintesis emitido en el expediente de revision de grado no se recogen nuevas

-ezea que esté incapacitado para toda profesion, en concreto para las de caracter
lentario que solo exigen habilidad y destreza manual y capacidad psiquica —
1centracion, atencion e interrelacion social-.

Las partes propusieron como prueba la documental y el interrogatorio de la
tigo Diia. , esposa del actor, tras cuya

doFencias hi se aprecia agravacion importante de las dolencias que ya tenia, sin que
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adinision y practica las partes formularon oralmente sus conclusiones, declarandose los
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tos conclusos y vistos para Sentencia.

CUARTO.- En la tramitacién de estos Autos se han seguido las prescripciones
ales. |

HECHOS PROBADOS

PRIMERO.- En cl afio 2012 se inicié exnediente de Incapacidad Permanente de
con DN y nam,
afiliacion a la Seguridad Social , con profesion habitual de
talador de telecomunicaciones, emitiéndose Informe Médico de Sintesis de fecha
104.2012 en el que se recogen como deficiencias mds significativas las de
ONARTROSIS POSTRAUMATICA [ZQDA. SEVERA EN PACIENTE CON
NTECEDENTES DE ACCIDENTE DE TRAFICO EN ANO 1995 (FRACTURA
I XACION POSTERIOR DE RODILLA 1ZQDA. + PARALISIS DEL N. CIATICO
PLITEO EXTERNO + LESION DE A. POPLITEA)”, estando en tratamiento
isistente en analgésicos y antiinflamatorios (a demanda) y haciendo uso de 6rtesis
cho de los amigos en miembro inferior izquierdo.

La evolucion que se recoge en dicho informe es crénica, y como limitaciones
QRDA. GRADO 2-3 /4, y PARESIA DE CIATICO POPLITEO EXTERNO DE MIT”.

El juicio clinico laboral es de “SECUELAS DE ACCIDENTE NO LABORAL
JE HA SUFRIDO UN AGRAVAMIENTO TRASCENDENTE; MENOSCABO
INCIONAL ~ PERMANENTE  PARA  TAREAS QUE  REQUIERAN
SAMBULACION/BIPEDESTACION PROLONGADA, SUBRIR - BAJAR
CALERAS, SOBRECARGA DE MII™.

En la exploracion fisica realizada por el Médico Inspectot en fecha 17-04-2012
aprecia deambulacién con cojera, portador de rancho de los amiigos en MII, flexién
iva de rodilla hasta 90° y limitacién de dorsiflexion de pie.izquierdo,

SEGUNDO.- En fecha 25.04.2012 se emiti6 Dictamen. Propuesta por el EVI en
ue se determing la contingencia como enfermedad comtin, el cuadro clnico residual
“GONARTROSIS POSTRAUMATICA IZQDA"SEVERA EN PACIENTE CON
NTECEDENTES DE ACCIDENTE DE ‘TRAFICO (ANO 1995) CON RESULTADO
£ FRACTURA LUXACION POSTERIOR DE RODILLA IZQDA. + PARALISIS
EL N. CIATICO POPLITEOEXTERNO + LESION DE A. POPLITEA)”, y como
litaciones orgdnicas y/o “funcionales las mismas que las descritas en el IMS,
pponiéndose a la Direccidn Provincial del INSS la calificacién del trabajador como
apacitado permaiente en grado de Total.

TERCERO.- Por Resolucion del INSS, Direccién Provincial de Cadiz, se
fobo eon fecha 26.04.2012 prestacion de incapacidad permanente en cl grado de total
fa la profesion habitual, consistente en el 55% de la base reguladora de 1.530,79
08, en calorce pagas al afio, siendo el importe liquido mensual de la pensién el de
1,93 euros.

zdnicas o funcionales se concluye “LIMITACION FUNCIONAL DE RODILLA.
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ADMINSTRACION| ;A RTO.- En fecha 17.10.2012 por D. _
JUSTICIA | se comunicéd al INSS la pretensién de simultanear el percibo de la

préstacion de IPT con la realizacion de trabajos de auxiliar administrativo como _
dependiente para la empresa s ) '

AIBUNAL
En fecha 03.12.2012 se comunico por dicho trabajador al INSS la pretension de
sithultanear la pensién de IPT con la realizacion de trabajos de asesoramignto 1EDICD
informatico y venta de equipos informaticos como auténomo.

OITINTOQ - Iniciada expediente de revision de grado a instancia del propio D. _

. : en fecha 14.11.2014 se emitié
Informe Médico de Sintesis en el que se describen como deficiencias mas significativas
lag siguientes:

]

“2014: GONARTROSIS AVANZADA E INOPERABLE DE SECUELA DE ;
FRACTURA LUXACION DE RODILLA IZQUIERDA E':

EN IPT-EC DESDE 2012 POR GONARTROSIS POSTRAUMATICA
IZQUIERDA, SEVERA, EN PACIENTE CON ANTECEDENTES DE ACCIDENTE
DE TRAFICO (ANO 1995) CON RESULTADO DE FRACTURA LUXACION
POSTERIOR DE RODILLA 1ZQUIERDA MAS PARALISIS DEL NERVIO CIATICO
POPLITEO EXTERNOMAS LESION DE ARTERIA POPLITEA” !

En dicho IMS se describe la evolucién como crénica, considerdndose inoperable
no| por la dificultad técnica, que existe, sino por los riesgos clinicos afiadidos que
aumentan considerablemente el riesgo de amputacion en el caso de tratamiento
quirirgico de la misma.

La limitacion organica o funcional es la de LIMITACION OSTEOA RTICULAR
G%&DO %, y se recoge como juicio clinico-laboral el de LIMITADO PARA
BIPEDESTACION Y DEAMBULACION PROLONGADA, aprecidndose por el
Mgdico Inspector a la exploracién la marcha con baston, gran lifnitacion de la flexion
45P, paresia de cidtico popliteo externo, y que precisa férula-del tancho de los amigos y
rodlillera para aportar estabilidad a la rodilla.

SEXTO.- Con fecha 26.11.2014 sé¢ emitié«Dictamen Propuesta del EVI por el
que se propone que el trabajador se encuentta afecto de incapacidad permanente total
paja su profesion habitual derivada de enfermedad comun, y que se podré instar la
reyision por agravacién o mejorfaa partir de 26.11.2016, dictdndose Resolucién de
01112.2014 de la Direccién Provincial. del INSS de Cédiz por la que se resolvié denegar
la| revisién interesada “por \no sexistir variacion en la incapacidad reconocida
anteriormente.

SERTIMO .- Eft fecha 20.01.2015 por D.
se presentd ante el INSS reclamacion previa frente a dicha Resolucion,
dndo desestimada por Resolucion del INSS de fecha 18.02.2015.

s

OCTAVO.- D. ! . tiene

retonocido desde 27.04.1998 un grado de discapacidad del 35%- por Resolucion de la
Ddlegacion Provincial de Cadiz de la Consejerfa Igualdad y Bienestar Social de fecha
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11.1998, por discapacidad fisica, teniendo 7 puntos reconocidos en aplicacion del
dremo de movilidad desde el 08.05.2012.

NOVENO.- En fecha 04.07.2014 se emitié informe por el Servicio de Cirugia

Oiftopédica y Traumatologfa del A.U. Puerla del Mar en el que se recoge que el paciente
no| refine condiciones para desempeiiar actividad laboral habitual por dolor, impotencia
fupcional y medicacion que precisa para aliviar el dolor consistente en opidceos
mayores. En fecha 09.02.2012 se [e diagnosticd pinzamiento lumbar.

“I

FUNDAMENTOS DE DERECHO

PRIMERO.- El art. 17 del Decreto 3158/1996, de 23 de diciembre, dispone que
Jas declaraciones de incapacidad serdn revisables en todo tiempo, en tanto que el

in¢apacitado no haya cumplido la edad minima establecida para la pensién de vejez, por

al

guna de las causas siguientes:
a) Agravacion o mejoria.
b) Error de diagnéstico.”

De acuerdo con una reiterada doctrina jurisprudencial, la revisién de incapacidad

présupone un juicio comparativo, confrontacién entre dos situaciones de hecho, la que

di

Tugar por alteraciones orgénicas al reconocimiento de la incapacidad y las existentes

coh posterioridad -cuando se pretende aquélla-, para de ella llegar a la conclusion si se
ha| producido una evolucién favorable o desfavorable de las mismas, con entidad
suficiente para modificar el grado de incapacidad (SSTS 15 de marzo y 14 de abril 1989
[R| 1989, 1862 y 2978]). Son pues, dos los presupuestos que han de coneurrir: deé un
lado, la real y constatada evolucién [avorable o desfavorable de los padecimientos del
interesado, y de otro, que la nueva situacién patolégica sea de tal entidad que justifique

la

modificacién del grado reconocido, de tal forma que le inhabilite para la realizacion

de| actividades que antes si podfa llevar a cabo y.le provoguen.un grado superior de

inYalidez ( SS 20 de abril de 1992 [AS 1992\2187]), o et caso de mejoria, evidencien
un| mayor grado o la recuperacion de la capacidad labotal (vgr. Sentencia 1755/2015, de
25| de marzo de 2015, de la Sala de lo Social del Tribunal Superior de Justicia de

G

alicia, rec. 3090/2013).

Asimismo, ¢l art. 137 dé la Ley.General de Ja Seguridad Social. en su apartado

cuprto dispone que “se entenderd por incapacidad permanente total para la profesion
habitual la que inhabilite al trabajador para la realizacion de todas o de las
fundamentales targas de dicha profesién, siempre que: pueda dedicarse a ofra distinta”,
precisando el “apartade quinto de dicho precepto que “se entenderd por incapacidad
peptiianente absoluta para todo trabajo la que inhabilite por completo al trabajador para
todla profesidn u oficio™.

SEGUNDO.- En el presente caso la parte actora pretende una revision del grado

défincapacidad reconocido, por agravacion de las dolencias padecidas.
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Queda acreditado en Autos una agravacion del estado de salud del actor por
peoramiento del estado de la rodilla (en el IMS de 17.04.2012 la rodilla izquierda
anzaba un grado de flexién de hasta 90°, mientras que en el IMS de 14.11.2014 se
toge que presenta gran limitacion de la flexién, 45°, advirtiéndose asimismo csa
blucion negativa de la gonartrosis en informe de 04.07.2014, informe en el que la
1artrois se califica en grado 1V de KELLGREN, mientras que en los informes previos
¢ase Propuesta de Incapacidad obrante al folio 49, de abril de 2014~ se habla de un

4ido 1), constando informes médicos de fecha posterior al IMS de abril de 2012 en el

& se recoge que el actor precisa de opidceos mayores para aliviar el dolor, todo lo cual
nporta ya un agravamiento de su estado de salud en relacion con el estado que
bsentaba a fecha de abril de 2012, fecha en la que no consta que tomase opiaceos

ayores.

Por otro lado, las lesiones descritas en el Hecho Tercero de la demanda que se

iten no valoradas en el IMS, han de ser englobadas en las lesiones descritas en el

smo, no siendo lesiones independientes, siendo Unicamente el pinzamiento lumbar,
\gnosticado en fecha 09.02.2012 segin informe obrante al folio 74, padecimiento no
onocido en el IMS.

Procede pues valorar si la agravacién del padecimiento de rodilla y del dolor que
bsenta le merma su capacidad laboral hasta el punto de no permitir su encaje laboral,
biendo concluirse que si atendido el incremento de su limitacion del miembro inferior

izquierdo (véase limitacién ya de la flexion a 45°), asi como el incremento del dolor por

el

que tiene que tomar opidceos mayores (informe de 04.07.2014, al folio 62), debiendo

telerse en cuenta que la valoracién tedrica de la capacidad laboral tiene que verificarse

=

ate
no
un
ell
co
ac
ex
y

lal
Sa
de
do
cu
ad
rei

ndiendo a que la prestacién de trabajo o actividad debe ser realizada en condiciones
rmales de habitualidad, a los efectos de que con un esfuerzo normal se pueda obtener
rendimiento que sea el razonablemente exigible, sin que por lo tanto sea preciso para
o la adicién por parte del sujeto afectado de un sobreesfuerzo que deba sér tenido
no especial, y que ademas la prestacién de ese trabajo concreto o desarrolio de la
ividad profesional ha de serlo con la necesaria profesionalidad iy conforme a las
gencias normales de continuidad, dedicacion y eficacia que son legalmente exigibles,
ronsecuentemente con desempefio de un modo continuo.y de acugtdo con la jornada
oral que sea la ordinaria (Sentencia de 19 de diciembre de 2016, de la Sala de lo
cial del TSJ-Andalucfa, de Sevilla), debiendo ¢concluitse que la limitacion de
hmbulacién que presenta el actor, unido‘al pinzamiento entre vértebras lumbares, y el
lor padecido que le obliga a la loma de opidceos mayores, le impiden el desarrolio de
hlquier actividad laboral con usa dedieacion, profesionalidad y rendimiento
scuado, sin que le sea exigible din sobreesfuerzo especial para alcanzar ese
rdimiento, tal y como se desprende del informe de 12.06.2014 del Hospital San Juan

Gilande (folio 61) en el.que se recoge incluso que el paciente no estd en condiciones
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ra realizar actividades habituales diarias, habiendo declarado en el acto del juicio

Diia. ANA DE.LOS DOLORES JIMENEZ QUIROS, esposa del actor, que los dolores

e soporta su matido son cada vez mayores, que incluso tiene tomar oxicodona
jidceo) para el dolor, que no lo tomaba antes de 2012, y que éste le alivia una hora y
rdia.

TERCERO.- Es por ello por lo que debe estimarse integramente la demanda al
tender producido a la fecha de la emision del Dictamen Propuesta de 26.11.2014 un
ravamiento del estado de salud del actor que le limita para el desarrollo, con un
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DE efdicacion y ellcac:la ra "}ndhk‘ de todo trabaio. motivo por el que deberé declararse a
JUSTICIA ]2, M afecto a una situacion de
Ingapacidad Permanente Absoluta para toda profesion, derivada de enfermedad comun,

cop derecho a una prestacion consistente en el 100% de la Base Reguladora de 1.530,79.

eufos, en catorce pagas al afio, con efectos desde el 26.11.2014 (fecha del Dictamen

Prppuesta del EVI, segiin art. 13 de Orden Ministerial de 18.01.1996).

10

CUARTO.- No ha lugar a condena en las costas de este procedimiento.
Vistos los preceptos legales citados y demés de general y pertinente aplicacion
FALLO
Fstimar integramente la demanda interpuesta en nombre de D. |
, debiendo declararse a D.

- afecto a una situacién de Incapacidad Permanente Absoluta para
la profesién, derivada de enfermedad comn, con derecho a una prestacion consistente

enlel 100% de la Base Reguladora de 1,530,79 euros, en catorce pagas al afio, con electos
degde el 26.11.2014.

No ha lugar a condena en las costas de este procedimiento.

Notifiquese a las partes, previniéndoles que contra la misma cabe RECURSO DE

SUPLICACION para ante la Sala de lo Social del Tribunal Superior de Justicia de
Addalucia, a anunciar ante este Juzgado, bastando para ello manifestacion de la parte, de
sulabogado o representante en el momento de hacerle la notificacién o ulteriormente en el
plazo de CINCO DIiAS HABILES a la misma por comparecencia o por escrito.

sf, por esta mi sentencia, juzgando definitivamente en primera- instancia, lo

pronuncio, mando y firmo.
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