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IImos. Sres

D./Diia.

D./Dia.

D./Diia.

En Madrid a veinticuatro de febrero de dos mil veintiuno habiendo visto en recurso
de suplicacién los presentes autos la Seccion 2 de la Sala de lo Social de este Tribunal
Superior de Justicia, compuesta por los IImos. Sres. citados, de acuerdo con lo prevenido en
el articulo 117.1 de la Constitucién Espafiola,

EN NOMBRE DE S.M. EL REY

Y POR LA AUTORIDAD QUE LE CONFIERE

EL PUEBLO ESPANOL

ha dictado la siguiente

SENTENCIA

En el Recurso de Suplicacion 875/2020, formalizado por el/la PROCURADOR
D./Diia. en nombre y representacion de D./Diia.
contra la sentencia de fecha 15 de julio de 2020 dictada por el Juzgado de lo Social n° 07 de
Madrid en sus autos numero Seguridad social 36/2019, seguidos a instancia de D./Dfa.
frente a DIRECCION GENERAL DE SERVICIOS SOCIALES
DE LA COMUNIDAD DE MADRID , en reclamacion por Discapacidad, siendo
Magistrado-Ponente el/la 1lmo./lima. Sr./Sra. D./Dfa. Y
deduciéndose de las actuaciones habidas los siguientes

ANTECEDENTES DE HECHO

PRIMERO: Segun consta en los autos, se presentd demanda por la citada parte
actora contra la mencionada parte demandada, siendo turnada para su conocimiento y
enjuiciamiento al sefialado Juzgado de lo Social, el cual, tras los pertinentes actos procesales
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de tramitacion y previa celebracion de los oportunos actos de juicio oral, en el que quedaron
definitivamente configuradas las respectivas posiciones de las partes, dictd la sentencia
referenciada anteriormente.

SEGUNDO: En dicha sentencia recurrida en suplicacion se consignaron los
siguientes hechos en calidad de expresamente declarados probados:

“PRIMERO.- Por resolucién de la Comunidad de Madrid de 6 de julio de 2018 se
reconocié a un grado de limitacién de la actividad global del 33 %
sin factores sociales complementarios, baremo de movilidad negativo.

De conformidad con el dictamen del EVO de la misma fecha, se reconocio6 dicho
porcentaje por padecer: 1° Trastorno de la afectividad por trastorno distimico de etiologia
psicogena. 2° Trastorno cognitivo por traumatismo craneoencefélico de etiologia
traumatica. 3° Enfermedad cronica por traumatismo craneoencefalico de etiologia
traumatica. 4° disminucion de eficiencia visual por diplopia.

El mencionado dictamen le atribuia un 15 % por las limitaciones fisicas, mas un 21
% por las psicologicas, que combinadas arrojan un 33 % de grado total de discapacidad.

SEGUNDO.- Disconforme con dicha resoluciéon la actora formul6é reclamaciéon
previa que fue desestimada por resolucion de 21 de noviembre de 2018.

TERCERO.- La actora, enfermera de profesion, como consecuencia de una caida
de bicicleta sufrié una contusion en la cabeza que le produjo fractura oblicua del hueso
frontal derecho que se extiende a la pared lateral del arco supraciliar y al techo de la
orbita.

Desde el punto de vista fisico y como consecuencia del traumatismo
craneoencefalico le han quedado como secuelas una cefalea post traumatica persistente que
viene siendo tratada con analgésicos, con éxito desigual. Una corioretinitis miopica
presentando una agudeza visual ojo derecho de 0,8 y ojo izquierdo 0,6, generando una
deficiencia del 40 %.

Desde el punto de vista psicolégico su mayor limitacion es la falta de energia con
dolor de cabeza del lado izquierdo. Atencion sostenida y selectiva preservadas, memoria
verbal inmediata y diferida y memoria visual conservada, curva de aprendizaje, memoria de
hechos biogréaficos preservada. Tiene un lenguaje espontaneo fluido, con contenido normal,
denominacién sin alteraciones, comprension correcta para Ordenes complejas, praxias
conservadas, visopercepcion conservada, inhibicion, abstraccion y razonamientos
conservados. Su rendimiento es bajo en funciones ejecutivas en relacion a posible
sintomatologia afectiva. Su rendimiento cognitivo esta ligeramente por debajo de lo
esperado para su grupo de referencia. Puede situarse dentro del rango de la normalidad,
pero en fragil equilibrio que puede descompensarse, si por ejemplo tiene que realizar varias
cosas, siendo particularmente lenta en la toma de decisiones, presentando mucha dificultad
para adaptarse a situaciones nuevas.
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CUARTO.- Por resolucion de la Direccién Provincial del INNS de 5 de junio de
2018 se declaré a la actora incursa en situacion de Incapacidad Permanente Absoluta para
todo trabajo.

QUINTO.- Por resolucién de la Direccion General de Atencion al Mayor y a la
Dependencia de 19 de febrero de 2020 se reconocié a la actora en situacion de dependencia
en Grado |, aprobando el programa individual de atencion, estableciendo como modalidad
de intervencion méas adecuada para su atencion la prestacion econdémica vinculada al
servicio de promocién de la autonomia personal, que se hara efectiva una vez se apruebe el
gasto.

La resolucidn significaba que en la valoracion efectuada el dia 14 de enero de 2020
se le atribuia una puntuacion de 39,29 puntos y se le habia consultado sobre la modalidad
de intervencion”.

TERCERO: En dicha sentencia recurrida en suplicacion se emitio el siguiente fallo
0 parte dispositiva: “Estimando en parte la demanda de y
revocando la resolucion recurrida le declaro incursa en un grado de limitacion de la
actividad global del 43 % sin factores sociales complementarios, baremo de movilidad
negativo”.

CUARTO: Frente a dicha sentencia se anuncio recurso de suplicaciéon por D./Dfa.
, formalizdndolo posteriormente; tal recurso fue objeto de
impugnacion por la contraparte.

QUINTO: Elevados por el Juzgado de lo Social de referencia los autos principales,
en unién de la pieza separada de recurso de suplicacién, a esta Sala de lo Social, tuvieron los
mismos entrada en esta Seccién, dictandose la correspondiente y subsiguiente providencia
para su tramitacion en forma.

SEXTO: Nombrado Magistrado-Ponente, se dispuso el pase de los autos al mismo
para su conocimiento y estudio, sefialandose el dia 24 de febrero de 2020 para los actos de
votacion y fallo.

A la vista de los anteriores antecedentes de hecho, se formulan por esta Seccion de
Sala los siguientes

FUNDAMENTOS DE DERECHO

PRIMERO.- EI primer motivo de recurso esta amparado en la letra b del articulo
193 de la Ley de la Jurisdiccion Social y tiene por objeto la revision de hechos probados.

En primer lugar pretende modificarse el ordinal tercero para dar al mismo una
nueva y larga redaccion, ante lo cual debemos recordar en primer lugar que solamente debe
analizarse aquella parte de la misma que sea relevante para el fallo, lo que significa que la
parte que quiere adicionarse al primer parrafo, relativa a las lesiones causadas por el
accidente, deba ser rechazada, dado que lo relevante son las secuelas, que es a lo que se
refiere después. En segundo lugar debe decirse que solamente es susceptible la analisis de la
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revision en cuanto recoja concretas secuelas (no informes ni pruebas de las mismas) y para
cada una de ellas con concrecion y separacion se especifiquen los documentos o pericias que
apoyan ese punto.

La secuela anatomica que se pretende introducir en primer lugar se rechaza por
irrelevante, dado que no juega ningun papel en la valoracion de la discapacidad.

Lo relativo a la cefalea ya consta en los hechos probados, sin que la modificacién
textual propuesta afiada nada relevante para la valoracién, por lo que la modificacion en este
punto debe ser rechazada. Por otra parte, dado que en el segundo motivo no se discrepa de la
valoracion de esta secuela en sede administrativa, la revision factica en este punto es
totalmente afuncional.

Si podrian tener relevancia a priori algunas modificaciones relativas a la patologia
oftalmoldgica, estando ya recogida la afectacién de la agudeza visual en la sentencia de
instancia en términos mas precisos (e incluso mas favorables para la recurrente). Las
modificaciones que pueden ser relevantes, porque recogen afectaciones funcionales
concretas y no meros diagnosticos, son:

a) Diplopia vertical a la dextro-supra-version que le incapacita en las tareas de
lectura, bajar escaleras y deambulacién; debe admitirse en base al informe invocado, pero
también consta en el mismo (lo que se omite en el recurso) que esta pendiente de cirugia, por
lo que, no constando el resultado de la misma, no puede considerarse una secuela definitiva
y se rechaza.

b)  Metamorfopsias en ojo izquierdo. Esto solamente consta en el informe de
urgencias invocado donde lo que se dice es que “refiere metamorfopsias en ojo izquierdo
desde ayer”, lo que desde luego es totalmente insuficiente para asentar como hecho probado
dicha secuela como permanente.

c) Cataratas y opacificacion capsular en ojo izquierdo. Lo relativo a las cataratas
aparece en el informe del servicio de prevencién como antecedente, pero sin que se invoque
ningun informe de servicio especializado que lo recoja, por lo que se rechaza. Y en cuanto a
la opacificacion capsular solamente se invoca el certificado oftalmolégico de la ONCE, pero
el texto propuesto “olvida” citar el adjetivo “tenue” que aparece en dicho informe, por lo que
debe ser rechazado, ya que no resulta del propio informe invocado ninguna otra afectacion
funcional distinta a la miopia y la afectacidén que produce sobre la agudeza visual.

Ocurre sin embargo que la sentencia de instancia ha valorado el déficit
oftalmoldgico en un 28% y en el segundo motivo de recurso se admite tal valoracion, por lo
que resulta de nuevo afuncional e irrelevante toda la modificacion factica relativa a este
punto.

En cuanto al déficit cognitivo el recurso pretende recoger hechos significativamente
distintos de los que aparecen en la sentencia de instancia, pero lo hace en base a una prueba
documental completa y detallada, por lo que se admite la revision factica en este punto.

Finalmente, en cuanto al trastorno distimico, no puede aceptarse el diagnostico de
depresion mayor puesto que la Sala no encuentra el mismo en los documentos sefialados mas
alla de una referencia contenida en el informe para la solicitud de la dependencia, que no
tiene referencias concretas a informes de especialistas en psiquiatria (se indica una fecha que
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no corresponde a ninguno de los informes aqui invocados en el recurso). Por otra parte, en
cuanto a la clinica que se refiere en el recurso los informes citados permiten establecer su
existencia como diagnostico diferenciado de distimia (asi en el informe especializado del
centro de salud mental de 18 de junio de 2019, folio 30 de los autos, aparecen dos
diagnosticos diferenciados con clasificaciones diferentes dentro del DSM/CIE-10: el
afectivo, F33.1/296.32 y el neurocognitivo, F02.80/294.10), pero no aparece con detalle la
sintomatologia mas all& de labilidad emocional, falta de energia e insomnio, que es lo que se
admite como probado en cuanto sintomatologia permanente del trastorno de la afectividad.

Toda la parte final del texto propuesto ha de ser rechazada por ser predeterminante
del fallo y valorativa.

En los términos vistos se acepta parcialmente la modificacion propuesta.

En segundo lugar pretende modificarse el ordinal cuarto de los hechos probados
para dejar constancia de una declaracion de incapacidad permanente absoluta en 2018, lo que
efectivamente resulta de los documentos invocados y es admitido.

SEGUNDO .- El segundo motivo de recurso se ampara en la letra c del articulo 193
de la Ley de la Jurisdiccién Social y denuncia la vulneracién de los articulos 4.1 y 5.1 del
Real Decreto 1971/1999 y de la Orden 710/2000, que desarrolla el procedimiento de
actuacion. En realidad no es ninguna de estas normas que se invocan como infringidas la
aplicable para el andlisis, sino los distintos puntos del baremo anexo al Real Decreto
1971/1999 que después se invocan.

En relacion con la secuela por cefalea cronica se admite el 15% de valoracién de la
resolucion administrativa, sefialando simplemente que debe ser tomada en consideracion
para el calculo final del porcentaje, como es obvio, sefialandose que dicha toma en
consideracién fue olvidada en la sentencia de instancia. Evidentemente hay que proceder a
dicha toma en consideracion una vez fijada la valoracion de las deméas secuelas, pero no
mediante una suma, como se dice en este punto del recurso, sino mediante la aplicacion de la
tabla de valores combinados.

En relacion con el trastorno oftalmolégico se admite la valoracién del 28%
contenida en la sentencia de instancia.

Lo relevante por tanto es la valoracion del déficit cognitivo y del trastorno
psicoldgico.

La resolucién administrativa ha hecho una valoracion unicamente del deterioro
cognitivo con un 21%, sin valoracion alguna del trastorno distimico. Se pretende en el
recurso la valoracion de ambos por separado, pero los dos dentro del capitulo XVI del anexo
(enfermedad mental). Pues bien, dado que la distimia aparece en una valoracion separada
(trastornos afectivos) de los trastornos organicos este criterio se estima correcto por la Sala,
si bien para la valoracion conjunta del capitulo XV1 debe aplicarse posteriormente la tabla de
valores combinados. Lo que no es posible, si se valoran por separado, es tomar en
consideracion para la clasificacion de uno factores que son consecuencia funcional del otro.
Y por otra parte el deterioro cognitivo debe valorarse con la tabla especifica de trastornos
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mentales organicos, puesto que los criterios generales son elementos interpretativos que
deben ceder cuando hay norma especifica.

En relacion con el déficit cognitivo se pretende una valoracion del 40% por
inclusion del mismo en la clase funcional I11. Pues bien, en este caso se cumplen los criterios
para valorar el trastorno organico en una clase Ill, puesto que conforme a los hechos
probados, con las modificaciones admitidas, existe restriccion moderada en las actividades
de la vida cotidiana, aunque no interfiere notablemente en las actividades de la persona,
requiere supervision y ayuda en actividades laborales y aparecen trastornos volitivos. Por
tanto la valoracion debe situarse entre el 25 y el 45%. Tomando en consideracion la
declaracion de incapacidad permanente absoluta la Sala considera ajustado el 40%
pretendido.

En cuanto al trastorno afectivo se pretende una valoracion del 5%, lo que resultaria
de adjudicarle una clase Il (discapacidad leve), para lo cual basta con el mero diagnostico del
trastorno afectivo si no reduce la capacidad para llevar una vida autbnoma y una actividad
laboral normalizada. Como en este caso la afectacién de dichas capacidades deriva del
trastorno organico y no del afectivo y el margen valorativo es del 1 al 24% la valoracién de
este trastorno se estima correcta.

Aplicando la tabla de valores combinados al capitulo XVI resulta un 43%.
En definitiva, aplicando la tabla de valores combinados a cada uno de los tres
epigrafes por orden de gravedad (43%, 28%, 15%) resulta un total del 65%, que es lo

pretendido en el recurso, por lo que el mismo es estimado.

VISTOS los preceptos legales citados y los demas de general y pertinente
aplicacion al caso.

FALLAMOS

Estimar el recurso de suplicacion interpuesto por el procurador
en nombre y representacion de , asistidos por el letrado
D. Carlos Sardinero Garcia, contra la sentencia de 15 de julio de 2020 del Juzgado de lo
Social nimero 7 de Madrid en los autos nimero 36/2019. Revocamos el fallo de la misma'y,
en su lugar, estimamos la demanda presentada y reconocemos a un
porcentaje de discapacidad del 65%.

Incorporese el original de esta sentencia, por su orden, al Libro de Sentencias de
esta Seccion de Sala.

Expidanse certificaciones de esta sentencia para su union a la pieza separada o rollo
de suplicacion, que se archivara en este Tribunal, y a los autos principales.

Notifiquese la presente sentencia a las partes y a la Fiscalia de este Tribunal
Superior de Justicia.

MODO DE IMPUGNACION: Se hace saber a las partes que contra esta sentencia
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cabe interponer recurso de casacion para la unificacion de doctrina que ha de prepararse
mediante escrito presentado ante esta Sala de lo Social dentro del improrrogable plazo de
DIEZ DIAS habiles inmediatos siguientes a la fecha de notificacion de esta sentencia.
Siendo requisito necesario que en dicho plazo se nombre al letrado que ha de interponerlo.
Igualmente sera requisito necesario que el recurrente que no tenga la condicién de trabajador
,causahabiente suyo o beneficiario del Régimen Publico de la Seguridad Social o no gozare
del derecho de asistencia juridica gratuita, acredite ante esta Sala al tiempo de preparar el
recurso haber depositado 600 euros, conforme al articulo 229 de la LRJS, y consignado el
importe de la condena cuando proceda, presentando resguardos acreditativos de haber
efectuado ambos ingresos, separadamente en la cuenta corriente n°
que esta seccidn tiene abierta en BANCO DE SANTANDER sita en PS. del General
, 35; 28010 Madrid, pudiendo en su caso sustituir la consignacion de la
condena en metalico por el aseguramiento de la misma mediante el correspondiente aval
solidario de duracion indefinida y pagadero a primer requerimiento emitido por la entidad de
crédito (art.230.1 L.R.J.S).

Se puede realizar el ingreso por transferencia bancaria desde una cuenta corriente
abierta en cualquier entidad bancaria distinta de BANCO DE SANTANDER. Para ello ha de
seguir todos los pasos siguientes:

Emitir la transferencia a la cuenta bancaria siguiente:

. En el campo ordenante, se indicara como minimo el nombre o razon social de la
persona fisica o juridica obligada a hacer el ingreso y si es posible, el nif /cif de la misma. En
el campo beneficiario, se identificara al juzgado o tribunal que ordena el ingreso. En el
campo “observaciones o concepto de la transferencia”, se consignaran los 16 digitos que
corresponden al procedimiento

Una vez adquiera firmeza la presente sentencia, devuélvanse los autos originales al
Juzgado de lo Social de su procedencia, dejando de ello debida nota en los Libros de esta
Seccion de Sala.

Asi, por esta nuestra sentencia, lo pronunciamos, mandamos y firmamaos.

La difusién del texto de esta resolucion a partes no interesadas en el proceso en el que ha sido dictada sélo
podra llevarse a cabo previa disociacién de los datos de caracter personal que los mismos contuvieran y con
pleno respeto al derecho a la intimidad, a los derechos de las personas que requieran un especial deber de tutela
0 a la garantia del anonimato de las victimas o perjudicados, cuando proceda.

Los datos personales incluidos en esta resolucién no podrén ser cedidos, ni comunicados con fines contrarios a
las leyes.

Tribunal Superior de Justicia de Madrid - Seccion n° 02 de lo Social- Recurso de Suplicacion 875/2020 7de7





