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Agradecemos a los doctores Calvet et al. su articulo, publicado
en el Gltimo ntimero de Mepicina CLinical. Lo dedican a ofrecer un
enfoque practico de como redactar un informe para la evaluacion
de incapacidad permanente (en cualquiera de sus modalidades) y
de minusvalia (o discapacidad). Nos parece un trabajo bien
realizado, oportuno y pertinente, puesto que los médicos, en
general, carecemos de una formacion sélida en todo lo relativo a la
Medicina del Trabajo y sus areas de influencia. Nos ha llamado la
atencion, sin embargo, la omision de cualquier referencia a nuestra
especialidad en la redaccion del mismo. La Medicina del Trabajo es
una especialidad de orientacion clinica y social en la que confluyen
5 areas de competencia: preventiva, asistencial, pericial, gestora y
docente e investigadora®. Suscribimos gran parte de las manifes-
taciones de los autores', aunque con las siguientes salvedades:

1. Creemos que existe una confusion generalizada en la lectura de
los articulos 41 y 43 de la Constitucién Espafiola®. Donde
nosotros leemos «derecho a la proteccion de la salud», otros leen
«derecho a la salud». Esta expresion, en realidad la acufi6 la
Organizacion Mundial de la Salud varios afnos después (1995).
Este organismo politico-sanitario explica especificamente en su
pagina web que no significa «derecho a no estar enfermo» como
da a entender la literalidad de la frase®. Creemos que la exactitud
terminolégica posee efectos practicos relevantes. La salud, desde
nuestro punto de vista, no es un derecho, sino un bien que
tenemos obligacién de proteger'~©.

2. El profesiograma es el instrumento que recoge los requisitos que
el puesto de trabajo debe reunir, asi como los conocimientos,
habilidades y competencias que el trabajador debe poseer. Es el
resultado grafico del andlisis del puesto de trabajo para estudiar
su ajuste con el perfil profesional del trabajador, por lo que
creemos que cuanto mejor hecho esté (mas individualizado sea),
mas eficaz sera la decision del tribunal.

3. En condiciones normales, la aptitud laboral debe ser emitida por
un especialista en Medicina del Trabajo, médico responsable de
la proteccién de la salud del trabajador®-2. Para ello, realiza un
examen de salud laboral al trabajador siguiendo protocolos del
Ministerio de Sanidad segin los posibles riesgos®. Estos
protocolos son aprobados y consensuados con los trabajadores,
empresay representantes sindicales. Los protocolos aplicados se
eligen en funcion de la evaluacion de riesgos de cada empresa,
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realizada por técnicos especialistas en Prevencion de Riesgos
Laborales, en 3 vertientes: seguridad (frente a los accidentes de
trabajo), higiene (frente a la enfermedad profesional), y
ergonomia y psicosociologia (intenta adecuar el puesto a las
peculiaridades de la persona). Asi, se obtienen de una manera
objetiva los riesgos fisicos, quimicos, bioldgicos y de condiciones
de trabajo.

Podemos afirmar, por tanto, que el especialista en Medicina
del Trabajo es el médico que mejor conoce los riesgos a los que
esta sometido el empleado. Posteriormente, el trabajador recibe
un informe detallado y su criterio de aptitud (apto, apto con
limitaciones, apto en observacion, no apto temporal o no apto
definitivo). Este criterio es la Gnica informacion que recibe el
empresario, y en ocasiones es lo que lleva al empleado a solicitar
la incapacidad (temporal, permanente parcial o total, absoluta, o
gran invalidez) y/o la discapacidad.

4, Debemos destacar que, en Gltima instancia, los organismos
encargados de la evaluacion final de un paciente en cuanto a una
situacion definitiva de menoscabo de la capacidad laboral, o de
discapacidad, son el Instituto Nacional de la Seguridad Social y
los Equipos de Valoracion y Orientacion, respectivamente,
6rganos que gracias a la historia clinico-laboral, los informes
de sus médicos asistenciales y la exploracion y el estudio
realizados por los médicos inspectores, podran emitir un
informe, asi como, posteriormente, se emitird el dictamen
correspondiente por un 6rgano colegiado.

Por altimo, queremos agradecer el esfuerzo a los autores del
articulo. Los médicos que dia a dia tratan al paciente en ningln
caso deben actuar como peritos, ni lo son, asi como los peritos
médicos no deben actuar como clinicos, mientras desarrollen su
actividad pericial. Por lo tanto, los informes de los médicos
asistenciales deben recoger aquellas circunstancias que rodean a
su paciente y su especialidad de la forma mas exhaustiva posible
(antecedentes personales, familiares, laborales, exploracion com-
pleta del paciente, pruebas complementarias, diagndsticos, trata-
mientos y prondstico), sabiendo, eso si, que esos escritos pueden
posteriormente ser fuente de informe para una valoracion de
aptitud o para valorar el grado de discapacidad. Y que en ningln
caso es responsabilidad del clinico determinar la aptitud o no de un
trabajador o el grado de discapacidad o de falta de capacidad
laboral.
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Agradecemos al doctor Reinoso-Barbero et al. la atencion
prestada y sus interesantes comentarios sobre nuestro articulo’,
que amplian y enfatizan algunos de los aspectos fundamentales
del texto; entre ellos, destaca el papel del profesiograma o el
hecho de que el clinico nunca debe erigirse en juez de la capacidad
laboral del paciente.

La omision de la referencia a la medicina del trabajo en ningan
caso ha sido voluntaria, sino atribuible a las limitaciones de
espacio. El objetivo fue centrar el énfasis del manuscrito en el
contenido y la estructura que ha de tener un informe para la
valoracion de discapacidad realizado por clinicos independiente-
mente de su formacion. Los médicos especialistas en medicina del
trabajo estin muy familiarizados con este tipo de informes; poco
hay que ensefiarles en este aspecto.

Estamos totalmente de acuerdo en la adecuacion de los médicos
del trabajo para amalgamar profesiograma y enfermedad a fin
de llegar a un juicio de incapacidad. Sin embargo, los especialistas
de medicina del trabajo no suelen participar en la valoracion
de una minusvalia o discapacidad ni en el ambito administrativo
ni, especialmente, ante los tribunales de lo social.

La prueba del profesiograma la debe aportar el abogado del
trabajador. Los jueces tan solo permiten a los peritos médicos —que
en contadas ocasiones son especialistas en medicina del trabajo-
informar de las enfermedades del operario. Generalmente
consideran una intromision en sus competencias que el médico
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pretenda interpretar el profesiograma. Por otra parte, los médicos
del trabajo son a menudo percibidos como parte interesada, en
tanto que representantes de la empresa que emplea al trabajador.

En consecuencia, y al igual que los médicos de familia, los
médicos del trabajo tienen actualmente un protagonismo reducido
y probablemente inferior al deseable en la evaluacién adminis-
trativa y judicial de la discapacidad del paciente, maxime en lo
pertinente al profesiograma.

Finalmente, estamos especialmente de acuerdo con los autores
en que es muy importante que los clinicos tomemos progresiva-
mente consciencia de estos aspectos sociales y laborales de las
enfermedades que tratamos. Grandes desconocidos, estos aspectos
a menudo afectan la calidad de vida de nuestros pacientes tanto o
mas que los aspectos médicos de la enfermedad.
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