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Procedemento xeral de actuacion en caso de

enfermidade ou accidente que impida traballar

nténdese por incapacidade temporal aquela situacion na que non é posible tra-

ballar debido a unha lesion ou a unha enfermidade. Esta situacion como o seu

nome indica é temporal, polo que logo do tratamento oportuno procederd a in-

corporacion ao posto de traballo. Pédese chegar a unha situacion de incapacidade temporal

logo de enfermidade ou accidente que nada tefien que ver co traballo (estariamos a falar de

incapacidade temporal por continxencia comun) ou cando se sufre unha enfermidade ou un

accidente relacionados co traballo (neste caso estamos ante unha continxencia profesional).

A correcta identificacién da orixe da situacion
gue nos impide traballar ten moita importan-
cia (ver boletin CIG Saude Laboral N2 27) e
determinara os pasos a seguir e, entre outras
cousas, as contias a percibir mentres dure a

situacion de incapacidade.
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A modo de resumo, se estés en situacion de IT
por continxencia comun serd o Servizo Publico
de Saude (o teu médico de cabeceira), quen
emitird os partes de baixa, confirmacién e alta
e sera o que te prescribird o tratamento a se-
guir. Iso si, a mutua podera controlar a baixa,
colaborar no tratamento ou incluso facer unha

proposta de alta.

Se estds en situacién de IT por continxencia
profesional, serd a mutua a que se tefia que
facer cargo da xestion da baixa e da tua saude

mentres dure a situacion de IT.
Visto asi, parece bastante simple, non?

Pois a realidade é que non adoita ser tan sinxe-
lo... E a dificultade estriba fundamentalmente
na determinacién da continxencia. E unha
cuestion econémica. Danse moitos casos nos
gue a mutua intenta derivar a enfermidade ou
accidente polo que se lle solicita atencidn, a
sanidade publica de xeito que sexa tratada
como unha enfermidade comun e librarse asi

de gastos de xestion e de curacion.

Presentamos un diagrama en torno ao proce-
demento a seguir no caso de enfermidade ou
accidente, de xeito que axude a visualizar a
maior parte das situaciéns que poden darse no
momento no que unha persoa traballadora
estd enferma ou tivo un accidente que impide
qgue traballe e pasa a estar en situacidon de

incapacidade temporal (IT).
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O diagrama separa os procedementos depen-
dendo da orixe do problema de saude. Asi na
parte esquerda indicase o que debe facerse en
caso de continxencia comun (CC) e na parte
dereita as casuisticas que poden darse en caso
de enfermidade ou accidente que suceden no

ambito do traballo (CP).

Como é en xeral o procedemento a seguir en
caso de enfermidade ou accidente non rela-

cionados co traballo?

Deberds acudir ao Servizo Publico de Saude.
Independentemente de quen te preste a pri-
meira atencidn sanitaria, serd o médico/a de
cabeceira o encargado do tratamento, dos
partes de baixa, confirmacién e alta. A mutua
pode controlar a baixa, colaborar no tratamen-
to ou incluso facer proposta de alta, que para
non ser efectiva debera ser desestimada polo

médico de cabeceira.

E se tefio un accidente ou padezo unha en-

fermidade derivados do meu traballo?

O primeiro que debes facer se te atopas mal
no traballo ou sofres un accidente dentro do
ambito laboral, é comunicalo & empresa de
xeito que quede constancia da comunicacion:
correo electrénico, whatsapp, sms, ... Se sofres
un accidente in itinere ou in mision, solicita o
atestado da policia local ou da garda civil (se-
gundo proceda). Se te ves involucrado/a nun
caso grave, chama ao 112 (061 se sé se precisa
asistencia médica) ou acude de forma urxente

ao centro sanitario mais préximo. As testemu-

flas poden ser importantes en caso de ter que

Confederacion Intersindical Galega

demostrar que o accidente ou enfermidade

son consecuencia do traballo.
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A continuacién e se o teu problema de saude o
permite, acude @ mutua ou instalaciéns con-
certadas, tanto se a empresa facilita o ta-

|6n/volante de asistencia como se non o fai.

Unha vez na mutua, a atencién pode materiali-

zarse de varias formas:

- Atencion médica e baixa por continxencia
profesional.

- Atencion médica e informe no que se rexei-
ta que sexa continxencia profesional, polo
gue a partires dese momento non recofie-
cen que deban tratarte nin tramitar unha
baixa laboral no caso de que sexa preciso; a
continuacién deberas dirixirte ao servizo
publico de saude indicando ao facultativo/a
gue te atenda que a orixe da tua doenza é
laboral e que xa estiveches na mutua; no
SPS prescribiran o tratamento oportuno e
tramitaran a baixa por continxencia comun

en caso de que o facultativo/a asi o estime;

www.cigsaudelaboral.org




a partires de ai, podes solicitar a determi-

nacion da continxencia no INSS.

- Atencion médica pendente de cualificacion
da continxencia; as veces, argumentando
falta de probas pendentes de realizacion,
de resultados ou de valoracion médica de
probas realizadas, a cualificacién da contin-
xencia por parte da mutua pode sufrir de-
mora; en caso de ter que xustificar na em-
presa os dias que estds en situacién de es-
pera, o mellor é que acudas ao SPS indican-
do o que sucede; logo da atenciéon médica e
a tramitacién da baixa por continxencia
comun, poderas solicitar a determinacion
da continxencia. En caso de poder esperar,
xustificando na empresa que estas a espera
da cualificacidn da continxencia por parte
da mutua, o mellor é agardar a que a mutua

resolva.

- Atencion médica e parte de descanso; isto
sucede nos casos nos que o facultativo/a
prevé que o teu estado pode mellorar en
breve e non estima necesario tramitar unha
baixa. Nestes casos, se o teu convenio cu-
bre o tempo de descanso, debes continuar
coa atencion da mutua; se non o cubre,
acude ao SPS indicando o que estd a acon-
tecer; no caso de que o médico/a tramite a
baixa, esta serd por continxencia comun,
polo que deberas solicitar a determinacién

da continxencia.

- Atencion médica sen baixa, solicita un in-
forme médico. No caso de non atoparte en

condicidns de voltar ao traballo, acude ao

Confederacion Intersindical Galega

SPS indicando a orixe da tua doenza. Se o
facultativo/a do SPS emite baixa, deberas

solicitar a determinacion da continxencia.

Tamén pode suceder que non te atendan na
Mutua porque non levas talén de asistencia,
ou porque consideren que o teu padecemen-
to non ten que ver co ambito laboral. Nese
caso solicita un xustificante de que estiveches
ali e dirixete ao Servizo Publico de Saude;
indica ao facultativo/a que te atenda que a
doenza ten a sUa orixe no traballo e que xa
estiveches na mutua e non te quixeron aten-
der. Logo da atencidén médica, o facultativo/a
indicarache se é posible a incorporacién ao
traballo ou é necesario iniciar un periodo de
baixa; neste caso a baixa emitida sera por

continxencia comun.

Observa que naqueles casos nos que, ainda
tratdndose dunha continxencia profesional,
finalmente sexa preciso acudir ao Servizo Pu-
blico de Saude (continxencia comun), sempre
gueda a posibilidade de solicitar a determina-
cion da continxencia ante o INSS/ISM, de for-
ma que se rectifique e pase a ser continxencia

profesional. A determinacién da continxencia

www.cigsaudelaboral.org
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pode solicitarse a partires do dia da baixa, pola

AseSoramento técnico Online

persoa traballadora afectada, polo SPS, polo

INSS/ISM ou pola mutua.

Este esquema representa situacidns xerais e

esta realizado tendo en consideracidon os esce-

narios mais habituais que estan a producirse Asesoramento tecnico

inete Técnico Conf Gde Laboral da CIG.

no momento en que se realiza. Sempre poden Po o, cumprinenta e cusiona € s o en o ani & st T en o ue o s

marcados con astefisco son obrigatorios.

aparecer procedementos novos que non se ) )
Asesoramento Online  Asesoramento Presencial

axusten a ningun dos que aqui estan descritos.

En calquera caso, lembra que podes acudir Laboral (presencialmente, telefonicamente,
ao local da CIG que tefias mais preto, cha- correo electrénico e on line a través do es-
marnos por teléfono ou asesorarte a través pazo especifico ubicado na portada da nosa
do Gabinete Técnico Confederal de Saude web www.cigsaudelaboral.org).
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