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a) El contribuent casat, i no separat legalment,
el conjuge del qual obtingui rendes superiors a 1.500
euros, excloses les exemptes.

b) El contribuent solter, viudo, divorciat o sepa-
rat legalment, sense descendents o amb descen-
dents al seu carrec, quan, en aquest ultim cas, no
tingui dret a la reduccid que estableix |'article 84.2.4t
de la Llei de I'impost perqué es dona la circumstan-
cia de convivéncia a que es refereix el paragraf
segon de |'apartat esmentat.

c) Els contribuents que no manifestin estar en
cap de les situacions 1a i 2a anteriors.»

Quatre. El numero 1r de l'apartat 1 de l'article 85
queda redactat de la manera seguent:

«1r A la base per calcular el tipus de retencié a
queé es refereix I'article 83 d’aquest Reglament s’han
d’aplicar els tipus que s’‘indiquen en I'escala seguent

Basle | a Resta Ibasle
peerlct?p‘ilus_ér de reut?et:cié peélct?p%us_a’r Tipus a_plicable
de ret_encno Eu_ros de refencno Percentatge
Fins a euros Fins a euros
0,00 0,00 17.707,20 24
17.707,20 4.249,73 15.300,00 28
33.007,20 8.533,73 20.400,00 37
53.407,20 | 16.081,73 | En endavant 43»

Disposicié final Ganica. Entrada en vigor.

Aquest Reial decret entra en vigor el dia 1 de gener
de 2008. No obstant aix0, el que disposa |'apartat dos de
I"article Unic d’aquest Reial decret entra en vigor I'endema
de la publicacié en el «Butlleti Oficial de I'Estat».

Madrid, 28 de desembre de 2007.
JUAN CARLOS R.

El vicepresident segon del Govern
i ministre d’Economia i Hisenda,

PEDRO SOLBES MIRA

MINISTERI DETREBALL
| AFERS SOCIALS

REIAL DECRET 1696/2007, de 14 de desembre,
pel qual es regulen els reconeixements
meédics d’embarcament maritim. («kBOE» 313,
de 31-12-2007)

22533

En el sector laboral maritimopesquer, les condicions de
treball en qué els treballadors realitzen la seva activitat, han
suposat, des de sempre, un factor advers per a la seva salut.
Factors configuradors de I'activitat maritima com ara el tre-
ball en plataformes mobils i espais reduits, I'exposicid a
condicions fisicoambientals desfavorables, I'existéencia de
carregues fisiques elevades, l'aillament social i familiar,
I"allunyament de centres sanitaris assistencials, entre altres,
han determinat la necessitat d’establir mesures de preven-
cio i proteccio de la salut dels treballadors embarcats.

A fi de protegir la salut dels treballadors del mar, I'Or-
dre de Presidéencia de Govern d’1 de marg de 1973, preve-
ient els principis emanats dels convenis de I'Organitzacié

Internacional delTreball nimeros 16, sobre examen medic
dels menors; 73, sobre examen meédic de la gent de mar,
i 113, sobre examen medic dels pescadors, atribueix la
realitzacié dels reconeixements medics d’aptitud per
enrolar-se en vaixells de pesca o mercants als serveis
sanitaris de I'Institut Social de la Marina.

Els reconeixements meédics els ha realitzat I'Institut
Social de la Marina, en virtut de I'atribucié efectuada per
diferents disposicions al llarg dels anys, de les quals es pot
destacar |'actualment vigent, constituida pel Reial decret
1414/1981, de 3 de juliol, pel qual es reestructura I'orga-
nisme esmentat, en |'article 2, apartat cinquée, del qual es
disposa I'atribucié esmentada, que ha estat reafirmada en
la disposicié addicional sisena del Reial decret 39/1997, de
17 de gener, pel qual s’aprova el Reglament dels serveis de
prevencié de riscos laborals i que ha quedat reservada a
I'ambit de I’Administracié General de I'Estat en els succes-
sius processos de traspas a les comunitats autonomes de
competéncies que, en matéria d’assisténcia sanitaria, tenia
encomanades I'Institut Social de la Marina.

Per I’'Ordre de 10 de juliol de 1984, del Ministeri de
Treball i Seguretat Social, en desplegament del Reial
decret 2358/1982, de 27 d’agost, que estableix |I'estructura
organica de I'Institut Social de la Marina, es crea el Servei
de Medicina Maritima, amb denominacié actual de Servei
de Sanitat Maritima en virtut de I’Acord del Consell de
Ministres de 30 d’octubre de 1987. Els facultatius adscrits
a aquest servei han realitzat des d’aquesta data els reco-
neixements medics previs a I'embarcament, com a exi-
gencia previa a I'enrolament dels mariners, amb el propo-
sit de detectar qualsevol malaltia que pugui presentar el
treballador i que es pugui agreujar especialment amb el
treball en el mar o suposi un risc per a la resta de la tripu-
lacié o del passatge.

La Llei 14/1986, de 25 d’abril, general de sanitat, esta-
bleix que les administracions publiques han de desenvo-
lupar, entre altres, actuacions en matéria de proteccio,
promocio i millora de la salut laboral. En I'ambit de la
salut laboral, I'actuacié sanitaria ha de comprendre entre
altres aspectes la vigilancia de la salut dels treballadors
per detectar precocment i individualitzar els factors de
risc i deteriorament que puguin afectar la seva salut.

Aixi mateix, la practica dels reconeixements medics
d’embarcament maritim s’ha d’entendre com una activi-
tat dins I'ambit preventiu dels riscos laborals similar als
examens de salut que recull I'article 22 de la Llei 31/1995,
de 8 de novembre, de prevencio de riscos laborals. Per
tant, atés el caracter obligatori del reconeixement medic
d’embarcament maritim i la competéncia de I'Institut
Social de la Marina en la seva realitzacid, aquest Reial
decret resol la duplicitat d’actuacions que es pugui pre-
sentar entre el reconeixement medic d’embarcament
maritim i el que preveu l'article 22 de I'esmentada
Llei 31/1995, de 8 de novembre, sens perjudici de totes les
altres responsabilitats que competeixin a I'empresari.

D’altra banda, de conformitat amb I'Ordre de 18 de
gener de 2000, del Ministeri de Foment, que aprova el
Reglament sobre despatx de vaixells, I'acreditacié d’ha-
ver estat declarat «apte per navegar», derivada d'un reco-
neixement medic previ practicat pel personal sanitari
designat per l'Institut Social de la Marina, constitueix un
document per a I'enrolament.

Aquesta normativa recull els principis establerts en
els reials decrets 285/2002, de 22 de marg, i 525/2002,
de 14 de juny, que incorporen a I'ordenament juridic espa-
nyol la Directiva 1999/63/CE del Consell, de 21 de juny
de 1999, relativa a I’Acord sobre |I'ordenacié del temps de
treball de la gent de mar, aixi com les recomanacions de
I’Organitzacio Mundial de la Salut per a la realitzacio dels
reconeixements medics periodics i previs a I'embarca-
ment, especialment sobre requisits minims, categoria i
freqliencia, condicions mediques dels treballadors que
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han de ser considerades per al treball al mari el dret a la
proteccié de la intimitat dels examinats.

En materia de tractament de les dades de salut, els
reconeixements medics regulats en aquesta disposicid
s'ajusten al que estableix la Llei organica 15/1999, de 13
de desembre, de proteccio de dades de caracter personal,
i en matéria d'informacié i documentacid, als principis
rectors que recull la Llei 41/2002, de 14 de novembre,
basica reguladora de I'autonomia del pacient i de drets i
obligacions en mateéria d'informacié i documentacio cli-
nica; amb aix0 s’enforteix el dret a la proteccio de la salut
que reconeix la Constitucio.

En un altre ordre, el traspas a les comunitats autono-
mes de les competéncies que en materia d’assistencia
sanitaria prestava I'Institut Social de la Marina ha deter-
minat la desaparicié gradual de la figura de l'inspector
medic proposat per aquest organisme en la composicid
dels equips de valoracié d’incapacitats establerta a la dis-
posicio addicional primera del Reial decret 1300/1995,
de 21 de juliol, pel qual es desplega, en matéria d’incapa-
citats laborals del sistema de la Seguretat Social, la
Llei 42/1994, de 30 de desembre, de mesures fiscals,
administratives i d’ordre social. A fi d'evitar els problemes
que es puguin derivar d’aquesta situacio, aquest Reial
decret incorpora un procediment de coordinacio entre els
components dels equips de valoracié d’'incapacitats i els
facultatius de I'Institut Social de la Marina, en els proces-
sos de valoracio i revisido d’incapacitat permanent dels
treballadors del mar.

Aquest Reial decret configura, per tant, el marc gene-
ral en qué s’han de dur a terme els reconeixements
medics d’embarcament per tal d'unificar els requisits i
procediments d’examen que permetin valorar I'adequa-
ci6 psicofisica del treballador del mar al lloc de treball que
ha d'ocupar a bord, i contribuir en suma a millorar la
salut i la seguretat en el mar.

En virtut d'aixo, a proposta del ministre de Treball i
Afers Socials, amb I'aprovacio prévia de la ministra d’Ad-
ministracions Publiques, d’acord amb el Consell d’Estat i
amb la deliberacio prévia del Consell de Ministres en la
reunio del dia 14 de desembre de 2007,

DISPOSO:

CAPITOL |

Disposicions generals
Article 1. Objecte.

1. Aquest Reial decret té per objecte la regulacié dels
reconeixements medics d’aptitud preceptius i previs a
I'embarcament maritim.

Aquests reconeixements tenen com a objectiu garantir
que les condicions psicofisiques del sol-licitant siguin com-
patibles amb les caracteristiques del lloc de treball i no
comportin un perill per a la salut i seguretat de I'individu ni
de la resta de la tripulacid. Les condicions esmentades
tampoc no han de posar en risc la navegacido maritima.

2. Els reconeixements medics previstos en aquest
Reial decret s’entenen, aixi mateix, realitzats en compli-
ment del que disposen l'article 22 de la Llei 31/1995, de 8
de novembre, de prevencio de riscos laborals i les seves
normes de desplegament, sens perjudici de totes les
altres obligacions que competeixin a I'empresari.

Article 2. Ambit d’aplicacio.

Aquest Reial decret és aplicable a tot ciutada espanyol
o d’'una altra nacionalitat que vulgui exercir una activitat
professional a bord d’'un vaixell de bandera espanyola i
reuneixi les condicions legals per treballar-hi enrolat.

Article 3. Competéncia.

LInstitut Social de la Marina és I'organisme compe-
tent per a I'organitzacid, realitzacio i control dels reconei-
xements medics regulats en aquest Reial decret. Aquests
reconeixements tenen caracter gratuit i els realitzen els
facultatius adscrits al Servei de Sanitat Maritima.

CAPITOL Il

Reconeixements meédics d’embarcament maritim

Article 4. Requisits per sol-licitar el reconeixement médic
d’embarcament maritim.

1. Els sol-licitants que posseeixin la nacionalitat
espanyola han de presentar la llibreta maritima i un docu-
ment que acrediti haver superat el curs de formacid
basica o equivalent de conformitat amb la seccidé A-VI/1
del Codi de formacio del Conveni internacional sobre nor-
mes de formacio, titulacid i guardia per a la gent de
mar, 1978, en la seva esmena de 1995, d'ara endavant
STCW-78/95.

2. Els sollicitants que siguin ciutadans de la Unié
Europea o d’algun Estat part de I’Acord de I'Espai Econo-
mic Europeu han de presentar el seu niumero d’identitat
d’estrangers, passaport o targeta de residencia i estar en
possessio d'un certificat d’haver superat el curs de forma-
cié basica o equivalent de conformitat amb la seccio
A-VI/1 del Codi de formacié del Conveni STCW-78/95.

3. Si es tracta d'un ciutada d’'un pais no previst als
apartats anteriors, ha de presentar el niumero d’identitat
d’estrangers, passaport o targeta de residencia i un per-
mis de treball o autoritzacié equivalent i el certificat d'ha-
ver superat el curs de formacié basica o equivalent de
conformitat amb la seccié A-VI/1 del Codi de formacio del
Conveni STCW-78/95.

En el cas dels estrangers enrolats en vaixells espa-
nyols en virtut d’acords internacionals de pesca maritima,
es concedeix validesa d’autoritzacié per treballar al dupli-
cat de la notificacié d’embarcament o renovacio del con-
tracte de tripulants estrangers en vaixells espanyols.

4. En tot cas, el sol-licitant ha de ser més gran de
setze anys d’edat i no es pot trobar en situacio d'incapa-
citat temporal o baixa médica ni en periode de suspensio
de la relacio laboral per situacio de risc durant I'embaras.
No constitueix un impediment per sol-licitar-lo la condi-
cio de pensionista per jubilacio parcial, flexible o incapa-
citat permanent total. Si el sol-licitant del reconeixement
meédic es troba en situacié d’incapacitat permanent total
derivada de malaltia professional, ha d’acreditar I'autorit-
zacio previa de I'entitat gestora per dur a terme una acti-
vitat professional diferent de la que va constituir el fet
causant.

5. Linteressat pot sol-licitar el reconeixement medic
d’embarcament maritim en qualsevol centre de sanitat
maritima.

6. Per sol-licitar reconeixement medic d’embarca-
ment maritim en la categoria de bussejador professional,
I'interessat, a més de complir els requisits establerts als
apartats anteriors, s’ha de trobar en alta o en una situacio
assimilada a |'alta en el regim especial de la Seguretat
Social dels treballadors del mar. Aixi mateix, ha d’aportar
la llibreta maritima en qué consti un enrolament en els
tres ultims anys i la llibreta d’activitats subaquatiques.

Article 5. Tipus de reconeixement.
1. Reconeixement meédic inicial: té aquesta conside-

racio el reconeixement médic que es practiqui a I'interes-
sat per primera vegada o quan hagin transcorregut més
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de cinc anys des de la data de realitzacié de I'Ultim reco-
neixement medic d’embarcament maritim.

2. Reconeixement medic periodic: els suposits no
previstos a I'apartat anterior.

Article 6. Aptitud.

1. Els reconeixements médics d’embarcament mari-
tim s"han de realitzar ajustant-se als objectius enunciats a
I'article 1, tenint en compte les circumstancies que
emmarquen les condicions psicofisiques de l'individu,
I'edat i I'entorn de treball.

2. Els reconeixements médics d’embarcament mari-
tim han d’incloure I'anamnesi i les exploracions especifi-
cades a l'annex I.

El metge reconeixedor pot sol:licitar les proves clini-
ques complementaries, exploracions i informes d’especi-
alistes que necessiti, tant per avaluar el grau d’aptitud del
sol-licitant com per efectuar la vigilancia de la seva salut
en funcié dels protocols sanitaris, especifics o no, deter-
minats per I'Institut Social de la Marina.

3. Quan es tracti de busseig professional, el reconei-
xement medic d’embarcament en aquesta categoria I'ha
de realitzar un facultatiu de sanitat maritima habilitat a
aquest efecte per I'Institut Social de la Marina i ha d'in-
cloure les exploracions que es determinin en un protocol
sanitari especific, per als treballadors exposats a un ambi-
ent hiperbaric, elaborat per I'Institut Social de la Marina.

4. Pertal d’establir linies d’homogeneitat, a I'annex Il
s’inclouen llistes dels processos patologics i limitacions
psicofisiques que s’han de considerar en la valoracié de
I'aptitud a bord. Aquestes llistes tenen caracter orientatiu
i s’han d’actualitzar periodicament de conformitat amb
I’evolucio dels coneixements i avencos cientifics.

5. El grau d’aptitud dels sol-licitants s’ha d’ajustar a
les qualificacions segtients:

a) Apte: rep aquesta qualificacié el sol-licitant que,
segons el parer clinic del metge reconeixedor, reuneixi en
el moment del reconeixement les condicions previstes a
I"article 1.

b) Apte amb restriccions: és declarat apte amb res-
triccions el sol-licitant que, en el moment del reconeixe-
ment, presenti una limitacié psicofisica que, tot i que no
I'incapacita completament per al treball maritim, I'obliga
a restringir la seva ocupacio a bord atenent:

1r Departament del vaixell o plagca per ocupar a
bord.

2n Tipus de navegacio o distancia en milles al port
més proxim on es pugui realitzar una evacuacio6 sanitaria.

3r Condicions ambientals dels caladors o rutes de
navegacio.

4t Altres factors d'importancia segons el parer del
metge reconeixedor.

Pel que fa al reconeixement medic d’'embarcament dels
bussos professionals, la qualificacié d’«apte amb restricci-
ons» es fa atenent la profunditat maxima de treball, el
temps d’estada en el mitja, els equips que s’han d'utilitzar,
la distancia fins al centre de tractament hiperbaric més
proxim, el tipus d’activitat laboral subaquatica o altres fac-
tors d'importancia segons el parer del metge reconeixedor.

c) No apte: rep aquesta qualificacido el sol-licitant
que, segons el parer del metge reconeixedor, presenti en
el moment del reconeixement alguna limitacié o procés
patologic incompatible amb I’exercici de la seva professio
a bord.

Aixi mateix, tenen aquesta consideraciéo els sol-
licitants que presentin trastorns no filiats que necessitin
un estudi especialitzat perque el metge reconeixedor
pugui establir I'aptitud.

6. Quan en el reconeixement medic d’embarcament
maritim es detecti I'estat de gestacio de la sol-licitant, el
metge reconeixedor ha de determinar |'aptitud tenint en
consideracio, d'una banda, la condicio biologica d’aquesta
i, de Il'altra, les limitacions imposades pel lloc de treball
que s'ha d’exercir a bord. Si la interessada rep la qualifi-
cacio de «no apta» o «apta amb restriccions», i sempre
que es tracti d'una tripulant en actiu, el metge reconeixe-
dor n'ha d'informar el metge responsable d’iniciar el tra-
mit als efectes previstos a l'article 26 de la Llei 31/1995,
de 8 de novembre.

7. En compliment de la normativa vigent en materia
de treball de menors, quan I'edat del sol:-licitant de reco-
neixement medic d’embarcament maritim estigui com-
presa entre 16 i 18 anys no pot realitzar treballs nocturns,
fet que el metge reconeixedor ha de consignar en el certi-
ficat medic d’aptitud d’embarcament.

Article 7. Temps de vigéncia.

1. El temps de vigéncia del reconeixement medic el
determina en cada cas el metge reconeixedor en funcié
de I'estat de salut del sol-licitant, de la seva edat i de la
classe de treball que hagi de dur a terme, amb el limit
maxim de validesa de dos anys, excepte per a menors de
vint-i-un anys i més grans de cinquanta anys, que és
d'un any.

2. Si durant el transcurs de la navegacid expira la
vigéncia d'un reconeixement medic d’embarcament mari-
tim, aquest continua sent valid fins a la data d’arribada al
proxim port d’escala on el mari interessat pugui obtenir
un certificat medic d'un facultatiu de sanitat maritima, a
condicié que aquesta prolongacio de validesa no exce-
deixi els tres mesos.

3. Els reconeixements medics d’embarcament mari-
tim per als bussejadors professionals tenen una validesa
d’un any.

Article 8. Expedicio del certificat medic d’aptitud per a
I’'embarcament.

1. La declaracié d’aptitud resultant del reconeixe-
ment medic d’embarcament maritim s’estén en el certifi-
cat el model del qual figura a I'annex lll i és equiparable al
certificat medic d’aptitud al que fan mencié els conve-
nis 16, 73 i 113 de I'Organitzacié Internacional del Treball i
el Conveni STCW-78/95 de I'Organitzacié Maritima Inter-
nacional.

La qualificacio dels reconeixements medics d’embar-
cament maritim de bussejadors professionals s’"ha d’ano-
tar, aixi mateix, a la llibreta d'activitats subaquatiques de
I'interessat.

2. A més del certificat médic previst a I'apartat ante-
rior s’ha de lliurar a l'interessat un informe medic, de la
recepcio del qual ha de quedar constancia signada.

Article 9. Histories cliniques i dret d’accés.

1. El personal adscrit als centres de sanitat maritima
ha d’incloure les dades de cada reconeixement medic
d’embarcament maritim en una «historia clinicolaboral»
el model de la qual ha d’aprovar I'Institut Social de la
Marina.

2. Les histories clinicolaborals han de quedar arxiva-
des, en condicions que en garanteixin el manteniment i
seguretat correctes, amb una durada d’almenys quinze
anys, llevat que la normativa de prevencio de riscos pro-
fessionals estableixi un termini més llarg enfront de
determinades exposicions. El seu arxiu i custodia estan
subjectes al regim legal especific de proteccié de la intimi-
tat i del secret professional que tenen reconegudes les
dades sanitaries.
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3. Les dades contingudes en les histories clinicola-
borals s’han d’incorporar a un fitxer informatic la utilitza-
ci6 del qual esta restringida al personal adscrit als cen-
tres de sanitat maritima de I'Institut Social de la Marina
obligat a secret professional. El personal sanitari del cen-
tre radiomedic espanyol, dels vaixells sanitaris de I'Insti-
tut Social de la Marina i dels centres assistencials de
I'organisme esmentat també ha de tenir accés al fitxer
esmentat.

4. La utilitzacio d’aquestes histories clinicolaborals
per a la recerca cientifica i estudis epidemioldgics s’ha de
fer amb ple respecte a la confidencialitat de les dades i de
manera despersonalitzada.

5. En tot cas, les actuacions previstes en aquest arti-
cle s’han de realitzar de conformitat amb el que preveuen
la Llei organica 15/1999, de 13 de desembre, de proteccid
de dades de caracter personal, i la Llei 41/2002, de 14 de
novembre, basica reguladora de I'autonomia del pacient i
de drets i obligacions en matéria d’informacié i documen-
tacio clinica.

Article 10. Recursos.

1. En cas de discrepancia amb el grau d’aptitud
resultant del seu reconeixement médic d’embarcament
maritim, l'interessat pot interposar un recurs d’'alcada
davant la Direccid General o Direccié Provincial de I'Insti-
tut Social de la Marina, d’acord amb el que disposa I'arti-
cle 114 de la Llei 30/1992, de 26 de novembre, de régim
juridic de les administracions publiques i del procediment
administratiu comu, al qual pot adjuntar els elements de
prova que consideri pertinents. El termini per presentar
aquest recurs és d’'un mes a comptar de I'endema d’aquell
en qué es va notificar el dictamen d’aptitud, d’acord amb
el que disposa la Llei esmentada.

Si el recurs es presenta davant la Direccio Provincial,
aquesta ha de remetre I'expedient, acompanyat de I'in-
forme motivat del metge reconeixedor, als serveis cen-
trals de I'Institut Social de la Marina, i adoptar les mesures
necessaries per garantir la confidencialitat de la informa-
cio sanitaria que contingui.

2. Es competent per resoldre el director general de
I'Institut Social de la Marina, amb I'informe previ motivat
d’'una comissié de facultatius de sanitat maritima de I'lns-
titut Social de la Marina designats a aquest efecte. Els
facultatius integrants d’aquesta comissio poden sol-licitar
tots els informes que els siguin necessaris per proveir
millor, i cap d’aquests no és vinculant.

La resolucié expressa, o la desestimacio per silenci
administratiu transcorregut el termini de tres mesos des
de la interposici6 del recurs, posa fi a la via administrativa
i, si s’escau, és procedent la interposicié del recurs con-
tenciés administratiu en el termini de dos o sis mesos,
respectivament, de conformitat amb ['article 46 de la
Llei 29/1998, de 13 de juliol, reguladora de la jurisdiccié
contenciosa administrativa.

3. Quan, per resolucié administrativa o senténcia
judicial, I'interessat rebi una qualificacié d'aptitud diferent
de la inicialment declarada pel metge reconeixedor,
aquesta qualificacié s’ha de reflectir en un certificat medic
d’aptitud per a embarcament i, si s’escau, a la llibreta
d’activitats subaquatiques, fent-hi constar a més «per
resolucio de I'Institut Social de la Marina de data...», o bé
«per sentencia judicial de data...».

4. El criteri exposat a |I'apartat anterior no obsta per-
qué, en un reconeixement médic d’embarcament poste-
rior, el metge reconeixedor pugui, amb llibertat de criteri
clinic, emetre una qualificacié d’aptitud diferent de la
recollida en la resolucié o senténcia esmentada.

CAPITOL Ill

Organitzacio administrativa
Article 11. Centres de sanitat maritima.

1. Llnstitut Social de la Marina ha d’establir un nom-
bre suficient de centres de sanitat maritima, dotats
almenys d’'un metge, d’'un diplomat universitari en infer-
meria o ajudant técnic sanitari i d’'un auxiliar de clinica.
Aixi mateix, poden disposar del personal administratiu
que es necessiti, de manera que els reconeixements
meédics d’embarcament maritim es realitzin amb la
maxima agilitat, qualitat i accessibilitat possibles.

2. Llinstitut Social de la Marina ha d’establir mesures
de control de qualitat del servei que ofereixen els centres
de sanitat maritima en aplicaciéo d’aquest Reial decret i
dels compromisos adquirits en la carta de serveis de I'Ins-
titut Social de la Marina.

3. Lallista de centres de sanitat maritima té caracter
public i s"actualitza periodicament.

4. En l'exercici de les seves tasques, el personal
destinat als centres de sanitat maritima esta subjecte a
I'obligacié de secret professional i al respecte adequat a
la dignitat i als drets de la persona segons el que esta-
bleixen la legislacio vigent i els codis deontologics apli-
cables.

5. LlInstitut Social de la Marina ha d’adoptar un pro-
grama de formacié continuada per tal d’actualitzar els
coneixements, habilitats i aptituds dels professionals ads-
crits als centres de sanitat maritima.

CAPITOL IV

Col-laboracio
Article 12. Notificacié de malalties.

Els metges reconeixedors han de notificar les malal-
ties de declaracid obligatoria a les autoritats sanitaries
competents de la xarxa nacional de vigilancia epidemiolo-
gica, segons la llista vigent en la comunitat autdnoma on
es realitzi el reconeixement medic.

Davant la sospita de patiment d’'una malaltia professi-
onal, el metge reconeixedor ha d’efectuar la comunicacio
en els termes previstos a l'article 5 del Reial decret
1299/2006, de 10 de novembre, pel qual s’aprova el qua-
dre de malalties professionals en el sistema de la Segure-
tat Social i s’estableixen criteris per a la seva notificacio i
registre.

Disposicié addicional primera. Valoracio-revisié d’inca-
pacitat permanent.

En els procediments de valoracié-revisié d’incapaci-
tats permanents del sistema de la Seguretat Social de
treballadors del régim especial de la Seguretat Social dels
treballadors del mar, un metge de sanitat maritima, desig-
nat per l'Institut Social de la Marina, ha de formar part
com a membre de I'equip de valoracio d'incapacitats a les
provincies on estigui implantat aquest organisme. En la
resta de situacions, la intervencié d’aquest facultatiu con-
sisteix en I'emissié d'un informe meédic motivat.

Disposicié addicional segona. Actualitzacio dels criteris
per a la valoracio de I'aptitud per a 'embarcament.

Lactualitzacio de I'annex Il d’aquest Reial decret s’ha
de realitzar mitjangant una resolucié de la Direccié Gene-
ral de l'Institut Social de la Marina en funcio de I'evolucié
dels coneixements técnics i cientifics.
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Disposicié addicional tercera. Llista de perfils psicofisics.

Per facilitar la determinaci6 de I'aptitud del sol-licitant
per part dels metges reconeixedors, |'Institut Social de la
Marina ha d’elaborar una «llista de perfils psicofisics de
llocs de treball a bord», que s’ha d’actualitzar periodica-
ment tenint en compte els instruments internacionals que
continguin disposicions sobre la competéncia professio-
nal dels marins.

Disposicié derogatoria Unica. Derogacié normativa.

Queden derogades totes les disposicions del mateix
rang o inferior que s’oposin al que estableix aquest Reial
decret.

Disposici6 final primera. Titol competencial.

Aquest Reial decret es dicta a I'empara del que dis-
posa l'article 149.1.17a de la Constitucié, que atribueix a
I'Estat la competéncia exclusiva en mateéria de legislacid
basica i régim economic de la Seguretat Social.

Disposicié final segona. Habilitacio.

Es faculta el ministre de Treball i Afers Socials, en
I'ambit de les seves competéncies, per dictar les normes
d’aplicacié i desplegament d’aquest Reial decret.

Disposici6 final tercera. Entrada en vigor.

Aquest Reial decret entra en vigor I'endema de la
publicacio en el «Butlleti Oficial de I'Estat».

Madrid, 14 de desembre de 2007.
JUAN CARLOS R.

El ministre deTreball i Afers Socials,

JESUS CALDERA SANCHEZ-CAPITAN

ANNEX

Reconeixements meédics d'embarcament.
Exploracions

1. El reconeixement medic d’embarcament inicial ha
d’incloure com a minim:

Exploraci¢ fisica.

Examen de visio (agudesa visual i visié cromatica).

Examen otologic (otoscopia i audiometria).

Electrocardiograma en repos.

Espirometria.

Analitica: hemograma complet, bioquimica sanguinia
(glucosa basal, colesterol total, HDL-colesterol, triglice-
rids, enzims hepatics GOT-GPT-GGT, creatinina, acid uric) i
sistematic d'orina.

2. El reconeixement médic d’embarcament periodic
ha d’incloure com a minim:

Exploraci¢ fisica.

Analitica (hemograma complet, bioquimica sanguinia
i sistematic d’orina).

La resta d’exploracions s’han d’atenir als protocols
que determini I'Institut Social de la Marina a aquest
efecte, en funcié de la normativa i recomanacions actuals
en mateéria de vigilancia de la salut de les comunitats cien-
tifiques.

ANNEX I

Criteris per a la valoracio6 de I'aptitud
per a 'embarcament

1. Criteris generals:

Per determinar I'aptitud per al treball a la mar, en el
cas de persones amb problemes medics, I'examinador ha
de prendre en consideraciéo i avaluar les qliestions
seguents:

a) La possibilitat que la persona reconeguda pateixi
una malaltia que es pugui agreujar amb el treball a bord.

b) La gravetat de la contingencia i el perill que el pro-
blema medic pugui representar per al pacient i altres per-
sones a bord, la seguretat del vaixell o el medi ambient.

c) El temps critic necessari per ser tractat o tenir
accés a una assisténcia medica apropiada a terra.

En aquest sentit, el metge reconeixedor ha de consi-
derar els aspectes médics seglients: preséncia de simp-
tomes i/ o signes, possibilitats de tractament i/o segui-
ment, evolucio clinica, efectes rehabilitadors de I'activitat
laboral sobre el procés i informes de I'especialista cor-
responent.

A més, ha de valorar les circumstancies propies del
lloc de treball, tipus activitat, tipus de navegacio i adapta-
cio prévia al lloc de treball.

Aixi mateix, el metge reconeixedor ha de diferenciar
entre el reconeixement de la persona que busca feina per
primera vegada a la mar i el de la persona que ja ha tingut
un contacte laboral amb el sector maritimopesquer, tenint
en compte en el primer cas que les condicions psicofisi-
ques del treballador siguin les adequades per a la incor-
poracié al mén professional maritim.

2. Processos d’especial consideracio:

2.1 Certes malalties infeccioses i parasitaries.

Les persones que pateixin processos aguts o cronics
classificables dins aquest apartat s’han d’avaluar en fun-
ci6 de: preséncia de simptomes i/o signes, risc de contagi-
ositat, localitzacié i grau d’afectacio, viruléncia de I'agent
causal i possibles efectes secundaris del tractament i
informe de I'especialista.

Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb:

2.1.1 Tuberculosi: Historia de tuberculosi activa en
qualsevol forma, grau i localitzacié, no tractada. Té la
mateixa consideracio la tractada fins que se’n confirmi la
no-contagiositat.

2.1.2 Hepatitis agudes. Hepatitis croniques amb fun-
cionalitat hepatica compromesa.

2.1.3 Sindrome d’immunodeficiéncia adquirida
(SIDA): Les persones amb carregues virals superiors a
100.000 copies, taxes de limfocits CD4 inferiors a 200 o
mala tolerancia al tractament.

2.2 Neoplasies.

A I'efecte de valorar I'aptitud s’han de tenir sempre en
compte els criteris seglients: preséncia de simptomes i/o
signes, activitat, estadi clinic, localitzacio, possibilitats de
compliment terapéutic i/o seguiment, remissio clinica,
possibilitats de recurréncia i informe de I'especialista.

2.3 Malalties de la sang i dels 0rgans hematopoeétics.

Els processos aguts i cronics s’han de valorar en fun-
cio dels parametres seguents: presencia de simptomes
i/o signes, resposta al tractament, possibilitats de com-
pliment terapéutic, dades analitiques i informe de I'espe-
cialista.

Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb:

2.3.1 Xifres d’hemoglobina a la sang inferiors a 8
g/100 ml en dones 0 9 g/100 ml en homes.
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2.3.2 Xifres de leucocits a la sang inferiors a 3.000
leucocits/mm? sense alteracions de la férmula leucocitaria.

2.3.3 Xifres de plaquetes a la sang inferiors a 80.000
plaguetes/mm?3 en absencia d’agregats plaquetaris.

2.3.4 Activitat de protrombina inferior al 45% en
abséncia de tractament amb anticoagulants.

2.4 Malalties endocrines, nutricionals i metaboli-
ques.

A I'efecte de valorar I'aptitud s’"han de tenir sempre en
compte els criteris seglients: preséncia de simptomes i/o
signes, dades analitiques, possibilitats de compliment
terapeutic i/o seguiment, probabilitat d'aparicié de qua-
dres severs a bord i informe d’especialista.

Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb:

2.4.1 Diabetis mellitus. Excepcionalment poden ser
aptes amb restriccions els pacients amb un informe
favorable de l'especialista, control metabodlic adequat,
absencia de complicacions secundaries limitadores,
coneixement diabetologic per part del treballador i pos-
sibilitat de portar una terapéutica adequada a bord. Tot
aix0 quan el tipus d’activitat permeti mantenir uns rit-
mes adequats de son-vetlla i ingestes, i ajustar la dosi
terapéutica a I'exercici.

2.4.2 CQObesitat. En els casos que hi hagi limitacid de
la capacitat funcional en relacido amb el lloc de treball.

2.4.3 Patologia de tiroide, paratiroide o adrenocorti-
cals. Els pacients amb una simptomatologia que els
impedeixi I'exercici normal de les seves funcions a bord
o presentin un control analitic inadequat malgrat el trac-
tament.

2.5 Trastorns mentals i del comportament.

A l'efecte de valorar I'aptitud, s’han de tenir sempre
en compte els criteris seglients: presencia de simptomes
i/o signes, capacitat de lI'individu per portar a terme una
vida autonoma, repercussié del trastorn en la seva activi-
tat laboral i normal convivéncia a bord, possibilitats de
compliment terapéutic i/o seguiment, probabilitat d"apari-
ci6 de quadres severs a bord i informe de I'especialista.

Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb:

2.5.1 Retard mental amb un coeficient intel-lectual
inferior a 70, avaluats per un especialista.

2.5.2 Trastorns per consum de substancies psicoacti-
ves (abus, dependéncia i trastorns induits). Excepcional-
ment poden ser aptes amb restriccions els pacients que
aportin un informe favorable de l'especialista després
d'un periode demostrat d’abstinéncia i no presentin
sequeles irreversibles que suposin un risc, d’acord amb el
que preveu l'article 1.1, paragraf segon.

En el cas de dependéncia a opiacis poden ser aptes
amb restriccions els treballadors amb tractaments substi-
tutius, sempre que s’aporti un informe en que s’especifi-
qui el compliment d’aquest tractament.

2.5.3 Esquizofrenia i altres trastorns psicotics en per-
sones que accedeixen per primera vegada a I'ambit labo-
ral maritim. Excepcionalment poden ser aptes amb res-
triccions els pacients, amb un informe favorable de
I'especialista, abséncia de simptomatologia i reaguditza-
cions en els ultims dotze mesos, adheréncia al tractament
que no impliqui efectes secundaris que interfereixin en la
seva capacitat laboral a bord i possibilitat de seguiment.

2.5.4 Trastorns afectius i de I'estat d’anim que com-
portin un risc per a la propia seguretat o la de tercers.

2.5.5Trastorns de la personalitat o de la conducta que
es manifestin en conductes antisocials amb risc per a la
seguretat de tercers.

2.5.6 Trastorns del son d’origen no respiratori. Nar-
colépsies o trastorns de hipersomnies d’origen no respi-

ratori, primaries o secundaries (a un altre trastorn mental,
a una altra malaltia o induides per substancies).

2.6 Malalties del sistema nervios.

A I'efecte de valorar I'aptitud s’"han de tenir sempre en
compte els criteris seglients: preséncia de simptomes i/o
signes, probabilitat d'aparicié de quadres severs a bord,
terapéutica que impliqui restriccions o limitacions per a
I’exercici normal de les seves activitats i informe de I'es-
pecialista.

Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb:

2.6.1 Malalties encefaliques, medul-lars i del sistema
nervios periferic que produeixin perdua o disminucié de
les funcions motores, sensorials o de coordinacio, episo-
dis sincopals, tremolors o espasmes que incideixin en la
capacitat laboral.

2.6.2 Epilepsia. Excepcionalment poden ser conside-
rats aptes amb restriccions els pacients amb quadres de
bon pronodstic que no han presentat crisi en els ultims dos
anys, amb un informe favorable de |'especialista. Per al
cas de personal de pont aquest periode s’amplia a cinc
anys.

2.6.3 Crisis convulsives primaries o secundaries
degudes al consum de medicaments, drogues o postqui-
rargiques en els ultims sis mesos. Excepcionalment
poden ser considerades aptes les persones que aportin
un informe favorable de I'especialista.

2.6.4 Alteracions de I'equilibri. Quadres de vertigen,
inestabilitat o mareig refractaris al tractament.

2.7 Malalties de I'ull i els seus annexos.

A I'efecte de valorar I'aptitud s’han de tenir sempre en
compte els criteris seglients: preséncia de simptomes i/o
signes, terapeutica que impliqui restriccions o limitacions
per a I’'exercici normal de les seves activitats.

Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb:

2.71 Disminucio de I'agudesa visual llunyana:

Per al personal de pont o que realitzi funcions de
guaita, quan sigui inferior, amb correccié o sense, a 0,7
i 0,5 en I'ull amb millor i pitjor agudesa respectivament.

Per a la resta de llocs de treball, quan sigui inferior,
amb correccid o sense, a 0,5 en visié binocular o a 0,6 en
visié monocular i menys de tres mesos d’antiguitat.

2.7.2 Alteracions del camp visual. Per al personal de
pont o que realitza funcions de guaita no s’admeten
reduccions horitzontals per sota de 60° en la banda tem-
poral i de 35° en la banda nasal. No s"admeten escotomes
ni hemianopsies.

2.7.3 Alteracions de la visié cromatica que afecten
I’eix vermell-verd per a personal de pont o que realitza
funcions de guaita i que accedeix per primera vegada a
I’ambit laboral maritim. Excepcionalment, poden ser aptes
restringits exclusivament a maniobres de navegacié
ditirna les persones que, tot i presentar protanomalopies o
deuteranomalopies, estiguin adaptats a la navegacio.

2.74 Alteracions de la motilitat palpebral. Ptosi ni
lagoftalmies que afectin la visié en els limits assenyalats
quant a agudesa i camp visuals.

2.75 Alteracions de la motilitat ocular. Per al personal
de pont o que realitza funcions de guaita no s'admeten:

Diplopia.

Nistagme que impedeixi assolir la capacitat visual
detallada als punts anteriors, sigui secundari a altres
patologies o que, segons el parer facultatiu, produeixi
fatiga visual.

Estrabisme. Excepcionalment s’admet quan no impe-
deix assolir la capacitat visual detallada als punts anteri-
ors i s’aporti un informe de I'especialista en que, d'una
banda, es descarta la preséncia de fories, fatiga visual i
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diplopia, i, de l'altra, es detalli el grau d’esteredpsia i
I'evolucio del procés.

2.8 Malalties de I'oida.

A l'efecte de valorar 'aptitud, s’han de tenir sempre
en compte els criteris seglients: preséncia de simptomes
i/o signes, pronostic, possibilitats de tractament a bord,
factors de risc i/o complicacions associades, proves audi-
omeétriques complementaries i informe de I'especialista.

Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb:

2.8.1 Otitis mitjanes i altres patologies d’evolucid
cronica refractaries a tractament medic.

2.8.2 Vertigens cronics de causa laberintica. Verti-
gens aguts fins a la seva resolucio.

2.8.3 Antecedents quirurgics d’estapedectomia per
otoesclerosi en els que accedeixen per primera vegada a
I'ambit laboral maritim i per les condicions del lloc de tre-
ball hagin d’estar exposats a ambients sorollosos.

2.8.4 Hipoacusies:

Les persones que accedeixin per primera vegada a
I’ambit laboral maritim i presentin alguna de les circums-
tancies seglents

a) Pérdua auditiva binaural superior al 20% segons
I’Académia Americana d’Otorinolaringologia (AAOO).

b) Peéerdua mitjana superior a 30 dBs a I'oida millor
per a les freqliencies conversacionals de 500, 1.000i 2.000
Hz, %rau C o superior de l'index SAL (Speech Average
Loss).

c) Escotoma superior a 55 dB en 3.000 o 4.000 Hz,
sense superar el llindar de 25 dB en alguna de les freqtién-
cies de 500, 1.000 o0 2.000 Hz.

d) Escotoma inferior a 55 dB en 3.000 o 4.000 Hz. |
una o més freqliencies de 500, 1.000 i 2.000 Hz amb un
llindar superior a 25 dB.

Els treballadors que al llarg de la seva vida professio-
nal presentin més d’una caiguda significativa del llindar
(CSU) o aquesta sigui supeior a 20 dB en relacio amb I'au-
diometria basal, una vegada s’hagin exhaurit totes les
possibles mesures previstes per eliminar o reduir el soroll
en I'ambient laboral. En tot cas no son aptes les persones
que presentin pérdues acustiques que els impedeixin sen-
tir senyals acustics d'alarma o altres sons.

2.9 Malalties del sistema circulatori.

A l'efecte de valorar I'aptitud, s’han de tenir sempre
en compte els criteris seglients: antecedents familiars de
cardiopatia o mort sobtada, presencia de simptomes i/o
signes, capacitat funcional, localitzacio, pronostic, pre-
sencia d’alteracions electrocardiografiques i/o ecocardio-
grafiques que suggereixin una patologia cardiaca severa
encara que hi hagi abséncia de simptomatologia, possibi-
litats de tractament a bord, risc d’aparicié de quadres
severs a bord, factors de risc i/o complicacions associa-
des, terapéutica que impliqui restriccions o limitacions
per a |'exercici normal de les seves activitats i informe de
I’especialista.

Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb:

2.9.1 Patologia cardiaca:

2.9.1.1 Cardiopatia isquémica. Aquells casos en quée
es doni alguna de les condicions seguents:

Prova d’esforg clinicament i/o eléctricament positiva.

Capacitat funcional menor de 7 MET en treballs que
requereixin esforgos intensos i menor de 5 MET en tre-
balls que necessitin esforgos mitjans.

Fraccié d’ejeccid inferior al 50% en treballs que reque-
reixin esforgos intensos i inferior al 40% en treballs que
necessitin esforgcos mitjans.

Presencia d’aritmies severes fora de la fase aguda.

2.9.1.2 Valvulopatia. Aquells casos en qué es doni
alguna de les condicions seglents:

Simptomatologia a esforgos mitjans.

Dilataci6 moderada del ventricle esquerre i/o fraccio
d’ejeccio inferior al 50%.

La preséncia de protesis que necessitin un tractament
anticoagulant. Excepcionalment poden ser aptes amb
restriccions els casos amb un informe favorable de I'espe-
cialista i que compleixin el que estableix I'apartat 2.9.3
d’aquest annex.

2.9.1.3 Aritmia. Aquelles alteracions del ritme cardiac
o de la conduccié amb alta probabilitat d’aparicié de sin-
cope, cursin amb alteracio de la capacitat funcional
incompatible amb les funcions propies del lloc de treball,
siguin refractaries al tractament o necessitin la implanta-
ci6 d'un marcapassos.

Excepcionalment poden ser aptes amb restriccions,
transcorreguts tres mesos des de la seva implantacio, els
portadors de marcapassos bipolars, amb I'informe favo-
rable de I'especialista sempre que no hi hagi altres pro-
blemes excloents associats i no interfereixin amb els sis-
temes de navegaci6 o comunicacido, no presentin
taquiaritmies en el holter de 24 hores i no hi hagi depen-
dencia total dels marcapassos. En cap cas no s’admeten
els desfibril-ladors implantables (DAI).

2.9.1.4 Miocardiopatia dilatada i restrictiva primaria.

2.9.1.5 Miocardiopatia hipertrofica asimptomatica
amb risc d’aritmia maligna (historia familiar de mort sob-
tada, taquicardies ventriculars en el holter o descens de la
pressio en I'ergometria).

2.9.1.6 Insuficiencia cardiaca en preséencia de:

Signes de descompensacio o sincope.

Classe funcional Il segons la classificacio de la capaci-
tat funcional dels pacients cardiovasculars de I’"Associaci6
del Cor de NovaYork (NYHA).

Fraccié d'ejeccio inferior al 50%.

2.9.1.7 Hipertensié arterial essencial amb important
repercussio organica o hipertensié secundaria fins a I'es-
tabilitzacio del procés causal.

2.9.2 Patologia vascular:

2.9.2.1 Patologia arterial: Aquella en quée les
seqlieles suposin una limitacié de la capacitat funcio-
nal per a I'exercici normal de les tasques a bord o risc
de recurrencia.

Aneurismes i arteriopaties estenosants o obstructives
no resolts de manera eficag mitjancant un tractament
médic o quirdrgic.

2.9.2.2 Patologia venosa: Varicorragies, uUlceres vari-
coses, trombosi venosa profunda i flebitis fins a la seva
resolucié mitjancant tractament.

2.9.3 Tractament anticoagulant. Excepcionalment
son aptes amb restriccions els pacients estabilitzats
que aportin com a minim tres controls recents d’'INR
(Ratio Internacional Normalitzada) i el tipus d’activitat
que s'ha de dur a terme tingui un risc de traumatismes
baix. Es imprescindible que quedi garantida la possibi-
litat de portar a terme els controls d’'INR pautats per
I'especialista. En tot cas, el tipus de navegacio en pre-
séncia d'un quadre sever a bord no ha de suposar un
compromis vital.

2.10 Malalties del sistema respiratori.

A l'efecte de valorar I'aptitud s’han de tenir sempre en
compte els criteris seglients: preséncia de simptomes i/o
signes, en especial el grau de dispnea segons els graus
funcionals de la NYHA (Associacio del Cor de Nova York),
valors espirometrics i/o terapéutica que impliquin restric-
cions o limitacions per a |'exercici normal de les seves
activitats i informe de I'especialista.
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Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb:

2.10.1 Trastorns pulmonars, pleurals, diafragmatics o
mediastinics que determinin almenys una de les condici-
ons seglents:

FEV1 o FVC inferiors al 59% del valor de referéncia.
Dispnea de grau 2 segons els graus funcionals de la
NYHA.

2.10.2 Sindrome d’apnea obstructiva del son (SAOS).
Excepcionalment, poden ser aptes amb un informe favo-
rable d'una unitat del son, en qué es faci constar que esta
sent sotmeés a tractament i control de la simptomato-
logia.

2.10.3 Alteracions otorinolaringologiques que per la
seva gravetat, recurréncies, complicacions o sequeles
determinin una dispnea de grau 2 segons els graus funci-
onals de la NYHA o una disfuncié fonatoria caracteritzada
per una parla inaudible o incomprensible.

2.11 Malalties del sistema digestiu.

A I'efecte de valorar I'aptitud s’han de tenir sempre en
compte els criteris seglients: preséncia de simptomes i/o
signes, proves analitiques, prondstic, recurrencia, possi-
bilitat terapéutica i dietética a bord, dificultat en la ingesta
i absorcid dels aliments, i informe de I'especialista.

Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb:

2.11.1 Trastorns o deformitats dels llavis, llengua,
maxil-lars, dents o altres annexos de la boca que dificul-
tin la fonacid, masticacié o deglucié adequada. S'adme-
ten les protesis correctores que permetin les funcions
esmentades.

2.11.2 Trastorns de I'esofag o estdmac, aguts o cro-
nics, amb alteracions analitiques que indiquin risc de
complicacions, mala evolucié o resposta inadequada al
tractament.

2.11.3 Enteritis i colitis cronica de mala evolucio o
resposta inadequada al tractament.

2.11.4 Heérnies i eventracions fins a la seva solucid
quirurgica. Excepcionalment poden ser aptes quan siguin
indolores i reductibles amb un informe favorable de I'es-
pecialista.

2.11.5 Trastorns hepatics i de vies biliars aguts o cro-
nics que alterin el funcionalisme hepatic i/o hemostasia.

2.11.6 Pancreatitis aguda, pancreatitis cronica o
quists pancreatics amb alteracio del funcionalisme pan-
creatic o amb repercussions metaboliques generals.

2.11.7 Patologia de recte i anus, cronica o recurrent
que interfereixi en I'exercici normal de la seva activitat.

2.12 Malalties de la pell i del teixit subcutani.

A I'efecte de valorar I'aptitud s’han de tenir sempre en
compte els criteris seglients: preséncia de simptomes i/o
signes, deficiencies anatomiques o funcionals, grau de
discapacitat, extensio i profunditat de la lesid, forma de
presentacio, localitzacio, afectacié d’altres organs, pro-
nostic, recurréncia, possibilitat terapéutica i de control,
compatibilitat amb productes manipulats i roba de feina,
influéncia de les condicions climatiques, possibilitat de
contagi a tercers i informe de I'especialista.

2.13 Malalties del sistema osteomuscular i del teixit
conjuntiu.

A l'efecte de valorar I'aptitud s’han de tenir sempre en
compte els criteris seglients: preséncia de simptomes i/o
signes, pronostic, recurréncia, repercussié funcional en

I’exercici de les seves funcions, adaptacio prévia al lloc de
treball, compatibilitat amb la roba de feina i equips de
proteccio, possibilitat de tractament a bord i informe de
I'especialista.

Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb les patologies seguents, en especial
quan accedeixin per primera vegada al sector laboral
maritim:

2.13.1 Seqlieles traumatiques que comportin una
alteracié neurologica, anquilosi, rigideses, deformacions
o mutilacions.

2.13.2 Cifosi o escoliosi congenites o adquirides que
ocasionin una simptomatologia acusada.

2.13.3 Artropaties degeneratives, reumatiques, per
diposit o inflamatories, refractaries al tractament, que
cursin amb afectacié muscular, lligamentosa o neurolo-
gica, amb sequeles d’anquilosi, rigideses, deformacions o
altres complicacions.

2.13.4 Patologies que cursin amb:

Perdua de forga o to muscular en extremitats.
Perdua de la capacitat de prensié o de la capacitat de
pinca en una o les dues mans.

2.13.5 Protesis articulars. Excepcionalment s’adme-
ten amb restriccions les que en funcio de les condicions
de treball no es vegi compromesa la vida mitjana de la
protesi.

2.13.6 Hérnies discals amb compromis neurologic.

2.13.7 Altres lesions oOssies, lligamentoses, tendino-
ses, cartilaginoses congénites o adquirides que ocasionin
una simptomatologia acusada.

2.14 Malalties del sistema genitourinari.

A l'efecte de valorar I'aptitud s’"han de tenir sempre en
compte els criteris seglients: simptomatologia, pronostic,
recurrencia, proves analitiques, possibilitat de tractament
a bord i seguiment.

Dins aquest apartat es consideren no aptes les perso-
nes que cursin amb:

2.14.1 Insuficiéncia renal cronica amb xifres de crea-
tininémia superiors a 2,5 mg/dl i/o depuracio de creatinina
inferior a 50 ml/mn amb signes i simptomes associats o
aparicié de complicacions.

2.14.2 Litiasi pieloureteral amb colics recurrents,
associada a insuficiéncia renal o ronyo unic.

2.14.3 Ronyd6 Unic amb grau d’insuficiencia renal
similar al recollit a I'apartat 2.14.1.

2.14.4 Varicocele o hidrocele manifesta o simpto-
matica.

2.15 Embaras.

Poden ser aptes amb restriccions les treballadores
amb un informe favorable de l'especialista, possibilitat
del seguiment adequat de I'embaras, abséncia d’exposi-
cié a riscos fisics, quimics o biologics, quan no sigui
incompatible amb el desenvolupament de les tasques
habituals. En tot cas, la data de caducitat del reconeixe-
ment ha de ser anterior a les 14 setmanes prévies a la data
probable de part.

2.16 Malformacions congeénites, deformitats i ano-
malies cromosomiques.

Es consideren no aptes per a embarcament els que
presentin anomalies congeénites, de qualsevol tipus i loca-
litzacid, que puguin ser incompatibles amb el desenvolu-
pament adequat del treball a bord.
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ANNEX 1lI

CERTIFICAT MEDIC D’APTITUD PER A EMBARCAMENT
MEDICAL EXAMINATION FOR SEA-SERVICE

Com a resultat del reconeixement medic d’embarcament,

El Sr/La Sra. & i e e e e amb DNI / NIE / Passaport ............. ha estat
declarat (the holder of this Seamens Book has passed his/her Medical Examination for sea-service with
the result as follows).

[JApte (fit for sea-service)

[JApte amb restriccions (partially fit for sea-service)

[JNo Apte (Unfit for sea-service)

La vigencia d'aquest reconeixement caduca el dia ...... de/d’....ccoenennn. de.......... (The validity of this certificate
expire the next).

............................... g de/d o den,
Segell del Centre Signatura del metge Num. registre
(Medical Center stamp) (Approved Doctor’s signature)  (Registration no.)

(Model de certificat médic per al tripulant anvers)
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CONFORMITAT AMB CONVENIS INTERNACIONALS
(Compliance with Internacional Treaties)

Aquests reconeixements medics es practiquen en conformitat amb el que estableixen els convenis 16, 73,
113 i 147 de I'Organitzacié Internacional del Treball, aixi com el Conveni internacional de I'OMI sobre normes de
formacié, titulacio i guardia per a la gent de mar, i la Directiva 1999/63/CE, de 21 de juny de 1999, relativa a I’Acord
sobre I'ordenacié del temps de treball de la gent de mar (clausula 13a).

These medical examinations are in compliance with the relevant provisions of the ILO Conventions
no. 16, 73, 113 and 147 as well as the IMO International Convention on Standards of Training, Certification
and Watchkeeping for Seafarers (STCW) and the U.C. Directive 1999/63/EC, June 21th 1999, on the European
Agreement on Working Time for Seafarers (section 13.).

RECURSOS

En cas de disconformitat amb el grau d’aptitud declarat després del reconeixement médic d’embarcament
maritim, voste pot formular recurs d’'algcada en el termini d'un mes, davant la Direccio Provincial de |'Institut
Social de la Marina, d’acord amb el que disposa la Llei 30/1992, de 26 de novembre, de regim juridic de les
administracions publiques i del procediment administratiu comu, al qual es poden adjuntar informes de fins a
dos facultatius. La resolucié expressa, o desestimacio per silenci administratiu transcorregut el termini de tres
mesos des de la interposicio del recurs, posa fi a la via administrativa, i vosté pot recorrer-la davant el Jutjat
Contencios Administratiu en el termini de dos o sis mesos, respectivament, de conformitat amb el que estableix
I"article 46 de la Llei 29/1998, de 13 de juliol, reguladora de la jurisdiccié contenciosa administrativa.

DRET D’ACCES A LES DADES

Les dades personals del seu reconeixement medic passen a formar part d’un fitxer informatitzat la titularitat del
qual correspon a l'Institut Social de la Marina.

Conforme a la Llei organica 15/1999, de 13 de desembre, de proteccié de dades de caracter personal, pot
exercir el dret d’accés, rectificacid, cancel-lacié i oposicido mitjancant un escrit dirigit a la Secretaria General de
I'ISM i/o direccions provincials de I'|SM.

(Model de certificat meédic revers)
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