
Si tinc l’informe del 
SPRL, quan arriba la 
substituta?
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En principi, mentre estic esperant l’informe de SPRL hauria de ser 
substituïda. Pot ser que tingui substitut/a perquè el meu metge m’hagi 
donat la baixa o perquè estigui amb un permís de deure inexcusable 
mentre no m’arriba l’informe.

El permís o IT és dife-
rent si som interines, 
funcionàries o tre-
ballem en concerta-
des/privades?

Si som de Muface, 
INSS o d’una mútua?
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El permís de deure inexcusable és igual per a totes. La llicència per IT 
(incapacitat temporal, col·loquialment coneguda com BAIXA) tam-
poc té cap diferència. Si es tracta d’una persona interina, les baixes les 
fa el metge de capçalera; si es tracta d’una persona de MUFACE, les 
farà el metge de la mútua que tingui o el metge del CAP si s’ha triat 
MUFACE-Seguretat Social. Si es treballa a una concertada, s’és de Se-
guretat Social, per tant les baixes les fa el metge de capçalera del CAP. 
Si és una privada, igual.

Quins elements té 
l’ICAM per analitzar 
la situació si no par-
len amb la persona 
embarassada?

4 No en té cap. Només disposa de l’informe que ha rebut del SPRL (sig-
nat per una metgessa del treball) del Departament o de l’empresa que 
s’ha contractat. A les embarassades de Seguretat Social (totes les que 
no sou MUFACE) us denegarà o atorgarà la baixa en base a l’informe 
del SPRL. Si la denega, hauria de fer una valoració un metge i signar 
la denegació o aprovació de la baixa, amb el seu número de col·legiat. 
En aquests moments no tenen capacitat per fer visites presencials, com 
tampoc les estan fent molts CAP.

Si des de l’ICAM ens han fet baixa per 20/30/X dies 
i a la baixa diu que tenim revisió, què hem de fer? 
Esperar que ens truquin de l’ICAM? Presentar-nos 
a l’ICAM per fer revisió?
L’ICAM no ens ha contactat per res i tenim por que 
ens anul·lin la baixa.
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L’ICAM us farà la baixa per al temps 
que consideri i és aquest qui us ha de 
citar per a una nova valoració en temps 
i forma. Cal que feu seguiment de La 
Meva Salut perquè el comunicat de 
baixa el penja a La Meva Salut sense 
notificar res a la persona.

Equip Directiu i Riscos laborals m’han dit que no 
puc anar al centre a treballar, no puc tenir contac-
te amb els alumnes a la espera de la baixa d’ICAM. 
Si et deneguen IT per l’ICAM, què he de fer?

Seguir sense presencialitat, reincorporar-me? I en 
cas que ja hi hagi substitut al centre, què passa 
amb ell?

6 Si es produeix la denegació, hem de 
posar-ho en coneixement del SPRL i 
aquest hauria de fer una altra valo-
ració i mirar de fer un informe més 
restrictiu on s’indiqui que no hi ha 
cap possibilitat d’adaptació del lloc 
de treball o de canvi de lloc de treball 
i, mentrestant, no m’incorporo i se-
gueix el substitut/a.

ICAM ens comunica 
la baixa directament 
a nosaltres, o ho fa a 
través de la doctora 
de capçalera?
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No, l’ICAM molt sovint no ho comunica a la interessada. Ho penja a 
La Meva Salut.

Diferència entre baixa 
per malaltia i llicèn-
cia per risc durant 
l’embaràs: definició, 
percentatgede retri-
bució, circuit a seguir 
(CAP - centre escolar 
/ riscos laborals - INSS 
o mútua). Què passa 
si s’acaba el nomena-
ment mentre estem 
de baixa mèdica o 
permís?
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Tècnicament no hi ha cap diferència entre una IT per malaltia comuna 
i una llicència per risc durant l’embaràs a efectes de retribució. La IT 
per malaltia comuna s’ha obtingut perquè s’ha anat al metge per algu-
na circumstància anormal de salut i ell/a, amb criteri facultatiu, ens 
ha fet la baixa. Si es tracta d’una llicència per risc durant l’embaràs, un 
tècnic d’un SPRL ha hagut de valorar prèviament quins són els riscos 
del lloc de treball en relació a una persona gestant i en funció d’això 
es recomana la llicència o una adaptació del lloc de treball. Si durant 
el temps de baixa el risc deixa de ser present, la persona s’ha de rein-
corporar. Si s’acaba el nomenament estant de baixa amb llicència per 
risc durant l’embaràs, s’extingeix aquesta baixa perquè ha desaparegut 
el risc i pots optar a demanar l’atur. En canvi si la baixa és per malaltia 
IT i s’extingeix el nomenament, es continua de baixa mentre el motiu 
continuí existint, es continua cobrant de la seguretat social però en 
aquest cas consumint atur.

Per què des del SPRL del nostre 
servei territorial demanen una 
valoració de l’ICAM? Per trami-
tar una baixa mèdica quan en 
realitat hauria de ser un permís 
per risc durant l’embaràs que 
hauria de gestionar l’INSS o la 
mútua?
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Des del SPRL no es demana, que nosaltres sapiguem, cap 
valoració a l’ICAM. És a l’inrevés. L’ICAM rep la valora-
ció dels SPRL en aquesta situació de pandèmia perquè és el 
procediment que s’ha establert pel COVID. Efectivament, 
es podria gestionar com un risc durant l’embaràs, però s’ha 
considerat que sou personal vulnerable i el procediment que 
s’aplica és el que correspon al personal vulnerable.

Per què el SPRL, jun-
tament amb l’informe 
mèdic de gestació, 
ens demana serolo-
gies de varicel·la, ru-
bèola, parvovirus, 
xarampió i citomega-
lovirus?
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Perquè les serologies que demanen habitualment els ginecòlegs no te-
nen en compte el lloc de treball. Les docents i personal de suport a 
la docència treballen en centres de treball on es pot produir un brot 
d’escarlatina, etc. Cal estar segurs que la persona que es valora des del 
SPRL té anticossos d’aquestes malalties. Si no en té, caldrà protegir-la 
mitjançant una baixa o una suspensió temporal de contracte. El cas 
més clar de probable contagi de malalties dites infantils són les llars 
d’infants.

RESPOSTES A DUBTES 
SOBRE LES DONES
EMBARASSADES AL
DEPARTAMENT
D’EDUCACIÓ DURANT
LA PANDÈMIA

Tenim casos amb valoracions de tots els nivells, des d’1 a 4.
4 nivells de risc, d’ara endavant NR, com podreu veure a la imatge de la taula adjunta, extreta del document:

Com pot ser que 
embarassades amb 
condicions iguals o 
molt similars tinguin 
una valoració de NR 
tan diferent?

https://salut.sindicat.net/media/salut/uploads/2020/10/12/proteccion_trabajadores_sars-cov-2-1_MAJnF6A.pdf (veure Annex V)

1

- El professorat i personal de suport a la docència ha estat considerat NR1, malgrat que les nostres 
condicions de treball impliquen una ventilació de vegades deficitària, una impossibilitat de mantenir 
les distàncies, etc. NR1 significa mateix nivell de risc comunitari, és a dir, igual que un treballador de 
qualsevol àmbit no sanitari (supermercat, conductors, etc.) que comporta treball sense contacte amb 
persones simptomàtiques .

- El NR2 correspon a la possibilitat de contacte directe amb persones simptomàtiques diagnosticades, 
mantenint la distància de seguretat i sense actuació directa sobre elles (bombers, mossos, etc.).

- Cap docent o personal de suport a la docència hauria de treballar amb persones simptomàtiques (se-
rien les persones amb NR3), tenint en compte que no és la seva funció i que un nen simptomàtic diag-
nosticat de COVID no ha d’acudir a l’escola sota cap concepte.

- Els centres educatius, a tots els efectes, tenen un risc similar a la comunitat i a la població en general, 
és a dir, una possibilitat de tenir en algun moment i durant un període curt (perquè després es farà 
l’aïllament del cas) contacte amb un cas positiu.

- El nivell de risc 3, per definició, correspon a professionals sanitaris i/o amb intervenció directa sobre
pacients simptomàtics, amb EPIs adequats i sense poder mantenir la distància de seguretat.
- En base al NR s’estableixen 4 nivells de vulnerabilitat: 1,2,3,4.
- Hi ha embarassades que són 3; n’hi ha que 4, en funció de si tenen patologies controlades, descompen-

sades o comorbiditat (una patologia de base i d’altres d’afegides).
- El fet que a unes se’ls atorgui un nivell diferent, tot i presentar les mateixes casuístiques, no té cap ex-

plicació lògica.

En el document Procedimien-
to de actuación para los servi-
cios de prevención de riesgos 
laborales frente a la exposi-
ción al SARS-CoV 2, parla dels 
conceptes d’especial sensi-
bilitat i d’especial vulnerabi-
litat. Quina diferència hi ha? 
Per què les embarassades no 
són considerades d’especial 
sensibilitat per l’ICAM i en 
canvi sí per Educació?
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Vulnerable: és el qui està inclòs en alguna de les patologies 
o situacions següents:

• diabetis
• malaltia cardiovascular, inclosa hipertensió
• malaltia hepàtica crònica severa
• malaltia pulmonar crònica
• insuciència renal crònica
• immunodepressió
• càncer en fase de tractament actiu
• obesitat mòrbida (IMC>40)

Especialment sensible: és com un grau més de vulnerabi-
litat. És fa necessària la valoració del servei de prevenció 
(metgessa del treball) respecte als riscos en el lloc de treball. 
Adaptació si és pot fer presencial amb condicions, teletre-
ball a casa. Si no es pot fer: baixa per Covid.

Segons el document “Información científica-técnica. En-
fermedad por coronavirus, Covid-19”, les embarassades 
són un dels grups amb més risc de desenvolupar malaltia 
greu per Covid, i a l’apartat 3.4.7. Mujeresembarazadas 
y neonatos diu: “Las mujeres embarazadas experimen-
tan cambios fisiológicos e inmunológicos que les hacen 
más susceptibles a cualquier infección viral y bacteriana. 
Las Infecciones por otros virus respiratorios como el virus 
de la gripe u otros tipos de coronavirus como el SARS o 
el MERS, se han asociado a complicaciones en el emba-
razo (161). Por todo ello, las embarazadas se han incluído 
entre los grupos vulnerables frente al nuevo coronavirus 
SARS-CoV-2 y son uno de los grupos prioritarios de estu-
dio.”
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Si formem part d’un 
grup vulnerable i ens fan 
actuar com a no vulne-
rable, quin sentit té?.
No podem buscar sentit 
a una situació que no en 
té. Al col·lectiu de dones 
embarassades, enmig 
d’aquesta crisi de salut 
pública, se les hauria de 
protegir de facto i, com 
s’ha fet a la CCAA de les 
Illes Balears, donar una 
baixa a totes.

Al nostre canal de youtube trobareu vàries rodes de premsa on 
anem denunciant aquestes situacions.

       
       Accedeix-hi a través
       del codi:

https://salut.sindicat.net/media/salut/uploads/2020/10/12/proteccion_trabajadores_sars-cov-2-1_MAJnF6A.pdf

