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juicio, que se celebré conlacomparecenciaenforma
delaparte demandante, representada porel Letrado
Sr. Alonso Sanchez; y de las partes demandadas,
TESORERIA GENERAL DE LA SEGURIDAD SO-
CIAL, representadas por la Letrada de la Seguridad
Social Sra. Canoura Cerezo; INSTITUTONACIONAL
DE GESTION SANITARIA, representado por el Le-
trado Sr. Gallardo Martinez; y MUTUA FREMAP,
representada por el Letrado Sr. Ojalvo Ramirez; no
compareciendo D. HASSAN BOUCHIH BOUH.

En la vista, la parte actora ratificé la demanda,
tras lo cual las demandadas efectuaron sus alega-
ciones, oponiéndose a ella, en el sentido que consta
en el acta.

Acordado el recibimiento del pleito a prueba a
instancia de las partes, se practicaron las pruebas
propuestas y admitidas que fueron documentales.

Posteriormente, en el tramite de conclusiones,
las partes elevaron sus alegaciones a definitivas.

Tras todo ello, se dié por terminada la Vista,
dejandose el pleito concluso para Sentencia.

TERCERQO.- En la tramitacién de este procedi-
miento se han observado las prescripcioneslegales,
excepto el plazo para dictar sentencia debido a la
acumulacion de asuntos pendientes.

HECHOS PROBADOS

PRIMERO.- El demandante D. MUSTAFA
ASSAIDIOMAR conD.N.I.n.245.315.435-F y afilia-
do al Régimen de la Seguridad Social con n.2 52/
10003769/06, que tiene como profesion habitual la
de albanil, inicio un proceso de incapacidad temporal
por enfermedad comun eldia 17 de juniode 2008, a
consecuencia de una artrosis acromio clavicular y
genohumeral y posible rotura parcial del
supraespinoso.

SEGUNDO.- Eldia 7 de noviembre de 2008 le fue
dada el alta médica por mejoria, por su médico de
familia.

TERCERQO.- Interpuesta reclamacion previa por el
demandante, fue sometido a reconocimiento por la
Inspeccion médica del INGESA en fecha 25 de
febrero de 2009, concluyendo que "no se aprecian
atrofias musculares de MSD en relacién al MSI, no
evidenciandose signos inflamatorios, con ligera dis-
minucién de la movilidad pasiva a: flexién a 150°;
abducciona 1102%flexion 1509, considerandose una
patologia crénica pero que en el momento de la

exploracion no se evidenciaba agudizacion de
dichoproceso(...), considerando que el paciente
presenta una estabilizacién de su patologia en el
momento de la exploracién ... ", por lo que se
ratificaba el alta médica emitida.

CUARTO.- Mediante resolucién de la Direccion
Territorial de Melilla del Instituto Nacional de Ges-
tion Sanitaria de fecha 7 de abril de 2009 fue
desestimada lareclamacion previainterpuesta por
eldemandante.

QUINTO.- Mediante resolucién de la Direccién
Provincial de Melilla del Instituto Nacional de la
Seguridad Social de 2 de septiembre de 2009, se
declaré que la contingencia de la que deriva la
incapacidad temporal del actor es la de enferme-
dad comun.

Frente adicharesolucién, eldemandante inter-
puso reclamacion previa que fue inadmitida por
haberse presentado fuera de plazo, mediante nue-
varesolucion administrativa de fecha 27 de octubre
de 2009.

FUNDAMENTOS DE DERECHO

PRIMERO.- Los anteriores hechos constan
acreditados en virtud de la aportacion documental
realizada y son el resultado de una valoracion de
acuerdo con lo previsto por el art. 97.2 de la LPL.

SEGUNDO.- El apartado primero del articulo
128delaLGSSdispone que tendranlaconsidera-
cion de situaciones determinantes de incapacidad
temporal, las debidas a enfermedad comun o
profesional y a accidente, sea o no de trabajo,
mientras el trabajador reciba asistencia sanitaria
de la Seguridad Social y esté impedido para el
trabajo, con una duracién maximade doce meses,
prorrogables por otros seis cuando se presuma
que durante ellos puede el trabajador serdado de
alta médica por curacion.

De conformidad con dicho precepto, la situa-
ciéondeincapacidadtemporal, precisa el concurso
de dos requisitos: la necesidad de asistencia
médica y la existencia de impedimento para el
trabajo.

Enelpresente caso, elinforme médico evaluador
pone de manifiesto una situacion del actor normal
respecto alasdolencias enelhombro determinan-
tesdeliniciodel proceso deincapacidad temporal,
con una cronificacion de las patologias de origen



