B. O. del E—Nim. 84 7 abril 1976 . 8967
PAGINA PAGINA
vantamiento de las actas previas a la ocupacion de los MINISTERIO DE LA VIVIENDA
B'terrenos afectados]por las obras que se citan. 7018 .
cseiucicn de la Delegacion Provincial de Zamora por Decreto 67671976, de 2 de o~bril, por el que ces
la que se autoriza el establecimiento de la instala- Delegado p-ovincial del Mmlstelz'lo de ?a. v;weidi?néﬁ
cién que se cita (expediente A-91/1975). 7018 Burgos don César Rico Pardo, 8991
Resolucién de la Delegacion Provincial de Zamora por Decreto 677/1976, de 2 de abril, por el que cesa como
la que se autoriza el establecimiento de la instala- Delegado provincial del Ministerio de la Vivienda en
cién que se cita (expediente A-65/75). 7019 Leén don Pablo Arribas Briones 6991
Resolucién de la Delegacién Provincial de Zaragoza Decreto 678/1976, de 2 de abril, por el. que se nombra
por la que se autoriza y declara (e utilidad publica . a don Pablo Arribas Briones como Delegado provin- -
g;lé Cﬁgﬁ;fztg aellt p{:g;?g d];e eezeeayt:;on de instalacién cial del Ministerio de la Vivienda en Burgos, 8991
[ [ a ‘ que se cita, 7019 Decreto 67971976, de 2 de abril por el que se nombra
. a don Rafael Garcia Periafiez Delegado provincial del
MINISTERIO DE AGRICULTURA Ministerio de la Vivienda en Le6n. 6991
] . Orden de 18 de febrero de 19768 por la que se cambia
Orden de 5 de marzo de 1978 por la que se declara el sistema de actuacién en el poligono «Pedrosa-, de
comprendida en zona de preferente localizacién in- ~_Hospitalet de Llobregat (Barcelona). 7022
dustrial agraria la modificacién de la industria de Orden de 18 de febrero de 1976 po. la que se cambia
piensos compuestos de don Gabriel Igual Jiménez de el sistema de actuacién en el  poligono <San Juan
Navalmoral de la Mata (Caceres), y se aprueba su Despi», de Barcelona. 7022
proyecto definitivo. 7019 Orden de 27 de febrero de 1976 por la que se dispone
Orden de 5 de marzo do 1878 por la que se declara la el cumplimiento del auto dictado por la Magistratura
ingtalacién de ia industria de conservas carnicas de de Trabajo numero 12 de las de Madrid. . 7023
«Hermanos Holguin Fernandez», en Castuera (Ba- Orden de 28 de febrero de 1976 por la que se dispone
dajoz), comprendida en zona de preferente localiza- el ‘cumplimiento de la sentencia de 8 de noviembre
cién industrial agraria y se aprueba el proyecto de- de 1975 dictada por la Sala Tercera de la Audiencia
finitivo. 7020 _ Territoria] de Madrid. 7023
Orden de 9 de marzo de 1976 por la que se declara la Orden de 28 de febrero de 1978 por la que se dispone
instalacién de la fabrica de embutidos con mutadero el cumplimiento de la sentencia dictada por la Sala
anejo de don Francisco Cejuela Diez, en Benavente de lo Co_ntencxoso—Admmlstratlvo de la excelentisima
(Zamora), comprendida en zona de preferente locali- Audiencia Territorial de Pamplona, con fecha 16 de
zacion industrial agraria. 7020 diciembre de .975. 7023
Orden de 9 de marzo de 1978 por la que se declara Orden de 28 de febrero de 1976 por la que se dispone
comprenditda en zona de preferente localizacién in- el cumplimiento de la sentencia de 27 de octubre de
dustrial agraria la ampliacién de la bodega de ela- 1975, dictada por la Sala Cuarta del Tribunal Su-
boracién de vino de la Cooperativa Olivarera «Vir- premo. 7023
gen de la Estrella», emplazada en Los Santos de Mai- Orden de 2g-de febrero de 1976 por la que se dispone ‘
mona (Badajoz). y se aprueba el proyects definitivo. 7020 el cumplimiento de 1z centencia de 2¢ de noviembre

Ordien de 1: de marzo de 1976 por la que se autoriza al
Grupo Smdlcal de Colonizacion numero 13.698. <Le-
cherias: La Sue d’Urgel», entidad calificada como
<Agrupacion de Productores A-rarios para Leche de
Vaca», e inscrita en el Regisiro Fspecial de Entida-
desg acoﬂldas a la Ley 29/1972, de Agrupaciones de
,Produclores Agrartios, con el nimero 002, a ampliar
su aimnbito geografico de Agrupacién, 7020
Resolucién de la Direcoidn General de la Prcduccién
Agraria por la que se adoptan medidas de defensa
contra el escarabajo de la patata en la provincia de
Valencia, 7021

MINISTERIO DEL AIRE

Orden de 15 d¢ marzo de 1976 por la que se dispone
el cumplimienio de la sentencia que se cita, dictada
por la Audiencia Territorial de Albacete. 7021

MINISTERIO DE COMERCIO

Orden de 5 de marzo de 1978 por la que se prorroga
el pericda de vigencia dei régimen de trafice de per-
feccionamiente active aulerizido & la firma «Energia

e Industrias Aragonesas, S. A.s, 7022

de 1975, dictada por la Sale. Cuarta del Tribunal Su-
premo. 7024

Orden de g de marzo de 1976 por la que se dispone "ol
.cumplimiento de la sentencia de 14 de .diciembre de
1975, dictada por la Sala Cuarta del Tribunal Su-
premo.

Orden de 1 de abril de 1976 por la que se resuelven
las pruebas selectivas libres convocadas por Reso-
lucién de 1» Comision de Planeamiento y Coordina-
cién del Area Matropolitana de Madrid de fecha ¢3 de
diciembre ¢e¢ 1974 para cubrir nueve plazas vacantes
en !a Escala Técnico-Administrativa de este Orga-
nismo.

7024

8091
ADMINISTRACION LOCAL

Resolucion de la Diputacién Provincial de Barcelona
referente al concurso para la provision, en el turno de
funcionarios del Ministerio de Hacienda, de la pla-
za de Recaudador de Tributos del Estado en la
zona 11, .capital-Cornella de Llobregat.

Resclucién del Ayuntamiento de Colunga por la que
se sefiala fecha para el levantamiento de actas pre-
vias a la ocupacion de fincas afectadas por el abaste-
cimiento de aguas de Colunga y otras parroquias,

7005

7024

I. Disposiciones generales

PRESIDENCIA DEL GOBIERNO

DECRETO 670/1976, de 5 de marzo, por el que se
regulan pensiones g favor de los esparioles que
habiendo sufrido mutilacién a causa de la pasada
contienda no puedan integrarse en el Cuerpo de
Caballeros Mutilados de Guerre por la ‘Patria.

7296

Un principio de solidaridad colectiva hace aconsejable pro-
ceder al reconocimiento y atencién de las situaciones en que
Se encutniran los espafioles quse, preseniando una dici:ihu;én
notoria de sus facultades fisicas o psiquicas, resmtado de he-

ridas recibidas en o como consecuencia de acciones de guerra
de la pasada contienda, no reunen lIcs requisitos necesarios
para integrarse en €l Cuerpo de Caballercs Mutilades de Gue-
rre por la Patria.

En tal sentido se formuld en el seno de las Cortes Espa-
fiolas la correspondiente Mocién, que, oportuna y reglamenta-
riamente, fue cbjeto de deliberacién y aprobacién por parte de
la COMISIOH competente de la Camnara legislativa,

Sustancialinente, -en linea con dicha Mocién, sobre la base
de los estudios realizadgs por la Comisién Interministerial cons-
tituida al efecto en la Presidencia del Gobieérno por Acuerdo del
Consejo de Ministros, en su reunién del dia nueve de mayo de
mil povecientos sc¢tenta y cinco, la presente Disposicién lleva_ a-
cabo la concrecién de las circunstancias que dan lugar a las
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aludidas situaciones, define las distintas clases de incapacida-
des, articula la organizacién y el procedimiento adecuados nara
la determinacién de las personas efectadas y promueve la aten-
cion de aquellas situaciones, mediante la concesiéon de pen-
siones con cargo a los Presupuestos Generales del Estado,

En su virtud, a propuésta del Ministro de la Presidencia del
Gobierno, y previa deliberacion del Consejo de Ministros en
su reunion del dia cinco de marzo de mi]l novecientos setenta
y seis,

DISPONGO:
Articulo primero.—Ambito de aplicacién.

El presente Decreto sera de aplicacién a los espaiicles de
uno y otro sexo, cualquiera que sea su edad, en los que con-
curran las circunstencias siguientes:

a) Haber sufrido heridas como consecuencia directa o in-
directa de acciones bélicas desarrolladas en el territorio nacio-
nal entre el dieciocho de Julio de mil novecientos treinta y
seis y el uno de abril de mil novecientos treinta y nueve,

b) Padecer, en 6l momento de entrada en vigor de este De-
creto, como resultado de dichas heridas, una disminucién neo-
toria de sus facultaded fisicas o psiquicas en un grado minimo
del veintiséis por ciento, segin la tabla anexa & la presente
Disposicién.

c) No pertenecer al Benemérito Cuerpo de Caballeros Mu-
tilados de Guerra por la Patria, por no reunir los requisitos
exigidos al efecto por la Legislacidén vigente.

Articulo SEgundo ——Categona segun el grado de disminucién -

de facultades.

Uno. La disminucién de facultades de las personas inclui-
das en el 4mbito de aplicacién del presente Decreto quedara
clasificada, a los efectos econdémicos previstos en el articulo

siguiente, en alguna de las categorias que a continuacién se

determinan:

a) Incapacidad de primer grado:’
incapacidad gue presente esté comprendido entre el veintiséis
y el cuarenta y cuatro por ciento.

b) Incapacidad de segundo grado: cuendo aquélla repre-
sente un porcenta]e del cuarenta y cinco al sesenta y cuatro
por ciento,

c) Incapacidad de tercer grado: cuando el porcentaje de
incapacidad esté comprendido entre el sesenta y cinco y el ciento
por -ciento.

d) Incapacidad de cuarto grado: cuando el porcentaje de
incapacidad sea superior al ciento por ciento.

Dos. En e] supuesto de que existan dos o mas lesiones, és-
tas se combinaran entre sf, conforme a la tabla de valoracion
adjunta, a fin de determinar el grado de incapacidad del afec-
tado y su consiguiente inclusién en la categoria que corres-
ponda,

Articulo tercero.—Pensiones.

Uno. Quienes se encuentren comprendidos en el ambito de
aplicaciéon de este Decreto tendridn derecho a una pensién de-
terminada, de acuerdo con los criterios sefialados en los apar-
tados siguientes. )

Dos. La cuantia maxima de las pensiones corresponders a
las situaciones de incapacidad de cuarto grado y sers determi-
nade por el Gobierno, & propuesta del Ministerio de Hacienda,
en el plazo de seis meses.a contar desde la publicacion del pre-
sente Decreto.

Tres. En las situaciones de incapacidad de tercero, segundo
y primer grado corresponderin pensiones cuya cuantia sera
del setenta y cinco, del cincuenta o del veinticinco por ciento,
respectivamente, de la determinada con arreglo al parrafo an-
terior.

Cuatro. Las pensiones tendran caracter personal y vitalicio,
no estdn condicionadaes por la situacién econémica, laboral o
familiar de los interesados, y serdn compatibles con cuales-
quiera otras pensiones o ayudas del Estado, Provincia, Muni-
cipio, Seguridad Social o dg otros entes publicos o privados
que tengan su fundamento en causas distintas.

Articulo cuarto.—Organizacién.

Para llevar a cabo la determinacién de las personas com-
prendidas en el Ambito de aplicacién de este Decreto se cons-
tituiran los siguientes 6rganos:

a) En cada provincia actuard una Comisién de Cahflcacwn
presidida por el Secretario general del Gobierno Civil, y de

cuando el porcentaje de-

la que formaran parte el Jefe provincial de Sanidad, un Médico
militar perteneciente a la Junta de Clasificacién y Revisién
del Fiércite de Tierra, un Técnico en Valoracién de Minusva-
lidos del Servicio de Recuperacién y Rehabilitacion de Minus-
validos Fisicos y Psiquicos, un Médico especializado en la de-
terminacidn de las incapacidades producidas por accidentes
laborales, designado por los Servicios Provinciales del Minis-
terio de Trabajo, y un Médico pertenecientg al Hospital Pro-
vincial, especialista en la materia.

b) Para la instrucciéon de los expedientes, y en general
para el ejercicio de cuantas funciones administrativas requiera
la aplicacion del presente Decreto y de sus disposiciones com-
piementarias, se constituiran en las Secretarias Generales de
ios Gobiernos Civiles las correspondientes Oficinas Gestoras,
que tendran también a su cargo las funciones de Secretaria
de las Comiciones de Calificacion.

c) En el Ministerio de la Gobernacion, vy dependlendo de’
la Direcciéon General de Politica Interior, se constituira un
Servicio Central para dirigir la actuacién administrativa, coor-

" dinar las competencias de los érganos provinciales.y proponer

al Director general le adopcién de las resoluciones definitivas.

Articulo quinto.—Solicitudes y documentacién.

Uno. Las solicitudes se formulardn por escrito mediante
instancia, que dehera presentarse en el Ayvuntamiento del mu-
nicipio en que se encuentre residiendo habitualmente el inte-
resado, dentro” del plazo de tres meses contados a partir de
la fecha de promulgaciéon del presente Decreto, acompafiada
de la documentacién que estime pertinente para fundamentar
su derecho,

Dos. En todo caso, se unira a la solicitud mfmme del Jefe
local d- Sanidad, descrlptlvo dg la disminucién fisica o psiqui-

~ ca adguirida como consecuencia de las heridas a que se refiere

el articuio primero de este Decreto;” en el supuesto de que,
a instancia del interesado, se hubiere realizado informacién
testifical de los hechos causantes de las heridas, se acompanara
testimonio del érgano judicial o' administrativo .ante el gque
se hava practicado la prueba. .

Tres. Dentro del plazo de cuince dias desde la presentacisn
de la instancia y documentacion, la Alcaldia las remitira, con
su informe, al Gohierno Civil

Articulo sexto.—Actuacion de los o6rganos provinciales.

Uno. Los-.facultativos integrantes de las Comisicnes Provin-
ciales de Calificacién, constituidos en tribunal médico, proce-
deran al reconocimiento de los solicitantes cuyas. instancias
se hubieren recibido en los Gobiernos Civiles, a los que citaran
previamente las Oficinas Gestoras, A tal efecto, se reunirén
en lus Jefaturas Provinciales de Sanidad o excepcmnalmf’nte
en el domicilio de los interesados cuya comparecencia no resul-
tare posible por razén de su incapacidad.

En aquellas provincias en que el numero de solicitudes asi
lo exija podran actuar varios tribunales médicos, con analoga
composicion. a la sefalada en el parrafo aenterior, todos ellos
dependientes de la Comisién Provincial de Calificacion.

Dos. Simultincamente, ias Oficinas Gestoras llevaran a
cabo las actuaciones administrativas que cansideren pertinen-
tes para reunir la informacién necesaria a efectos de com-
probar si efectivamente la disminuciéon de facultades fue dehida
a las heridas a que se refiere el articulo primero, incorporando
dicha informacién al expediente o haciendo constar, en su
caso, €l resultado negativo de las gestiones practicadas,

Tres. Sobre la base de las actuaciones realizadas, las Comi-
siones Provinciales de Calificacion emitiran su parecer, remi-
tiéndose los expedientes instruidos al Servicio Central- en el
plazo maximo de cinco meses a contar de la fecha de presen-
tacion de la correspondiente solicitud.

Articulo séptimo.—Resolucidon y notificacion.

Uno. EIl Servicio Central, ¢ la vista de los expedientes reci-
bidos, propondra las pertinenies resoluciones, determinando si
los interesados se encuentran comprendidos en el ambito' de
aplicacion del presente Decreto y la clase de pensmn a que
tienen derecho.

Dos. Las resoluciones adopltadas por la Direccién General
de Politica Interior pondran fin a la via administrativa v seran
formalmente notificadas a los interesados y comumradas al
Ministerio dg¢ Hacienda en el plazo maximo de seis mesis &
contar desde la fecha de presentacion de la solicitud correspon-
diente, Junto con la notificacién, se remitira al infere sado,
en los casos en que la resolucién sea positiva, un titulo acre-
ditativo de la condicién de beneficiario.
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Tres. Lasg resoluciones individuales de concesion de pensién . Veloracién
tendran efectos econémicos desde el primer dia del mes si- Namero en tanto
guiente a la fecha de publicacion del presente Decreto. por ciento

- Articulo octavo.—Financiacién y pago. ARTICULO 2.°

Uno. Las pensiones se financiaran con cargo a los créditos EPILEPSIAS TRAUMATICAS, SEGUN EL GRADO -
que @ estos efectos se consignen en los Presupuestos Generales DE GRAVEDAD O FRECUENCIA DE LAS CRISIS
del Estado, DEBIDAMENTE COMPROBADAS

Dos. El abono mensual de las pensiones se efectuard a . : R : .
través de los serviciog del Ministerio de Hacienda, que previa 6 Epilepsia traumatica con accesos subin- :
la presentacion de los titulos de los beneficiarios procederan trantes ..... Neretteeattatiienrerseitontsttiernssarrarbantnaen g1 a 100
oportunamente a practicar las correspondientes altas en né- 7  Epilepsia traumatica con accesos cada dos
mina, una vez recibida la correspondiente orden de pago: O trés SEMANAs ...cc.ovvrernrrrs RTINS 20 a 65

. 8 Epilepsia traumatica con accesos raros ... 15 a 38
DISPOSICIONES ADICIONALES .
) . ARTICULO 3.°

Primera.—Fuera del plazo sefialado en el articulo quinto, o
parrafo uno, s6lo excepcionalmente podran presentarse nuevas PARALISIS DE LOS NERVIOS CRANEANOS
solicitudes cuando por hechos posteriores a dicho plazo los DE ORIGEN TRAUMATICO
interesados queden incluidos en los supuestos prewstos en .
el articulo primero del presente Decreto, 9 Nervio trigémino: algia de tipo intermi-

A solicitud del interesado, podré revisarse el grado de inca- N TONLE ..o e, 21a 50
pacidad que le corresponda de conformidad con el-artfculo se- 10 Nervio trigémino: algla de tipo contmuo 25a 80
gundo de] presentg Decreto, por su posterior agravacion. 11 Paralisis facial, -segun los tra.stomos fun-

En los casos previsto§ en los dos ‘parrafos anteriores, los cionales ........cccccceieriiineii i e 5a 26
efectos econémicos que en su caso procédan lendran lugar desde 12 Paréalisis del gloso-faringeo, segun.el grado -
el primer dia del mes siguiente a la fecha en que se adopte de trastornos funcionales. comprobados . 1a 14
la . correspondiznte resolucién. 13 . Paralisis del espinal (rama externa) .......... 5a 20

Segunda.—~En las plantillas organicas de los Gobiernos Civi- :]l'g ;:;iﬂ::: %?11;?:;?1 dde?l lll:li.lp:gllg:o """""""" 'af: ;;
les se introduciran las modificaciones que resulten adecuadas POBIOSO woovmimivnines
a lo establecido en el presente Decreto. . "

DISPOSICIONES FINALES Nuimero Derecho Izquierdo

Primera.—Se -autoriza a la ‘Préesidencia del Gobierno para
dictar, en su caso, las disposiciones que puedgn resultar nece- ARTICULO 4.° -
sarias a los fines de ejecucion del presente Decreto. :

Segunda.—Por el Ministerio de Hacienda se realizaran los PARALISIS CRUZADAS DE ORIGEN
tramites necesarios para la habilitacion de lds créditos corres- CEREBRAL POR CAUSAS TRAUMA-
pondientes a las atenciones que en este Decreto se establecen. TICAS

Tercera.—El presente Decreto entrard en vigor al dia siguien- 18  Paralisis completa y definitiva de
te de su publicacién en el «Boletin Oficial del Estados. ambas extremidades superiores. 101

. e i
Asi lo dispongo por el prescite Decroto, dado en Madsid [ 1 Vo Tbrage e Y A ek sa
a cinco de marzo de mil novecientos setenta y seis. 18 Monoplejig mcompleﬁa del brazo. 21 a 46 15 a 30
JUAN CARLOS 19 Monopiejia de un mieémbro infe-
rior por lesién de la corteza ce-
El Ministro de la Presidencia del Gobierno, rebral, siendo posible la marcha. 21 & 48
ALFONSO OSORIO GARCIA 200 Monoplejia incompleta de wun
miembro que impida el trabajo R
ANEXO. QUE SE CITA necesario para la subsistencia. 71 a 80
21 Paraplejia completa de los dos
miembros inferiores por lesion
Vval " de la corteza del lobulo parac
Nomero feariaths CONLTAL .ooviiviierieeeeee e eeae e 101
R por ciento 22  Paraplejia incompleta de los “dos
_ miembros inferiores por lesién ~ \
CAPITULO 1 de la corteza del 16bulo para-
. central, con marcha posible, aun
ARTICULO 1° con ayuda de muletas ............... 101
23 Paraplejia incompleta de los dos
LESIONES DEL CRANEO DE ORIGEN miembros inferiores del mismo
TRAUMATICO origen, mas o menos acentuada. 8a 75
. . 24  Hemiplejia completa, con o sin
Cicatrices - . COMITACTUTA  woveneeeeeteeieeeeereaeereenns .101
. ) - "25 Hemiplejia incompleta, con o sin
1 Lesiones del cuero fca.belludca con fentl)me- congral:tura, segin grado ......... 46 e 80
s A o e Seolete 18 M| sindrome corcbeoss (ainvies s
{fenomencs dolorosos e histeriformes’, la 25 nerglas, etc) unilateral, segun
TR EEEEEEER R AR RS e el grado de trastorno funcional. 28 a 80
PERDIDA DE SUSTANCIA 27 Sindrome cerebeloso bilateral 48 a 100
28 Sindrome cerebeloso bilateral, si
3 Por fractura o6sea que interese los huesos el grado de lesién le incapacita
en todo su espesor, con latidos de Ia totalmente para la vida social
duramadre e impulsién a la tos; cuando y familiar ... ... 101
la pérdida de sustancia no sea superior 29 Cuadriplejia mcompleta que per- ’
a ‘10 centimetros cuadrados .................. 11 a 25 mita la marcha con o sin apoyo
4 Brecha 6sea superior a 1¢ centimetros cua- y que deja una utilizacién re-
drados, con latidos de la duramadre, im- lativa de los miembros supe- )
pulsién a la tos y trastornos subjetivos. 25 a 50 TIOFES Lol v eeereeees 75 a 95
5 "Doble pérdida de sustancia 6sea del craneo, . 30 Cuadripiciia ompleia y defini-
cualquiera que sea su extensién, y que BVA i e e 101
interese el crdneo en todo su espesor, 31 Afasia completa ...........ococviieieen 85 a 80
con latidos de la-duramadre .............. veee 25 3 50 32 Afasia con hLemiplejia compieta. 101
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Nuamero Derecho Izquierdo * Valoracién
‘, Numero en tanto
por c.ento
ARTICULO 5.°
ALTERACION GRAVE DE LAS FUN. dientes, cuando no queden_ mas que uho
CIONES MENTALES DZ ORIGEN o dos moiares sin engranaje con sus an-
TRAUMATICO tagOMIStAS ..oooiiiiiiiie i e 65 a 80
47 Pseudartrosis del cuerpo del maxilar menos
33 Enfermedades mentales de ori- extensa y menos laxa, cuando quedén
gen cronico posconfusionales que al'gt_mos dlente_s sobre los muiiones, per-
incapaciten en absoluto para mitiendo un cierto grado de ma‘stlcacxén. 35 a 45
la vida social y familiar ......... 101 48 Pseudartrosis del cuerpo del' maxilar, apre-
34 lLas mismas enfermedades, mas o - tada y poco extensa, segun el g_ra,do_'de i
menos crénicas, que no deter- conservacién de la fuerza masticatoria. 15 a 30
minen alteraciones permanentes 40  Pseudartrosis muy laxa de la rama ascen-
en el grado indicado en el nu- dente, con gran pérdida de sustancia 6sea
mero anterior ........... FRTUTOTR - 71 a 80 y desviacién del maxilar, segin el grado
de conservacién de la fuerza masticatoria. 15 a 35
ARTICULOQ 6.° 50 Pseudartrosis con pérdida de sustancia poco
importante, desviacién ligera y movimien-
LESIONES DE LOS MAXILARES tos conservados ......ceviieniiieneneen 5a 15
DE ORIGEN TRAUMATICO 51  Consolidacién viciosa, segin el grado de
. engranaje de los dientes que gqueden y su
Mutilaciones extensas valor masticatorio ............ccceevvveeevennenn. 11 a. 30
35 Pérdida de los maxilares sqperio- Articulacién témporo-maxilar
{:sigo%zd;ap:ﬁziz geggTr;zhui? 52  Anquilosis, Con. inmovilidad completa del
leto nasal . 85 a 05 maxilar inferior, permitiendo con difi-
a8 Pérdida del maxilar inferior en cultad el paso de los liquic.IOS .................. 85 a 95
la totalidad de su porcién den- 53 Luxacién irreductible; apreciar el grado de
taria et et eeeesatee st aat e ate st e etesrn 85 a 95 trastorno funcional, estudiando los mavi-
37 Pérdida de un maxilar superior, rqientos posibles y el engranaje de los
con comunicaciéon buconasal y ° dlen.tes ...... SITE TSI eeessee T e 15 a 50
pérdida de la totalidad de la 54 Luxacién recidivante, segun la frecuencia
arcada mandibular .................. 85a 95 de las recidivas y el trastorno funcional. 5a 15
38 " Pérdida de un maxilar superior, 55 Constriccién de las mandibulas, con sepa-
. con conservacién del otro y de - racién entre 10 y 30 milimetros, sin fuer-
la arcada mandibular ............. 65a 70 za, masticatoria apreciable .......cccceeeveerinnn 15a 35
39 Pérdida de un maxilar superior, 56 Cogstriccién de las mandibulas por bridas
: con comunicacién buconasal y c1catrizales que limiten la abertura bu-
pérdida de sustancia més o- me- cal, la pronunciacién, la masticacién y
nos extensa del arco mandi- . dejando derramear la saliva ..........eoeeens 2l a 50
BUIAL ..ot cveie e e . 71 a 90 ARTICULO 7.°
Nota.—Si & esta lesién se wunie-
ran cicatrices extensas o pérdida LESIONES DE LA LENGUA DE ORIGEN
de sustancia de la lengua, la TRAUMATICO
valoracién se aumentara en un . .
10 por 100. 57 Amputaciéon parcial de la lengua que difi-
culte en un grado ligero la palabra, la
masticacién y la deglucidn .......cecoveeennnnn. 15 a 30
Valoracién 58 Amputacién extensa de la- lengua, segun
Numero en tanto el grado de trastorno funcional .. ... 35a 75
por clento 59  Amputacién total de la lengua ............... 8l a 85
60  Paralisis de la lengua, con trastorno notable
MAXILAR SUPERIOR de la fonacion, masticacién y deglucién. 45 a 65
‘ Mutilaciones limitadas LESIONES DEL VELO DEL PALADAR
40  Pseudartrosis con gran movilidad de la to- DE ORIGEN TRAUMATICO
talid e i i i i
ranestoriab, mackcectm, mpoe o 658 g0 | O Pardliss del velo, con trastornos snatis
.41 -Pseudartrosis con movilidad de un frag- - dg !a. deglucién y fonacién ........c..co........ 21 a 40
mento mis o menos extenso del mexilar 82 Paralisis de_l velo del paladar, con trastorno
superior, quedando fija la otra porcién, grave de .a deglucion y fonacién ............ 55 a 70
segin la extensién de la porcién movi- - :
ble y la posibilidad de la masticacién. 28 a 50 LESIONES DE LOS DIENTES DE ORIGEN
42 Pérdida de sustancia dg la béveda palatina, TRAUMATICO
er i -
i S > v s o 3a w | @ Pémids comples o cal compios do les
43 Pérdida de sustancia de la béveda palating dientes superiores e inferiores y de sus
y del velo del paladar ..........coceeeermennnnennns 41a 65 alv_éolos_ no pudiéndose soportar la pré
m Pérdida de sustancia de la béveda palatina P!:BS}S 15 a 30
’ ¥ una porcién mas o menos exténsa de 84 er.d ida complqta o ca_51 cqmpl_e ta de los
la arcada dentaria, segun la extensién de dientes superiores ° inferiores y de. sus
esta pérdida y la importancia de la comu- alvéglos, con prétesis sqportada y mejoria
. Cnioacién con la nariz y el seno maxilar. 31 & 65 funcional cormprobada .............................. . la 14
5 onsolidacién viciosa, ségiun el grado de °
engranaje con los dientes restantes y su ARTICULQ 8.
valor para la masticacién ............ e 158 35 LESIONES DEL ORGANO DE LA VISION
MAXILAR INFERIOR DE ORIGEN TRAUMATICO
Mutilaciones limitadas Notas.—1.2 No se considerarén en .nin-
. gun caso como absolutamente incurableg
40 Pseudartrosis muy laxa por vaste pérdida los trastornos funcionales oculares, ya se

de sustancia 6sea, con pérdida de los

trate de la visién central o de la periférica,
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Valoracién Valoracién
Nimero en tanto Namero - en tanto
por ciento por ciento
sin la observacién necesaria y por tiempo 65 Ceguéra o pérdida completa e irreparable
gue se disponga. de la visi6n. En esta categoria se incluiran:
2:* En el mismo caso se hallan las lesio- La . ausencia o atrofia de ambos globos
nes que, como cataratas, desprendimijentos oculares, los leucomas y estafilomas cica-
de retina, hemorragias oculares, etc., se triciales que ocupen la mayor parte de la
hallen en via de evolucién, cérnea, la atrofia completa y definitiva de
3. En los trastornos de la funcién visual, los nervios épticos, las vastas lesiones cice-
previa correccién, es preciso tener éemn triciales ‘de la: coriorretina en €l polo pos-
cuéenta: : ) terior, los desprendimientos totales de la
a) La visién central (agudeza visual). retina en periodo regrésivo y todas las le-
b La visién periférica (campo visual). siones S'l.lpeI‘lC.)I“.GS a 1/30 .......... e 101
¢) La visién binocular., 866 , Cuando la- visién central es igual .a.1/20
en un lado y con campo visual deficiente
4.® Los trastornos del sentido cromatico en el mismo ojo y sea lnfenol- & 1/20 o nula
y del sentido luminoso son sintomas de en 6l OIr0 0§00 .vieerccrreeririiinnrennueresineeesnninens 95.a 100
lesiéon del aparato mervioso sensorial, y se 87 Disminucién de la agudeza visual que afec-
tendran en cuenta en la apreciacién de te a uno o g los dos ojos (valoracién segun
invalidez debida a estas lesiones, el cuadro adjuntol.
- DE1A
Agudeza
2/3 2 Vs 1/4 1/5 v? 1/10 1/18 1/30 0
2/3 0 0 15 10 10 15 15 20 30 30
< 1/2 0 5 10 10 15 20 25 25 35 35
s /3 5 10 25 25 30 30 a5 40 55 59
= 4 10 10 25 40 40 45 50 55 85 85
A 1/5 10 15 30 40 55 80 85 70 80 80
v7 15 20 30 45 60 70 7% 80 90 90
1/10 20 30 35 50 85 75 85 20 85 95
1/15 25 30 45 80 75 85 20 95 95 95
1/30 30 as 55 65 80 20 95 95 -100 100
0 30. 35 55 85 80 20 95 05 100 101

Nota primera.—Cuando la pérdida de la visién es parcial Valoracién

y existe en un solo ojo o en los dos, cada décima perdida se Nimero ._en tanto
por ciento

evalia en 3 por 100, mientras que la vision de unc de los ) .

ojos se conserve igual o superior a 1/2. 78 Hemianopsias verticales heterénimas, nasa-

Nota segunda.—Cua.ndo la pérdida de la visién de un ojo les_o temporales_ 25 a8 55
es total, la incapacidad ce evalia en 35 por 100; pero cada 79 Hem.}anopsms Eor;zont:%es Fl.}pe.nores : 258 45
décima de visi6n perdida en el otro ojo se evaluara en 7 por 8  Hemianopsias onzcgnt des ‘;n ianoresé o 3la 6
100. Si la visién de cada uno de los ojos eg inferior a 1/2, 81 Hemianopsias con p l‘d.l a de 1a visién cen- .
: P : ) . tral unilateral 51a 85
cada décima del ojo mas afectado se evaluard en 7 por 100
y cada décima del ojo menos afectado en 3 por 100 82 Visién binocular (dlploplas), segun la ne-

: cesidad de obliterar un ojo ..................... B a 55
83 Oftalmoplejia interna unilateral . 11a 25
Valoracién 84 Oftalmoplejia interng bilateral 45 a 65
Numero en tanto 85 Catarata traumaéatica no operable en un ojo. 35
por ciento 86 Cataratas trauméticas no operables en los
AOS 0JOS .eueerrorenerrsrenirersaneraninretinmeenrsirasiones 85 a 101
68 Pérdida de la visién en un ojo, sin defor- 87 Catarata traumética operada o reebsorbide
- midad aparente y sin estar afecto el otro. 35 B0 UN OJO .cevieiiimionioninricrriiiernerniiniiinnes 15a 30
69 Ablacién o atrofia de un globo ocular, con - 88 Cataratas traumaticas operadas o reabsor- [
deformidad aparénte, pero con posibili- bidas en 1os dog 0JOS .....ccccvnriecriniriiininne 3B a 60
dad de protesis y estando el otro ojo sano. 35
70 Ablacién o atrofia de un globo ocular con ARTICULO o.°
lesiones cicatriciales que no permitan el LESIONES DE LOS ANEXOS DEL OJO
uso de un ojo artificial ............cccoveerrenn. 31a 45 DE ORIGEN TRAUMATICO
n B?:.;g‘;lso ndelcamp O.VISI..la.l de un ojo & 30 1a 14 [:1:] Destruccién_de una parte de la érbite y de
72 Reduccién del campo visual en los dos ojos su contenido, lesiones extonsas de los se-
- 8 30 BrEOS t.iivicieiieiieivieie et rre e eeereaaa, 15 nos .per.xorbltanos y d.e las fosas nasales;

73 Reducci6n del campo visuel en un 0jo a me- :;g:f‘cll)ggte:ﬁgue implden toda remm 51a 70

nos de 10 grados ........cccccovriiiriiiieeneniensnenes 20a 30 e ot M Ly

14 Reduccion dil campo visual en los dos ojos 20 Paré11'51.s de uno o variog musculos SRS 21 a :;g

a menos de 10 grados .......ccooeiviieiinninnennnn, 41 a 65 91 Pe'rél.ls.ls total d_e los musculos del ojo 4a
92 Paralisis del quinto par con trastornos tré-
Nota.—Cuando se encuentre disminuido el ficos (sindrome neuroparalitico), sin afec-
campo visua)] por bajo de 30 grados se ten- tar.la agudeza visual .............c.occeieieinns 58 25
dra en cuenta para su valoracién el grado 93  Paralisis del quinto par con trastornos tré6-
de agudeza visual. ficos (sindrome neuroparalitico). disminu-
cién de la agudeza visual. Auméntese la
75 Escotomas centrales, segun su extensién, valoracién correspondiente a la agudeza
DN UL 0O ovevrmrermrerncercnnrueniniirrnsireseierraneernes 258 35 visual en un 15 por 100,

76 Escotomas centrales en los dos ojos, se- 04 Neuritis, algias, tics dolorosos .................. 5a 25

gun su extensidn ........ccccceeormeiiiiiennennnns 51 a 100 95 Alteraciones vasculareg venosas o arteriales

77  Hemianopsias verticales homénimas, dere- - (aneurismas, tumores pulsatiles de la 6r-

cha o izquierda ................ vevene errerraeteriaran 25 a 45 bita), segun sus trastornos func.ionales ... 2l a 65
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Valoracién Valoracién
Numero en tanto Numero en tanto
por ciento . por ciento
LESIONES DE LOS PARPADOS 109 Muiién nasael cicatricial con esténosgiz nasal. 21 a 50
] 110 Lesiones estonasantes endonasales sin mu-
08 Entropién, triquiasis, ectropiém, cicatrices tilacién exterior, u_ni o bilaterales ......... 58 20
viciosas de un_ojo; afiadir la cifra resul- 111  -Sinusitis unilateral maxilar, frontal, fron-
tante de la valoracién de la a,gudeza v1- to-etmoidal, esfenoldales y esfeno-etmoi--
.suel ‘de 1 a 10 por 100 dales POSLEriOres ...........ceemvrieieiinneniennns 5a 30
27 Ptosis cuando, mirando horizontalmente, no 112 Sinusitis bilaterales, mexilares, frontales,
se descubre la pupila én un’ ojo ....... e 58 14 fronto-etmoidales, esfenmdales y esfeno-
98 Ptosis cuando, mirando horizontalmente, no etmoidales posteriores ..............ccceeeiveennss 10 a 50
ge descubre la pupila en los dos ojos .. 4l a 70 Nota.—Las valoraciones de sinusitis seran
99  Simbléfaron o anquilobléfaron; segin - su aumenta:!as de 5 a 10 por 100 en caso
extensién en un ojo, afiadir a la cifra re- g:clgf;eol is concomitante o de proyecnl
ultante de 1 loracién de egudeza vi-
ssual deel : 1ao ;21-0100 268 113 Flujo permanente de liquido cefalormqul.
100 - Simbléfaron o anquilobléfaron; segin su deo por fosas dnasales, dcorilsecutn;o a’un
extensién en los dos ojos, afiadir a la va- traumatélsnzlc:eb desguéls e hacer ?:l com-
loracién resultante de la agudeza visual lprobgm n ida de la naturaleza de este . o
de 11 a 20 por 100. Iquido ... 71 a
101 Lagoftalmia por parélisis facial de .un ojo; )
seghn les complicaciones ............cceeeeneee 158 25 . ARTICULO 11
X los. .
102 Lacggit'm;:igznpol:spzz‘ﬁ;liiscafgicggésen os dos 50 LESIONES DEL APARATO AUDITIVO
o . DE ORIGEN TRAUMATICO
103 Epifora en un solo 0jO ......ccocveerennnns " 14
104 Epifora en los dos ojos ........... rrreeieeenreeans 25 : . . . .
114 Pérdida unilateral o deformacién excesiva
105 Fistula unilateral con lesiones Gseas do de un pabellén auricular sin lesién audi-
las vias lagrimales .......... cereresnisaiesnesans e 158 25 tiva ) 18 14
106 Fis§u1a1 bllal;;lerlzls con lesiones 6seas de la,s 258 46 115 Pérdide o deformacién excesiva bilateral
vias lagrimales ..........cooceieeninnnas cereerrseniesnene de los pebellones auriculares sin lesién
ARAItIVA  ciicvei e e 5a 15
ARTICULO 10 118  Pérdide del pabellén con lesiones esteno-
santes del conducto a,uc\litivo; afnadir a la
LESIONES DE LA NARIZ DE ORIGEN cifra resultante de la valoracién de la
TRAUMATICO agudeza auditivg de 1 a 15 por 100,
117 Lesiones del ofdo medio y del ofdo externo;
_107 Pérdida de la nariz extema sin estenosls sordera completa uni o bilatera_l; com-
4la 6 pleta de un lado e incompleta del otro;
108 5a 20 valoracién segiin el cuadro adjunto.
. . : Valorecién de la agudeza auditiva del oido menos sordo
Lag cifrag V. A. indicen lag distancias a que se percibe -
h"» voz alta. . Primer Segundo grado Tercer Cuarto
V. C,, i{dem id. la voz cuchicheada. grado ' grado grado
coi-"::sggsdt::és de invalidez indicadas en el teréer grado ) Varieded V.A. enla
: _ . V. A, Variedad fuerte, proximidad Sordera
La primera, a la sordera mejorada con aparatos acis- 4-5 m. deébil, 1 m. 30 cm. del pabeli6n absoluta
ticos,
La segunda, a la sordera no mejorada con estos apa-
ratos. ’ R V. C, vV.C., V.C., 5cm,
50 cm. 10 cm. 0 menos 1
Primer V. A, V. C, 0 X 100 10 X 100 15 X 100 20 X 100 30 x 100
g grado 4-5 m. 50 cm, 25 X 100
£
E
38 Variedad V. A, V. C, 40 X 100
3 § débil 1m. 10 cm., 10 X 100 30 X 100 35 X 100 45 X 100 50 X 100
.§ - Segundo :
g) e grado .
4o Variedad V. A, V. C., 5 cm. 60 X 100
o8 fuerte 30 cm. o menos 15 X 100 35 X 100 45 X 100 55 X 100 60 X 100
o3
Y3
85 | Tercer V. A, 20 X 100 4 X 100 50 X 100 65 X 100 80 X 100
@v | grado En la proximidad del pabellén 25 X 100 - 45 x 100 55 X 100 70 X 100° 85 X 100
1
O
S
> | Cuarto ‘ 80 X 100
grado Sordera completa 30 x 100 50 X 100 60 X 100 85 X 100 90 X 100

Nota.—Cuando en el servicio donde s¢ haya de practlc{ar la valoracién exista audiometria radioeléctrica, se determinara

:On e} C&IC;lladOl' de la American Medical Association el porcentaje de pérdida auditiva, adaptdndolo al cuedro anterior para
u valoracién,
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Valoracién : Valoracién
Niumero en tanto Numero en tanto
por ciento ' por ciento
_—

118 Cuando a estas lesiones de sordera se aso- 139 Dolor persistente y dificultad en la marche
cien zumbidos o vértigos de origen au- v los esfuerzos; si existe ademas acorta-
ricular, se afadirA a la valoracién resul- .miento y desviacién del miembro inferior. 31 a 50
tante de- la agudeza auditiva, segin la 140 Fractura de la pelvis, con trastornos para-
intensidad y frecuencia de log accesos, liticos concomitantes o complicaciones
de 5 a 30 por 100, UTinarias ........ccvceicdimimnennnn, ceienneee 31 8 86

119 Osteomielitis crénica supurada del tem- ) )
poral, fistulizada por el ofdo ...........iv.cee. 15a 35 ARTICULO 14

120 Vértigo laberintico traumatico, Cuando este ) .
vértigo no ha desaparecido un afio des- LES-IONES‘DE CUELLO DE ORIGEN
pués del traumatismo, se ‘considerara TRAUMATICO
como caso de vértigo inveterado, segun * . s s 5 - .

- . . 4 141 Desviacién (torticolis, inflexién anterior)
o .
la intensidad .y frecuencia de log accesos. 15 a 40 por retraccién muscular o cic atrlcml ox-
tensa 40
CAPITULO 1I 142 Inflexién ‘anterior en la que el mentén esta
Tronco -en contacto o casi en contacto con el es- .
0753 ¢+ 1o + SO ORI . 41a 65
ARTICULO 12
.LARINGE
LESIONES DE LA COLUMNA VERTEBRAL
DE ORIGEN TRAUMATICO 143 Estrecheces cicatriciales de la laringe, cu-
as consecuencias sean: - disfonig perma- .

121 Fracturas parciales do la columna verte- S A, e A
bral, sin lesion medular ni torcedura del 144  Estrecheces cicatriciales de la laringe, cu-
P g yor copscusacies san: simyle dsnen do

- L2153 40 0= o o S Y 1568 3
mientos de la columna ...l 5a 15 145  Estrecheces cicatriciales de la laringe, cu-

122 Fracturas percieles de la columna verte- yas consecuencias segn: disnéa que im-
bral, sin lesion medular, cen desviacion pida todo esfuerzo o fatiga ....... crereraraenes éla 80
persistente de la cabeza y del tronco y di- 148  Estrecheces cicatriciales de la laringe, cu-
ficultad importante de los movimientos. 31 & 50 yas consecuencias sean: disnea intensa

123. Fracturas parciales de la columna verte- que haga preciso el uso de canula
bral, con escoliosis o cifosis extensas y LTBQUERL +rreverreverreeeerereseereeeseesesresseseeesmeaseen 718 85
perma,nentes o rigidez permanente en rec- 147  Estrecheces de la laringe, con trastornos )
titud de la cp]umna vertebral ............... 21 a 40 asociados: disfonia permanente y disnea. 15 a 60

124  Fracluras parciales de la columna verte- 148  Las paralisis traumaticas de la laringe, aso-
bral, con emineéncia depresion locahzada_,, - cladas o no a paralisis del velo de]l pala-
con tdolor y d1f1cultad en los movi- 5 s h dar, son extremedamente raras, Si no obs-

MIENLEOS t.eiiiiciriirieiiiieiiineiariorescararcrnrenens a 3 tante se hallase algin caso, se valorara

125 Paraplejias: braquial completa y definitiva. 101 con arreglo a las cgifms relativas de dis-

126 Paraplejla de miembros inferiores completa fonfa y disnea .....cccoeecerviiininiiiiniiiieerenieane 15a 60
y definitiva, con o sin trastorno de los
TESETVOTIOS ciivvvnireiiiniiiniriniiinresirinrerneenrennes 101 TRAQUEA

127 Paraplejias incompletas de origén trauma- .
tico medular, si la marcka es imposible. 101 149 Las lesiones traumaticas traqueales que

128 Paraplejias incompletas de origen trauma-- originen disnea (estenosis, destruccién de
tico medular, si la marcha es posible con anillos traqueales, etc.) se valorarén con
muletas 0 bastones ..........c...coerevirmmnennns 46 a 75 arreglo a las cifras que se han dado

129 Paraplejia parcial unilateral, con anest651a para la disnea de origen laringeo.
del miembro siméirico no paralizado .

(sindrome de Brown-Séquard), Debe ser FARINGE Y ESOFAGO
valorada segin el trastorno funcional del : . : P
miembro paralizado .............ccoeeviiirneenennee. 15°a--50 150 Estr'echeces de la.farmge interior por cica
Ly e, N . o trices que ocagionen notable obstaculo a
130 Hemiplejias: incompleta, permitiendo la la deglucién 15a 35
op ' " . corennens RIS OIS eoee
gg;;{laéesl g;;z;lbrg:asdl?psfiot:astomo fun 48 a 80 151 Estrechez por sinequia del velo palatino

131 Hemiplejia completa y definitiva ............ 101 & 13 pared 1p0§6ter1;r ldeml.szannfredglug

132 Cuadriplejia incompleta, que permita la g)x;oaluzca oclusion de la misma, p ala 40
marcha con o sin apoyo y que deje una | ... ototal e T I TR
inutilizacién relativa de los miembros 152 Estrechez u oclusién C!e la faringe superior, .
superiores 75 a 90 con sordera concomitante ........ .. 45a 60

133 Cuadriplejia completa y defmltwa ............. 101 igi gf;{egl 02 rtsl;gil:gw:ond:lstizzflgzod;"l'a'""f;'_ 2a @0

134 Atrofias musculares: de origen . traumétice s ped 1b bf' d exte; 15 50
medular. Para su valoracién, véanse los ringe o del esélago, cuanco €s xierna. a8

- - : ! s 155 Fistula permanente de faringe o de es6fago,
numeros corréspondientes en miembro - :
superior e inferior cuando sea con otra cavidad ............... 25a 170

135 Espondilosis traumatica ...............ccocovereiennn. 3la 40 156 Leslgn: S c1cat11'1101a.lef ggl esgfai%ngﬂzt: en

138 Osteitis y osteomielitis vertebral crénica, origén a una oclusion : y
sin lesiones medulares 21a 80 que hagan necesaria la practica de una

"""""""""""""""" gastrostamia permanente ...................... 15 & 85
ARTICULO 13 ARTICULO 15
LESIONES DE LA PELVIS DE ORIGEN LESIONES DEL TORAX DE ORIGEN
TRAUMATICO TRAUMATICO

13 i6n irre ibl € i ja~- : . .

7 ngi(g:lo;(t;;rs: u;eu?: ;iln}isf:lbls o relaja 20a 30 157 Fractura del esternén, aislada, con hundi-
""""""""""" miento y sin lesiones profundas, seguida
CONSECUENCIAS DE FRACTURA de dolores que impidan todo esfuerzo

N VIOIBNEO .vviieriniiiiiieeenererieicaneen s seraranaee 5a 30

138 Dolor persistente y dificultad en la marcha 158 Fractura aislada del esterndn, con lesiones
v los esfuerzos ........ccecevirivinnrannn, yerereririenas 5a 25 profundas del corazén, vasos o pulmones, 21 a 70
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N Valoracién . Valoracién
Numero en tanto Numero en tanto
i por ciento por ciento

159  Fractura de costillas, con consolidacién vi- 188 -Hernia inguinal o crural, Unica o doble,
ciosa y trastornos de los movimientos. 15 a 25 cuando sea irreductible y pregente difi-
160 Fractura de costillas, con neuralgias inter- cultades excepcionales de contencién ...... 21 a 50
coStales POeTSIStONLES .......cc.ccccovevreeriveinnnn. 158 25 189  Hernia o eventracién sin cicatrices, conse-
161 Fracture de costillas, con deformacién to- cutivas o roturas musculares extensas .. 11 a 40
' r4cica y dificultad respiratorie, gegun el 190 Hernia diafragmatica ..........c.c.cveevrcevrennnn. 40 d 65
grado de trastorno funcional ............. . 21a 50 191  Eventracién hipogéastrica, sin cicatrices ... 5a 25
162 Fractura de gran namero de costillas, se- 192 Cicatriz de la pared abdominal, con hernia ’
gﬁn el grado de trastorno funcional ... 15 a 50 localiz8da ......... cocceveiriiiiiiinierreseeaneeeessines . §a 25
163  Pleuresia traumatica, con deformacién to- 193.  Cicatriz de la pared abdominal, con even-
racice consecutiva a indelebles trastornos . L7 ¢ Vot 1o « TR RN 3la 95
fUNCIONAIES ..vvovereiierericrecenserereereeerencinrennin 158 40 194  Paralisis muscular parcial, con eventraciéon
164 Piotérax, segin el funcionamiento pulmo- lumbar concomitante ..........c..ccccoeiieeeennn. 5 a 30
nar revelado por signos fisicos y por ra- 195 Paralisis parcial de los misculds del abdo-
dioscopia, retraccién de la caja toracica men por lesién de los nervios 6 de las
o repercusiéon en el estado general ...... 15 & B0 J0: 5 =T 1Y S RN 5a 20
185 Adherencias y retracciones toricicas con- 196  Higado: fistulas biliares o- purulentas de
secutives & hemotOrax ....cc.eoeeeervenens 5a 20 origen traumético o postoperatorias de
168  Hernia irreductible de pulmén .............. 15 a 40 higado o vias biliares ........................ s 21 a 65
167 La metralla incluida en el pulmén se valora 197 Bazo: edplenectomia ..........cccocceiniiiiniennnn. ala 95
segtn el grade de incapacidad funcional ARTICULO 17
que determine la lesion ¢ igualmente los . - .
cuerpos extrafos enclavados en miocardio LESIONES DEL APARATO UROGENITAL
y pericardio .........cccoveiiennnns eereereceearenrren 25 a 70 DE ORIGEN TRAUMATICO
ARTICULO 16 . RINONES
LESIONES DEL ABDOMEN DE ORIGEN 198 ijllonefntls unilateral de origen treuma-
TRAUMATICO 8 o7 0 .25 a 50
i 109 Polionefritis bilateral de origen traumatico. 51 a 80
188 Adherencias peritoneales dolorosas .......... 15 a 40 200 Nefrectomia ... 45 a 55
1689 Bridas peritonealés que originén un cuadro ) 201 Nefrectomia .con complicaciones cicatricia-
de oclusién crénica, segin el grado ......... 15a 80 les (eventracmn paralisis parcial de Ios
170  Estémago, estrechez del piloro, con dila- musculos del abdomen) ...........ccoocceunenn. 51a 70
tacion de estémago y con adelgazamiento, 202 Fistule lumbar urinaria o uropurulenta de
gsegun el grado de trastorno funcional ... 51 a 80 origen renal o perirrenal, como secuela
171 Fistulas estomacales, con desnutricién ra- de traumatiSImo .......ccoooceeeiimrierieneeeseeeearesnas 41 a 60
pida, dolores y complicaciones, segin el 203  Fistula del uréter por herida ¢ por estre-
grado de trastornos funcionales ............ 51 a 60 chez cicatricial del conducto .................. 41 a 50
INTESTINO DELGADO VEJIGA
172 Fistulas estrechas de intestino delgado .. 21 a 30 204  Fistula osteopatica interna (visible al cistos-
173 Fistulas altas y amplias de intestino del- copio), con adherencias de la pared ve-

EAAD ..ot e e 71 a 65 sicel a la sinfisis pubiana comd conse-

174 Fistulas bajas y amplias de intestino del- cuéncia de fractura .... 41 a 50

BAAO it et e 41a 70 205  Fistula hipogastrica persistente (lo mismo

175 Ano contranatural, muy incontinente, de si est4 sostenida terapéuticamente para
intestino delgado .......c...ceeeeerereeriiereeinnsens - [s 123 9 A °Z: Vo (o) + U T 41 a 60
178 Ano contranatural, muy jncontinente, de 208 Fistula: urinaria de ingle, sacra u otras ... 41 a 65
intestino delgado, con mal estado gene- 207  Fistula vesico-intestinal ............................ 61 a 70
ral que precise un régimen especial de 208 Fistula wvesico-rectal ............c..ccoccvviininnnnnen, 61 a 90
AlIMENEACION .vevieieeieeieecrerrrieeresieeeeinaeneens 101 209  Cistitis crénica persistente de origen treu-
INTESTINO GRUESO matico, consecutive a sondajes repetidos
T o @ heridas de la vejiga que necesiten
177 Fistulas estercor4ceas de fntestino grueso el uso de sonda permanente durante mu-
que no den paso mas que & gases O cho tiemPpo ......c.cociiiiiiniiiiiiiiimcic 31 a 40
algunas materias Hfquidas .........coocerereenne. 21a 30 210  Cistitis con pielonefritis umlateral 45 a 55
178 Fistulas estercoraceas que den peso a cierta 211 Cistitis con pielonefritis bilateral 6l a 85
cantidad de materias, efectudndose la de- AN 212 Retencién crénica completa permenente de
fecacién casi normal .......c.ccceciecniimmnenne, 21 & 40 orina, consecutiva a lesiones traumaticas
179 Ano contranatural de intestino grueso que de la médula o a contusiones ¢ conmo-
dé paso a la casi totalidad del contenido ciones de la cola de caballo, no pudién-
intestinal, con defecacién suprimida o dose orinar méas que con sonda ............... 8l a 90
casi abolida ......c..ccocoviiinii e 8la 90 213  Retencién incompleta crénica (del mismo
ANO origen), con residuo’ de 200 a 500 gramos
. y el exceso evacuable espontdneamente ... 5t & 70
180  Fistulas anales, extraesfinterianas o intrases- 214 Retencién incompleta crénica (del mismo
finterianas, segin el numero y extensién. 5 & 35 origen), con pielonefritis ascendente uni-
181 Incontinencia o retencién anal, con o sin . 1AL ....ceviieriieieiier et er e e s1a 70
Prolapso del Iecto ...c.......cccvceceererernrsnscins 31a 70 215 Retencién incompleta crénica (del mismo
182 Cicatrices del tuba digestivo que originen origen), con pielonefritis ascendente bi-
un cuadro de oclusiéon crénica, segun el . lateral ..... frebereenenrsetbaneerenareasesaren ereeerannies 71 a 80
ETRAO .oererieineiiiiiiiincnierrersesinssenesasersaernyonrens 15a 90 2168 Incontinencia de orina rebelde o perma-
183 Cicatrices de la pared abdeminal sin herma. nente de origen treumatico, ya sea conse-
ni eventracién, muy amplias, adherentes, cutiva a lesiones nerviosas o como posible
limitando los movimientos del tronco ... 11 a 30 trastorno . funcional ............ccceiiveniiineinn 21 a 170
HERNIAS Y EVENTRACIONES URETRA POSTERIOR
184 Hernia inguinal de esfuerzo .. 58 25 217 Estrechez infranqueable por seccién comple-
185 Hernija crural de esfuerzo ....... 5a 25 - ta o dislaceracién de la uretra posterior,
186 Hernia bilateral de esfuerzo .... 11a 30 con fistula hipogéstrica persistente (pare
187  Hernia epigastrica de esfuerzo . . §8 25 derivacitn) ......cveeveierirnemsinssesrininenens, 81 8 75
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) por ciento
i 242 De la articulacién metacarpofa- .
218 Estrechez dificilmente franqueable por des- 043 Delanlga;caa?-:ilcll:;.lcgig;e;.i;x.fé;f """" lailo 1a 5
. alan-
garre incompleto de la uretra posterior. 55'a 65 : . -
. gicas y metacarpofalangicas del
219 Estrechez facilmente dilatable .................. 15 a 40 pulgar 5815 5a 10
220 Estrechez con fistula uretro-rectal persis- | T e
EEIEE cvreeeenerreerermsesvansenneressirnsaaenssneisssssannne 8l a 70 Nota.—La valorecién variard se-
221 Estrechez con destruccién del esfinter anal gan que la movilidad esté con-
e incontinencia de materias fecales ...... 8l & 100 servada e©ntre la semiflexién ¥y
222 Estrechez con infeccién renal ascendente la flexion forzada- (Angulo favo-
uni 0 bilateral ... 55 8 85 rable) o entre la semiflexién y
223 Estrechez con infeccién ascendente vesical. 51 a 85 la flexién y la extensién (4ngulo
' desfavorable),
URETRA ANTERIOR . . X
244 - De la articulacién metacarpofa-
204  Estrechez traumatica fécilmente dilatable. 5 a 20 langica del indice .w..iveiesccviennns 1a14 18 §
295  Estrechez traumatica dificilmente dilatable. 31 a 40 245 De las articulaciones primera y
226 Destruccién del canal urétral por trauma- segunda interfalangicas del in-
tismo o por reseccién operatoria, segun AICO civeeriiriiiiiic s e e 1810 1a §
el grado de permeabilidad a la dilatacién. 21 & 40 248  De todas las articulaciones del fn-
297 Destrucciéon total de la uretra anterior, ha- GICO ciieiiiiiiiii e e e 5als5 5 a 10
ciéndose la miccién por un meato pe- 247 De una sola articulacién de los
FINEAL 1iverveieeieetresseeressssssesnsasnennssssneareesns 518 70 dedos medio 5 anular ............... 1810 1a §
228  Destruccién totel de la uretra anterior, ha- 248  De todas las articulaciones de los
ciéndose la miccién por un meato hipo- dedos medio o anular ............... lal0 la §
BASITICO  vevveeerieeeereeseeereessenanreonie e sssnaans 6l1a 15 249  De .una sola articulacién del me-
229 Lesiones extensas ¢ irréparables de la ure- , fique ............coeeeeee freerererae s 1a1l0 1a 6
tra anterior, con uretrotomia perineal 250 De todas las articulaciones del
DETSISEENTE uvvviriveieeaerienrrinnieesbrnssncsnsnnanes 51a 70 mefique ... 1a10 1a 5
230  Fistula urinaria persistente complicada con 251 De las articulaciones de log cua-
estrechez trRUMALICA ....coccervmreervmrierennnn 21ae 30 tro ultimos dedos, con pulgar
libre, si la dificultad funcional
PENE es en la extensién ................ 11 a 20 5al5
o i 252  De las articulaciones de los cuatro
231 Destruccién del pene, con frecuencia acom- altimos dedes, con pulgar libre,
pafiada de estrechez del meato .............. 61 a 70 si la dificultad funcional es en
232 Destruccion del pene, con gran estrechez la flexion ......ccocviiiiiininnn 15835 11 a 20
del meato ...... e s 71 a 80 253 De las erticulaciones de los cuatro
233 Destruccién parcial de los cucrpos caver- ultimos dedos y del pulgar, afec- .
_ hosos (inflexién): coito imposible ......... 51 a 60 tando a la extensién ............... 152 30 11 a 20
N 254 De las articulaciones de los cuatro -
TESTICULOS ultimios dedos y del pulgar, afec-
234 Atrofia considerable, destruccion o supre- tando a la flexién .................... 21 e 40 158a 25
si.én qperatoria de los dos testiculos con ANQUILOSIS COMPLETAS, OSEAS,
i dlst;rona gl@m:lular ................ e 31a 65 COMPROBADAS POR RADIOGRAFIA,
233 Atr_o‘fle, conSLdL.rable, destruccn’)n‘o supre- Y LAS FIBROSAS MUY DURAS QUE
sién operatoria de los dos testiculos sin NO PERMITAN NINGUN MOVIMIEN-
dxsE_rofza g!andu]'ar .............. R TRTIIS TIPS 21 a 30 TO UTIL DESPUES DE TENTATIVAS
236 Al.r-ona cons:deyab}e, destruf:cxon 0 supre- SUFICIENTES DE MOVILIZACION
sion operatoria de un testiculo ............... 15a 35
237  Emasculacién total; es decir, desaparicion’ 255  Dedo pulgar en su articulacién
del peane,. del escroto y de los testiculos, carpometacarpiana ............c........ 15 a 25 ll.a 15
haciéndose ia miccién por un meato pe- 256 En su articulacién metacorpofalan-
rineal o hipogAStrico ...........ccoceeviviniirirnnnnn. 101 gica 11 a 15 58a 10
238  Hematoceie traumatico ..............ccccceeeeriiins 5a 15 257  En su articulacién interfalangica. 1 & 10 la 5§
239  Hematocele, hidrocele incurable por espesa- 258 En las articutaciones metacarpo-
miento de las paredes vaginaies o por falangica e interfalangica ...... 11-a 20 5al15
otra compliCacion ...........ccccccviviiciiniriinnns 31a 40 259 En todas sus articulaciones, en .
240 Orquitis traumatica por contusion del tes- ) extENsion ... 25 8 35 15 a 25
ticulo o por torsién del corddn, con atro- 260 En todas sus articulaciones, €n
fia consecutiva bilateral ................... e 31 a 65 flexion moderada. ..................... 21a3 11a 20
261 Dedo indice en la articulacién ’
= metacarpofalangica .........c....o.eil 1al0 1a 5
CAPITULGC 111 262 En 1a articulacién de la primera
y segunda ‘alange .................. 5als 5810
Miembro superior 263 En la articulacién de lg segunda
: y tercera falange ..................... 1al0 18 §
ARTICULO 18 2864 En las dos ultimas articulaciones. 11 & 20 5810
265 En las tres articulaciones ............ 11 a 20 5a15
LESIONES DE LA MANO DE ORIGEN TRAUMATICO 266 Dedo medio er la articulacién me-
Nota.—Las valoracionss correspondientes al miembro supe- tacarpofalangica ... 5a10 1@ 5
rior derecho deben ser aplicadas en los zurdos al miembro supe- 287 En la articulacién de la primera
rior izquierdo, y reciprocamente. y segunda falange ...............c..... 5 e 10 a 5
. 268 En la articulacién de lg segunda :
- y tercera falaige .......ocoveiieeinanns 1ai0 1a 5
" . 269 En las dos altimac articulaciones. 5 a 15 5a 10
'ium_eri_' Derecho  Izquierdo 270 En las tres articulaciones ............ 5a15 5al0
271 Dedo anular en Ia articulacion )
) Dedos metacarpofalangica ..o 1alo 1a 5
272 En la articulacién de la pnmera
BIGABE%EEEOQIRSTIIS\%%?A{{EES e ‘ v segunda falange -...........c.cons l1a 10 1a 5
273 En la articulacién de lg segunda
241 De la articuiacién mterfalanvlca y tercera [alange ...........coccoieennnn 1a10 1a 5
del pulgar ......... rerere e e 1alo la 5 274 En las dos ultimas articulaciones. -5 a 10 1e 5
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275 En las tres articulaciones ......... 5a 15 1a 5 310 Del indice, parcial o total de la fa-
276 Dedo meifiique, en la articulacién ' lange ungueal 1a10 1a §
metacarpofalangica .............. e 1810 la 5 31 De las dos ultimas falanges del in-
277 En la articulacién de la primera dice 11 a 20 5a 10
y segunda falange .............cccoeens 1al0 1a 5. 312 De las tres falanges del indice ... 15 a 25 11 a 20
278 En la articulacién de la segunda 313 Del medio, anular o menique, en
. y tercera falange ...............n.... 1alo0 1a 5 su falange urgueal 1al0 1.a 5
279 En las dos ultimas articulaciones. 5 a 10 la 5 314  De las dos ultimas falanges del me-
280 En las tres articulaciones ............ -5a15 ‘la § dio, anular o meiique ............ 1ai10 1a 5
‘ . 315. De las fres falanges del medio, '
TRASTORNO FUNCIONAL_DE LOs . anular o menique ...........c..o....s Sals 5a 10
DEI:DP%S; ngcéfg;?gEsEgglgiglgg- 318 Del pulgar y del indice, con los
) metacarpianos correspondientes. 51 a 85 41 a 55
SUSTANCIAS DE LOS TENDONES 317 Del tndice ¥ otro dedo a1 & 40 ac as
EXTENSORES O FLEXORES. ADHE- s o g lrnrreeeereses eo a
PENCIAS 318 Del dedo medio y anular ............ 21a30 15a25
310 Del anular y el meiique ............ 15a 25° 11 a 20
~ICATRICES 320 De dos dedos, con o sin los meta-
R carpianos correspondientes, con
281 Pulgar, flexién permanente 21a3 11a325 rigidez muy pronunciada del pul- -
282 Indice, flexién permanente ... 11 a 20 5a15 gar y otros dos dedos con atro-
283 Medio, flexién permanente 5a 15 5 a 10 _ fia de la mano ................ 61 a7 51a55
284 Anular, flexién permanente 5a 15 1a 5 321  Del pulgar, indice y medio, con
285 Meiique, flexién permanente ...... 5a 15 ia 5 los metacarpianos . correspon-
286 Pulgar, extensién permanente ...... 21 a 35 11 a 25 dientes ....coocoeriiiiii e 8l a 70 55 a 85
287 Indice, extensién permanente ...... 11 & 20 S5als 322 Del indice y otros dos dedos que
208 Medio, extensién permanente ...... 5al5 5a 10 no sean el pulgar, con los meta-
289- Anular, extensién permanente ...... 5a 15 la 5 carpianos correspondientes ...... 41 a 50 31°a 40
290 Meiiique, extensién permanente ... 5 a 15 l1a 5 323 Del dedo medio, anular y meiiguc
201 Impotencia total y definitiva para (segin el estado de movilidad
1a prehensién de la mano, por del pulgar y del indice) ............ 31a45 25a 35
flexién o extensién permanente 324  Del dedo medio, anular y meiiique,
de todos IOS dedos, incluso el con inmovilidad del pulgar y del
pulgar (con o sin anquilosis pro- INdiCO .ooocveiiriirenecer e 6la70 51a65
piamente dicha) ... 65a8 65a75 325 Del pulgar, Indice y anular, sin
202 Retraccién isquémica de Wolk- los metacarpianos .................... 55870 45a 65
men, casos en los que el -pulga,r 326  Del pulgar, indice. y menique, sin
. esté afecto y sea imposible la . los metacarpianos .................... 55870 45 a 85
prehensién ... RIS 65a8 65275 327 Del pulgar, medio y anular, sin -
209 Retraccién isquémica de ~Wolk- los metacarpianos .................... 55870 45 a 85
man, casos con pulga:r .].1.bre ...... 41 a 55 31 a 46 328 Del pulgar, medio y mehique, sin
294 Impotencia total y definitiva para los metacarpianos 55 & 70 45 a 85
la prehensién de la mano, por 129 Del B lar v mei rreeneesnenee
flexi6bn o exténsién permanente el pulgar, anular y. menique, sin
de tres dedos, con rigidez de los los rqetacarpxanos ..................... 55a70 45 a 65
otros, atrofia de la mano y ante- 330  Del indice y otros dos dedos, cuan-
brazo y rigidez de la mufieca ... 65a80 65a 75 do la movilidad del pulgar y del 7
295 Enfermedad de Dupuytren; retrac- dedo restante se conserva ......... 35 a 45 31 a 35
cién de los dos ultimos dedos ... 20 a 48 15 a 30 331 De la falange del pulgar y de las
’ - dos ultimas falanges del indice,
PSEUDARTROSIS FLACIDA DE LOS con movilidad completa de los
DEDOS, CON AMPLIA PERDIDA DE IMUAONES .ivivieeerininirerereenrrnrnraeaess 21 a 30 15 a 20
SUSTANCIA OSEA 332 De la falange del pulgar y de las )
) ) dos ultimas falanges del indice,
208  Pulgar, de la falange ungueal .. 1a 10 1a 5 sin movilidad de los mufiones ... 31 a 40 21 a 30
297 De la primera falange ............... 15420 11als 333 Del pulgar y del Indice, si los
208 Indice, de la falange ungueal 1al0 la 5 otros dos dedos son bastante mo-
209" De las otras falanges ...........e...... 5al0 l1a 5 vibles para hacer prehension con
300 Do otros dedos, falange ungueal. 1 a 10 la 5 la mano . 51 a @0 41 a 50
3o1 De las otras falanges .................. l1al0 la 5 334 Del pulgar y del indice, si los otros
' - dos dedos estan desviados o con
LUXACIONES IRREDUCIDAS E movilidad mas o menos incom- 5
IRREDUCTIBLES DE LOS DEDOS Pleta oo 61 a7 -51aé65
335 De cuatro dedos con pulgar mo- .
302 De las falanges del pulgar ......... 1al0 1a § vible ...ociiin [RTOTSTN 51 a70 45 a 85
303  De la articulacién metacarpofalan- 336  Del pulgar y de dos o tres dedos )
gica del pulgar (segan la movi- (indice incluido) .......coevreennennn. 8l a 70 51 a65
vilidad restaurada) ................. 15a2 1l1als 337  De cuatro dedos con pulgar inmo6-
304 Del pulgar, con cicatrices adheren- Vil i 6l a 70 51 a 65
tes a la palma de la mano y ri- 338 De los cuatro primeros dedos ...... 61 a 70 51 a 65
gidez de los otros dedos ......... 6la70 51 a 865 339  Simultanea de los dos pulgares y
305 De la falangina de otros dedos ... 1.a 10 l1a 5 .de todos los dedos en ambas ma-
308 De la falangina y falange de otros TIOS  cuiivitierrirsneeenerenantinerneranaens 101
dedos (segin la movilidad res- 340 De los dos pulgares y de todos los
taurada) ... 11 a 15 5al0 dedos, excepto UNO .........oveeeeins 101
341 De los dos pulgares y de tres o
AMPUTACION O DESARTICULACION cuatro dedos ........ 95 a 100
’ 342 De los dos pulgares 718 9
307 Del puigar, parcial o total de la 343 De los dos pulgares y un indice ... 71 a S5
falange ungueal ........ vrrerraneaeens 5al5 5a 10 344 De los dos pulgares y los dos in-
308 De_las dos falanges del pulgar ... 31 a 40 25a 35 diCES .ciiiviiiiiiir e 71a 95
309 De las dos falanges del pulgar y 345 De los dos pulgares, un indice y
del primer metacarpiano ........ . 41a50 35245 un medio ...... RN . 7l1a 9
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346 De los dos pulgares y de tres o segin el grado de desviacion la-
cuatro dedos que no sean el in- teral y del trastorno de la movi- .
dice ... 71 a 95 lidad de los dedos oo, . 21a40 1548 30
Nota.—La medida de la limita- ARTICULO 19
cién de los movimientos de los de- LESIONES DFL ANTEBRAZO
dos estd basado sobre el conoci- DE ORIGEN TRAUMATICO
miento del hecho siguiente: fi-
jando la mufeca en rectitud; el 368 Limitaciéon o supresién de los mo-
pulpejo digital se aplica sobre el vimientos: consecutivos a infle-
pliegue medio transversal de la xi6n lateral o anteroposterior de )
palma cuando la mano est4 bien los dos huesos del antebrazo ... 5 a 20 5a18
cerrada. Es suficlente, por consi- 369  Limitacién de los .movimientos de
giente, medir con un doble deci- torsién, con pronacién conserva-
metro la distancia del pliegue a la da y supinacién abolida ....... 5815 5a10
punta de la ufia en las dos posicio- 370 Limitacién de los movimientos de
nes de flexién y extensiéon maxima . torsién, con pronacién abolida
de los dedos estando la mufieca en , y supinacién conservada ... 11820 5815
rectitud. 371 Supresién de los movimientos de
METACARPO torsién, con 'inmovilizacién e'n
semipronacién y pulgar hacia
347 Callo deforme, saliente, con difi- arriba ... 15 a 20 5a.18
cultad motriz de los dedos co- ) 372 Supresién de los movimientos de
, rrespendientes ........... e 5420 5al0 torsién, con inmovilizacién en
348 Fractura con pérdida de sustancia - pronacién completsa ... 21e25 15a20
6sea sobre uno u otro borde de 373 Supresién de los movimientos de
la mano, con desviacién o tras- torsion, con inmovilizacién en
torno motriz importante de los supinacién ........ errriareriasens ... 31840 21a30
dedos ... e re it ettt e, 11 a 25 5a15 374 Callo vicioso: en la extremidad -in- .
349 Luxacién de los dos ultimos meta- ferior del radio (pemetracion de
Carpianos ......cccevieeniirninnieiieninaina, 15 a 25 10 a 15 los fragmentos imposible de co-
350 Luxacion de todos los metacarpia- - rregir), con lesiones articulares
nos (segun el trastorno funcio- y t6ndinosas ......c.c.evcuienieiininenin 11a 25 5a18
nal de los dedos y de la muiieca). 31 a 40 21 a 30 375 Callo vicioso del cuerpo uel cid-
351 Pérdida tolal de la mano por am- bito y del radio (para la valora-
putacién atipica intracarpiana. 61 a 70 51 a 65 cién, véase méas arriba: limita-
352 Pérdida total de la mano por des- - ciébn o supresiéon de los movi-
articulacién de los cinco meta- mientos de torsién).
CAIPIANOS  ..i.voevieviiisvirieranineinnnens 61 a 70 51 a 65 376 ~Pseudartrosis apretada de los
353  Pérdida tota' de la mano para huesos del antebrazo ............ 58 15 5810
‘ - ablacién del pulgar y de los cua- 377 Pseudartrosis laxa de los huesos
tro ultimos dedos ..................... 81 a 70 51 a 65 del antebrazo (antebrazo osci-
354  Pérdida total de la mano por des- TBIEE) ovovoores e eeees e eessanrrsones 35845 258 35
articuiacion de la mufieca o am- 378 Pseudartrosis apretada de un solo
putacién muy baja del antebra- ) UGBS0 vevnverbrerervererrerseereressemesivesens 12815 1a 5
ZO 65a 70 55 a 865 379 Pseudartrosis laxa de un solo
355  Pérdidas de las dos manos 101 BUESO ...oovosreeeereverenassanassesesrenens 5815 18 5
MUNECA 380 Amputacion del antebrazo 70a7 65aT70
RIGIDECES PARCIALES ARTICULO 20
- PARTICULARES LESIONES DE CODO DE ORIGEN
356 En extension o en flexién ligera. 5 a 15 5a 10 TRAUMATICO .
as57 En pronacién o supinacién 5a 20 5a 15 - 381 Limitacién de movimientos: flexion
358 Rigideces combinadas .................. S a 20 5a1l5 activa conservada entre 110 gra-
359  Rigideces en flexién exagerada ... 15 a 30 11 a 20 dos y 75 grados (posicién favo-
i - rable) ... TN 5a15 5al10
ANQUILOSIS CO_MPLETAS DE 382 ' Flexion activa conservada entre 75 ,
LA MUNECA . grados y la flexién completa ... 11 a 25 5 a 15
360 En extensién y semipronacién pul- 383 Extension activa conservada entre
gar hacia arriba, pulgar v de- 110 y 180 grados (posicién des-
dos movibles ... 11 a 25 11 8 15 favorable) ... 21 a 40 15 a 30
361 En extensién y pronacion, dedos 384 Movimientos de torsién (para su
TIGIAOS eepeiiieeeereee e 35a40 25a 30 valoracién, véase antebrazo.)
362 En flexién y pronacion completa,’ ~ e e
segun el grado de movilidad de . ANQUILOSIS COMPLETA
108 dedos ......ccccovveiiiiiiveniniiennns 452 65 41 a 50 Nota.—La posicion de anquilosis
363 En extensién y supinacién, segin del codg se denomina, en flexién,
el grade de movilidad de los de- desde 110 a 30 grados, y en exten-
dOS  ioiiiii e 41a50 31a40 tension, de 110 a 180 grados.
R e Ao, o0 MO s 35 e 45 35 En posicién lavorable, en flexion .
365 En flexién y supinacion, dedos an- entre.l.l,o y 15 gra_dos """""" A 31835 21 a23
" quilosados (pérdida de la fun- 386 En posicién favorabie en flexién
cién de la mano) .................... 61270 51a65 en apgplo»de 45 grados ............ 41 a 45 31 a 40
366 Pseudartrosis a causa de amplias 387 En.posxcxon desfavorable, en exten-
reseccicnes o grandes pérdidas si6én entre 110 y 180 grados ...... 452 50 418 45
- de sustancia de origen trauma- ANQUILOS;S INCOMPLETAS
tico F O S 31 a 50 25 a 35 ’
3e7 Mano zamba consecutiva a una 388 Humero-cubital completa, con con-
amplia pérdida de sustancia de servacion de los movimientos de
uno de log huesos del antebrazo, torsion, En posicién favorable,
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en flexién entre 110 y 75 grados. 21 & 30 15 a 20 411 Luxacién irreductible del hombro
389 Humero-cubital completa, con con- (segiin los movimientcs conser-
servacion de los movimientos de vadOo8) ..o 5a 30 5a 20
torsiébn. En posicién favorable, 412 Desarticulacién del hombro ......... 71 a 85 65 a 75
flexién en angulo agudo de 45 413 Amputacién interescapuio-toracica. 75 a4 90 71 a 85
ETadOS ....ocviierecsanriniencenensiniieien 35840 254 35 414  Pérdida de los dos miembros su-
390 Humero-cubital completa. con con- periores por cua]qulera de sus
servacion de los movimientos de SEEMENOS ....cocvcvvivervniiiiiiiiiiiiiae 101
torsién. En posicién desfavorable,
en extensién entre 110 y 180 gra- . LESION DE LA CLAVICUL..
91 Caps ey 1A 380 415 Secuelas de fractura bien consoli-
cranon, buena extensién, flexion dada, cal.lo; més o menos promi-
limitada ligeramente ................ 5210 1a 5 nente, rigidez del hombro, se- !
392 Callo 6seo fibrosa largo del olé- gun-el grado ............ 11 a 30 5a 20
cranon, extensién activa comple- 416 Secuelas de frag_tura bien consoh_-
ta, pero débil; flexién poco Ji- dada, callo més o meros promi-
e 172 Ts LR TR U ROV N 5a 15 1a10 nente, rigidez del hombro y pedi-
303 Callo {ibroso grande del olécranon, ' artritis (_sagun el grado) sreeaens 11 a 30 58 20
extens‘lén activa casi nula, atro- 417 Fractura_ k?llateral, callo prominen-
v - fia notable de] triceps ........... 15825 11a 20 te y rigidez de los hombros (se-
34 Luxaciones irreductibles del codo guan el grado) .................... RS 21 a 65
(para valoracién, véase rigideces 418 Fractura_ l?xla.teral, callo prominen-
o anguilosis del codo). te y rlg'ld_.ez de los l’:ombros con
305 Pseudartrosis por amplias pérdidas periartritis ’(segundo, grado) 21 a 65
de susiancia 6sea o consecutivas 419 Callos' deforrnes. con clompresmn
a resecciones extensas del codo, nerviosa, simple hormigueo ...... 25 a 30 15 a 20
con movilidad en todos sentidos. 420 Callo,deformen con fen(?mEnos dolo-
Extensién activa pula, flexion ac- - rosos, paresias localizadas ........ 31 a 40 25 a 30
tiva conservada ......oooceeivenneinenne 2143 158 25 421 CGallo deforme con paralisis ex-
396  Pseudartrosis amplia, con movili- TBNSA .o e 65875 -35a 65
dad en todos sentidos; codo osci- 422 Luxacién externa no reducida ...... 1alo 1a 5
TARBE cvovrereereeeecreeeseeeeeererensennrenas 45850 35840 423 Luxacién interna recidivente o.no
397  Desarticulacién del codo ............ a7 65a70 - reducida 1a20 lals
: 424 Pseudartrosis de la clavicuia ......... 1a1ls5 l1a $§
ARTICULO 21 . . ’
LESIONES DIZL BRAZO DE ORIGEN ARTICULO 23
TRAUMATICO LESIONES DE LOS MUSCULOS Y NER-
398 Callo vicioso, con deformacmn y VIOS DEL MIEMBRC SUPERIOR JE
atrofia muscular ............ . 118 30 5825 ORIGEN TRAUMATICO.
309 Callo vicioso con acortamlento con— .
siderable, hasta_el punto de di- Musculos
ficultar muy notablemente el 425  Pérdida de sustancia muscular que
funcionamiento de los musculos interese uno o varios musculos
por la aproximacién de sus in- con adherencias a la piel o a los
SErCIONES ...olveviviiiiieieiesieriieneenens 25 a 35 15 2 35 planos profundos; para la vaicra-
400 Pseudartrosis a nivel de la parte cion, véase rigideces y anqguiicsis
media del brazo ...........ccoeeeunnens 35 a 40 25 a 30 articulares.
401 Pseudartrosis en la proximidad del 426 Rotura completa o parcial de un -
codo o del hombro .. 418250 31a40 musculo que dificulte o anule su
402 Amputacién del brazo .................. 71 & 80 85 a 70 funcion; para la valoracién. véa-
' ’ . se limitacién de movimientos y
ARTICULO 22 - anquilosis articulares. }
427 Rotura completa o parcial de un
LESIONES DEL HOMBRO DE ORIGEN tenddn; para lae valoracién, véase
TRAUMATICO limitacién de movimientos y an-
403 Limitacién de movimientos que quilosis articulares.
afecten principalmente a la pro-
pulsién y a la abduccién con an- ATROFIA MUSCULAR DE ORIGEN
gulo de movilidad desfavorable. 15 a 30- 11 a 20 ARTICULAR, SIN PERSISTENCIA DE
404  Anguilosis completas con movili- ANQUITLOSIS PARCIAL O TOTAL
dad del oméplato .....oooeeeeiiiinnnn 25 a 35 2l a 25 428 Atrofia de los musculos del hom-
405  Anquilosis completas con fllaclon BIO coiiiiie et 5 a 20 5a 10
) del oméplato ..veeveeeiiiiieieinninn.. 41 a 50 31 a 40 429 Atrofia de los musculos del brazo
408  Anquilosis completas con fijacién Y 8Nntebrazo .......ccccccoevveeeeiiunnniee 5a23 5a 20
del améplato y, periartritis dolo- ass 35 a 45 430  Atrofia de los muisculos de ia ma-
TOSAS ..cocvverriurrernnnrennrernnneesanaaimnnne a a 110 et 5a1l 5a 10
- 407 Periartritis crénica dolorosa (se- 431 Al:r%fia incompleta el miembro su- ? )
gun el ,rado de limitacién de los perior, segin grado ............ceeeuee. 60870 45 a 65
m9v1m}te_ntos) St 5825 5815 432 Atrofia total del miembro superior
408 P‘:ﬁ;‘;i‘:‘;’gﬁ (;:réinca ’dOIiorIO:at con con impotencia absoluta. ........... 70 & 80 654 70
c e los movimientos y
. atrofia mfarcada ..... RIS 25 a 35 21 a 25 LESIONES DE LOS NERVIOS .
09 Pseudartrosis consecutiva a resec- .
ciones o a amplias pérdidas de 433 Neuritis con algias de origen trau-
sustancia 6sea (hombro oscilan- matico cuandg son persistentes,
L= U EP U 61 a 70 51 8 85 segun e] sitio y gravedad (tras-
410 Luxacién recidivante del hombro tornos vaso-motores, secretorios,
de origen traumatico .........c.eeees 11 8 30 5a 20 troficos y reflejos) ....covecvvciionnnes 58 85 5a 55
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Numero Derecho Izquierdo Valoracién
Numero en tanto
: por ciento
PARALISIS DEL MIEMBRO SUPERIOR
POR LESI‘]C)IEST;%;I:;;ISSS DE NER- 455 Anquilosis de los otros dedos del pie en
i posicién rectilinea y favorable .............. l1a §
434 Paralisis completa y definitiva de i At e AT
ambos miembros superiores ...... 101 AMPULACION O DESARTICULACION
435  Paralisis total y definitiva de un 4586 Del dedo gordo, una sola falange ............ 1a §
miembro superior - 6587 55465 457  Del dedo gordo, dos falanges 1a 10
436 Paralisis incompleta y definitiva de 458  Del dedo gordo y del metatarsiano 15 a 26
un miembro superior, con impo- 459  De los otros dedos, una sola falange ...... 1a 5
A sibilidad de subvenir a la subsis- . 460 De cualquiera de los dedos que no sea
tencia ... 65870 55865 8l EOrdo .....ccooviiiiiiiiiiin e eeene 1a 5
437  Paralisis de tipo radicular supe- 481  Simultinea del dedo gordo y del segundo
rior, Duchene-Erb. ........ccccorme. 45255 4lass T NN 1a 10
438 Paralisis radicular inferior, Klump- 462 Simultineg del dedo gordo, del segundo y
3 P TP 51a 60 45a55 -~ tercer dedos .......c.cccevriiierniirreneiinnineaeenn.s 1a 10
430  Paralisis aislada del nervio sub- 463  Simultanea del segundo, tercero y cuarto
@SCAPUIAL ... 5al1l5 "5al0 TAEAOS aiiieiiiii et e 1a 10
440 Paralisis del mnervio arcunf]e]o ... 21 a25 15 a 20 164 Simultanea de los tres ultimos dedos ...... 1a 10
441  Paralisis del nervio musculocuta- 465  Simultdnea de todos los dedos, seguin el es-
4 U=« S PN 5a 20 5a 10 tado de lag cicatrices ........cooovivviiivnrnvnenens 15 a 30
442 Paralisis del nervio mediano por
lesién en el bIazo .............. 41850 35a 40 METATARSO
443 Pall‘;gzs;s eiellane;vd%eg;edf??lf?lj 11 a 20 5a 15 466 Pie plano traumatico, como consecuencia./
444 Paralisis del nervio cubital & mi- de fractura ...........cociiviiiiiiiiiciiireiee s 1a 15
vel del brazo .......coceeveererininneen 21 a 30 15 a 25 AMPUTACION O DESARTICULACION
445 Paralisis del nervio cubital por )
lesion de la mufieca ............... 21 a 30 15 a 25 487 De un metatarsiano ..........ccccoimiviiniinnineninn, l1a 10
446 Paralisis del nervio. radial por le- 488 De los dos primeros metatarsianos .... 15a 20
sién. por encima de la rama del 489 De los tres ultimos metatarsianos ............ 15 a 25
triCeDS it 41 a 30 35 a 45 470 De todos los metatarsianos (Lisfranc) ...... 3la 35
447 Paralisis del nervio radial por le-
: si6bn debejo de la rama del tri- TARSC
ce’ps: RRIST e REI 31 a 40 25 a 35 SECUELA DE FRACTURA O DE LUXACION
448" Pardlisis asociada del mediano y DE LOS METATARSIANOS Y DEL TARSO O
del cubital .. ... 45 a 50 35 a 40 DE FRACTURA Y LUXACION COMBINADA
449 Sindrome de paralisis del simpatico
-cervical (Claude - Bernard - Hor- 471  Desviacién del pie hacia dentro o hacia
ner), miosis, enoftalmia, estre- fuera, rotacién ligera (pie zambo trauma-
chamiento de la hendidure par- BHCOD eiiereeiiiieiiceee et ar e st 15a 26
pebral; cuando existan lesiones 472 Pie zambo traumatico con deformacién con-
concomitantes se aumentara la siderable y fija, inmovilidad de los dedos,
valoracién en 5 a 10 por 100 atrofia de la PierNa ............ccccovevcireeiivnnn. 31a 50
450  Sindrome de excitacién del sirapa- 473  Deformacién por fractura o luxacién del
tico cervical (Pourfour-Du Petit), : ASETAZAI0 ..o e raa e 15 a 26
midriasis, exoftalmia; <uando 474  Deformacién por fractura o luxacién del
existan lesionés concomitantes se CAlCANEO ..o s 5a 30
eumentaré la valoracién en 5 a 475  Deformacion por fractura o luxacién del
10 por 100. escafoides ............... e 158 35
Nota—En caso de paralisis in- 76 . D?:;'?:g:;n por fractura o luxacién de i5 e 26
;cl)‘:l(;:c‘)le;ist::stzgi%rafzar&i:fx?n el 477 Deformacién por fractura o luxacién del
b o cuboides y de los metatarsianos 21a 30
478 Pie plano doloroso ........ccceceeviviiinnniiiiiinininn 15a 28
479 Talalgia cronica de origen traumatico, con-
CAPITULO 1V secutiva a exostosis subcalcanea e infla-
Miembro inferior " macién crénica -de ias bolsas gerosas o
A a osteitis crémnica del calcdneo ............. ~ 158 35
 AMPUTACION -) DESARTICULACION
Valoracion .
Numera en tanto 480 Mediotarsiana en buéna actitud y con mo-
por ciento vilidad suficiente del mufién (Chopart) ... 25 a 35
481 Mediotarsiana en mala actitud por bascula
ARTICULO 24 del munén, con marcha posible sobre la
extremidad del misSMoO .....ccoccvieveiiiiiiiinnn 35 a 46
LESIONES DEL PIE DT ORIGEN TRAUMATICO 482 Mediotarsiana con marcha imposible sobre
€l MUAGA ..eeuceviriniiiiiiinii e rrasiiren e 50
DEDOS 483 Subastragalina (Ricard) 416
igidece i 484 Atipica intratarsiana ...... 46
451 Rigideces de los dedos del pie ...ivooos la 5 485 De PYrogoff . ...ccocoviviiiciiinii e 46
ANQUILOSIS COMPLETA 486 Subastragalina (Ricard, Pyrogoff, etc),
452 Anquilosis del dedo gordo en mala posi- 151;19111:1?5: imposible la marcha sobre el 58 50
cion de hiperextensién o flexién ........... ta 15 1| TUBOH e
453 Anquilosis del dedo gordo en buena posi- ARTICULACION TIBIOTARSIANA
cién; es decir, recta en la prolongac16n
Gl PO cviveveererectiorininereeerete s seraieeeessranesssanensen 1a 5 'Note.—Los movimiéntes de flexién y de
454 Anquilogis de los otros dedos del pie en extensiéon de la articulacién tibiotersiana
posicién desfavorablg (hiperextension, fle- tienen una amplitnd de 40 grados, aproxi-
xién o cabalgamiento sobre los dedos madamente, en cads sentido alrededor del
VeCinos) ..o e teer et errens venes 18 15 angulo recto.
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. Valoracion Valoracién
Numero en tanto Numero en tanto
por ciento por ciento
LIMITACION DE MOVIMIENTOS ARTICULO 26
487 Con angulo de movilidad favorable, conser- LESIONES DE RODILLA DE ORIGEN
vando los movimientos que oscilan quince TRAUMATICO
grados alrededor del angulo recto ......... 1a 14
488 Con angulo de movilidad desfavorable, pie Nota.—La amplitud en grados de los mao-
talus o equino ...... et eeerera et b areeertan 15a 35 vimientos de flexién y de extensién de la
) rodilla se efectie. para la flexién desde
ANQUILOSIS COMPLETAS 180 grados (extension completa) hasta
o 30 grados aproximadamente (flexién com-
489 Anquilosis en angulo recto, sin deformacién pleta, Para la extensién, desde 30 grados
del pie y con movilidad suficiente de aproximadamente (flexién completa) hasta
log dedos: .......cocoiveievviiii e serenseans 158 20 180 grados f(extensién comp]eta).
400 Anquilosis con deformacién o atrofia del )
’ pie y trastornos de los movimientos de 509 Limitacién de movimiértos, segin el tras-
log dedOSs ..cceiriereriniiiiii e 15 a 30 torno funcional ..... TP PRPIN 5a 30
491  Anquilosis en actitud viciosa del pie ......... 31a 46
: ANQUILOSIS COMPLETAS
AMPUTACION O DESARTICULACION
. Nota.—La posicién de anquilosis de la
492  Tibiotarsiana (Syme, Guyo6n) ................. 45 a 65 rodilla se dice en extensién de 180 a 135
493  Amputacion de los dos pies .........oceeeeranen 101 grados, y se dice en flexién desde 136 gra-
. dos hasta 30 grados.
ARTICULO 25 510 En posicién _avorable, entre 135 y 180
- LESIONES DE LA PIERNA DE OPXGEN . -4 € 1o - PP 31 35
TRAUMATICO 511 En posicién desfavorable, en flexién en-
. tre 135 y 30 gradosS ....cccvieiiiiiiniiiiieieieniins 55 80
CALLOS VICIOSOS CONSECUTIVOS A - 512 Hidrartrosis crénica de origen traumatico,
FRACTURAS MALEOLARES con ataques recidivantes y atrofia mar--
cada ........... e e a e eaeens 15 30
494 Con desplazamiento del pie hacia dentro.
Planta mirando hacia él pie sano, ha- CALLOS VICIOSOS
ciéndose la marcha y la bipedestacién
sobre el borde externo del pie ............... 25 a 46 513 Que determinen, ademas de anquilosis €n
495 Desplazamiento del pie hacia fuera., Planta extension, el genuvalgum ..............ccoeeen... 41 45
mirando hacia fuera, efectuandose la mar- 514 Que determinen, ademéas de anquilosis en
cha y la bipedestacion sobre la parte in- extension, el genuvalgum ...........coocveennn 41 45
terna de lg planta o sobre el! borde in- 515 Luxacioncs irreductibles de la rodilia; para.
terno del Die ... 25 & 46 su valoraciéon, véase limitacion de movi-
: mientos y anquilosis en las distintas posi-
CALLOS CONSECUTIVOS A FRACTURAS ciones.
DE LA DIAFISIS 518 Pseudartrosis consecutivas a amplias per-
496 Consolidacién —ectilinea y acortamiento de glldas de §ustanc1a ° 8 resecc101:1es st
3 6 4 centimetros, callo grueso, promi- a,cortgmlento no pasa qe 8 centimetros
nente y atrofia mas o menos acusada 158 25 . y la rodll!a. a0 qpe_da osmla.n.tg ............... 55 65
497 Consolidacién angular con desviacion de- la 517 Pseudartrosis ampl'las con movilidad en to-
N X R dos sentidos, rodilla oscilante .................. 55 60
p}erp: hacia dfugra. ::1 h?ma dentro,-de;.s- 518 Lesiones meniscales de rodilla o cuerpos
:lueatx:xiég fieC:nceirtli;gtroslerrfaxﬁ;taglsﬁ)r;eo ala 40 libres intraarticulares; para su valora-
498 Consolidaci%n ang;xlar r:on acortsmientc') cién,_véase Iixpitacién_de movimigntos y
considerable; marcha imposible 65 & 70 anquilosis o hidrartrosis de la rodilla.
b TR e HEEERIEIE e 519 Desarticulacién de la rodilla .................. 85 70
CALLOS VICIOSOS CONSECUTIVOS A
FRACTURAS DE LA EXTREMIDAD SUPERIOR ARTICULO 27
499 Con fuerte desviacién angular hacia ade- LESIONES EL MUSLO DE ORIGEN
1ante 0°18teral .......ocoocveveeeiiiieeiieenennn 31a 40 TRAUMATICO
500 Pseudartrosis de los dos huesos; segun el )
trastorno funcicnal ... e 45 a 65 Acortamiento y desviaciones
501 Amputacion de la pierna P PR 65 a 70 820 Acortamiento de uno & cuatro centimetros,
LESIONES DE LA ROTULA ) sin atrofia ........cccovieiiniii e 1 10
521 Acortamiento de tres a seis centimetros, con
502 Fracturas: callo 6seo o fibroso corto, buena atrofia muscular y sin rigideces articu-
extensién, flexién "poco limitada ............ . 5e 15 J&Tes .o e 15 26
503 Fractura con callo fibroso amplio, exten- 522 Acortamiento de tres a seis centimetros, con
sién activa completa, pero débil, flexién atrofia muscular y rigideces articulares
. poco limitada ...........cocoeis iiiiiiiiniiieneens 15a 20 ACENIUATAS .ovvvveirrrerrnninirienirienie e eaecbenne 26 a 46
504 Fractura con callo fibroso amplio, extensién . 523 Acortamiento de seis a nueve centimetros,
. activa casi nula, atrofia notable ............ 35 a 40 .con atrofia muscular media y rigideces
505 Ablacién de la ré6tula, con rodilla libre, articulares ..., 41 50
atrofia notable del cuadriceps y extensién 524 Acortamiento de seis a nueve centimetros,
insuficiente .........ccccccceviviiieniiiii e 25 a 30 con desviacién angular, atrofia muscular
508" Ablacién dé la r6tula combinada con rigi- muy acusada y no pasando la flexién de
deces de la rodilla; para su valoracién, la rodilla de 135 grados .........c... ROV 3 § 55
véase rigidez de rodilla. 525 Acortamiento de seis a nueve centlmetros.
8§07  Pseudartrosis con atrofia y conservacién de con desviacién angular,. atrofia muscular
los movimientos ..............cccccccevirieivnienninn, 21 a 25 muy acusada,- trastornos tréficos circula-
6508  Luxacién irreductible o recidivante de ré- torios con lesiones permanentes derivados
tula; valérese segun el grado de trastorno de éstos y no pasando la flexion de la ro--
-de los movimientos de rodilla. dilla de 135 grados .........cccasoiienen.. 85 70
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Valoracién Valoracién
Numero en tanto Numero en tanto
. por ciento por clento
—_—
526  Acortamiento de nueve a diez centimetros. 35 a 40 ATROFIAS DE ORIGEN ARTICULAR,
527 Acortamiento superior a diez centimetros. 45 & 55 SIN PERSISTENCIA DE ANQUILOSIS
528 Lesiones ‘del tercio superior, regién trocan- PARCIAL O TOTAL .
térea y cuello del fémur, con acortamien- . ' . .
to superior & diez centimetros, desviacién 551 Atrofia total del mismo .............. s 21 8 30
angular y rigideces de la cadera ............ 8la 65 552 - Atrofia de los musculos de la parte antenor ’
520  Callo vicioso consolidado en fractura subtro. del muslo ......ccciveeiniiiinniinniiennnni veeerene., B 820
cantérea, acompaiiado de gran acorta- 553 Atrof;a total de la pierna ................ seeeese 21 8 30
TMUENtO ¥ QOLOT +ovvveresnverererrssvessersennn 6la 65 554 Atrofia de los misculos dé la parte anterior
530 Pseudartrosis; segun el grado de trastorno de I8 DIErNa ....ccoveivviveriireiiicransnannenies 5a 1§
T funcional e rervevens wens 458 05 555  Atrofia total de un miembro inferior ..... 3a 40
558 Atrofia tota] del miembro inferior, con im-
- MPUTACIONES potencia absoluta .......cvoceeeereeiiiieiinriiienans . 65a 70
LESIONES DE LOS NERVIOS
531 Amputacién subtrocantérea ............. veesrengess 15 8 80 . . . - .
532 Amputacién a un nivel inferior ............... 65 a 70 557  Neuritis con algias de origen traumético
533 Amputacién a un nivel inferior, con anqui- cuando sean persistentes, segin su sitio y
losis de 1a cadera ...........c...ceiiorveersenes . 70a 75 gravedad (trastornos vasomotores, secreto-
rios, tréficos y reflejos) ............ccovenees weee 158 65
ARTICULO ., 28 PARALISIS COMPLETAS DEL MIEMBRO
INFERIOR POR LESION TRAUMATICA
LESIONES DE LA CADERA DE ORIGEN DE NERVIOS PERIFERICOS
TRAUMATICO .
) 558  Paralisis, completa y definitiva de ambes ,
534 Limitacién de movimientos en 4ngulo favo- miembros inferiores en su totalidad 101
rable (entre la vertical y 45 grados) ...... 15'a 28 - 559 De un miembro inferior 85 a 70
535 Limitacién de movimientos en angulo des- 5800 Del nervip ciatico, segiin el grado de los
favorable ........cccocoiiiiiiiiiiiiiniiine. [P 26a 46 trastornos secundanos originados por el
mismo ... 3a 7
ANQUILOSIS COMPLETAS 561 Del nervio ciatico poplitea externo 258 40
562 Del nervio cidtico popliteo interno ............ 21 a 25
536 En posicién favorable (ligera abduccién y 563 Combineda del ciatico popliteo interno y del
FIEXION)  ooceiiiiiinii e 41 a 50 BXEOINO .. iieiciiiicne e 258 50
537 En mala actitud (totalmente recta en fle- 564 Del ‘nervio crural ..........c..cccceeiieeiiiininninnennn, 41 a S50
xién, en abduccién y en rotacién), segun 565 Del‘ nervio obturador ... 15a 20
el gradp de " trastorno funglonald. ........... .55 a 70 Nota.—En caso de paralisis incompleta se
538 Anqul_lpsxs: oomplt::-ta de las dos caderas ... 91 a 100 valoraran segan el grado de trastormo fun-
539 Luxacién irreductible de la cadera; para la cional
valoracién, véase limitacién de movimien- )
tos y anquilosis en las distintas posi- ARTICULO 30
ciones.
540 Pseudartrosis consecutivas a grandes pér- ARTRITIS DE ORIGEN TRAUMATICO
did: i t i i ; - . . . . R
Selgf{; zf ;;Zin;;atf::tz rgo: f!:;(?ic;::;:: * 65 a 70 566 Artritis crénica; .véase artlculaclon.es inte-
541 Desarticulacién de la cadera . . 75 a 80 resadas en limitacién de movimientos y
.................... anquilosis.
567 Artritis que dejen como secuela luxaciones o
AMPUTACIONES rigideces, véase articulaciones interesadas
. T . . - en limitacién de movimientos y anguilosis
542 De un miembro superior y otro inferior del articulares.
MIiSMO 18J0 wevrverrvrenimreiueriiiirerecieerenesteeens 101
543 De un miembro superior y otro mfermr de ARTICULO'31
N distinto 1ado ....ccvvccriiinvinir e 101
544 De los dos miembros-inferiores por cualquie- LESIONES DE LOSMVASOS DE ORIGEN
ra de sus segmentos ..............ccceciiniineinnnn 101 ) TRAUMATICO
588  Aneurisma de origen traumatico; se valora-
ARTICULO 29 r4 cada caso segin el trastorno fun-
CIONAL .cocviiiii i st e 158 635
LESIONES DE LOS MUSCULOS Y NERVIOS 569 Aneurisma difusos, arteriovenosos extensos
DEL MIEMBRO INFERIO‘B DE ORIGEN de origen traumatice ............. FYTTISTTTTITNpOn . 858 75
TRAUMATICO 570 Obliteraciones arteriales de origen trauméa- )
Muscul tico con atrofia- del miembro subyacente,
utos . complicada con rigideces articulares; se
545  Pérdida de sustancia muscular, segun inte- valoraran estas complicaciones en el ar-
Tese uno o varios musculos con adheren- ticulo correspondiente, afiadiendo de 5 a
cias a la piel o a los planos profundos; 20 por 100. . S
para su valoracién, véase. limitacién de 571 Obliteraciones arteriales de origen trauma-
movimientos y anquilosis articulares. - tico con lestones merviosas simulténeas;
546  Rotura completa o parcial de un muscule; pare su valoracién, véanse los nervios co-
para su valoracién, véase limitacién de rrespondientes. . .
movimientos y anquilosis articulares. 572 Obliteracicnes venosas de origen traumético
547 Rotura completa o parcial de un tendén; con edema croénico desbidamente compro-
para su valoracién, véase limitacién de Bado i e s e 15a 35
movimientos y anquilosig articulares. 573 Obliteraciones venosas bilaterales de origen
548 Rotura del tend6n rotuliano, segin el grado tr§umét1co con .e.dema crénico de los
de trastorno funcional ....... rrereneeerearsennaaaes 58 20 miembros que dificulte la marcha y la
549 Rotura de] tendén de Aquﬂes segun el tras- .bIPEdeStB.CIOD. ..................... R L L i 21 & 65
torno funcional ...........eveveeeoreniennenenl 108 26 574  Linfagitis crénicas que den crigen a edemas,
‘550  Rotura de los ligamentos de la rodilla, se- elefantiasis, etc., de caracter permanente, 21 a 65
gun el grado funcional ............... PRI 15 a 46 -
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: LESIONES CONSECUTIVAS A LOS
- AGENTES FISICOS Y QUIMICOS
ARTICULO 32 -
593 Frio, calor, gases asfixiantes y
Cicatrices lacrimégenos, electricidad. Para
. . . i su valoracién, véanse los nume-

575 Cicatrices de la axila que limiten ros respectivos de las lesiones
mas o menos la abduccién det similares
brazo; brazo pegado al cuerpo... 25 & 35 21 & 25 o

576  Cicatrices de la axila que limiten

" la abduccién de 10 a 45 grados... 21 a 30 15 a 20

577 Cicatrices de la axila que limiten
la abduccién_ entre 45 a 90 -

ErAd0S. .o e, 11a2 5815 7297 CORRECCION de errores de la Orden de 30 de mar-

578 Cicatrices de la axila que limiten :’-10 de 1976 por la_ que se .fz).an'los precios mm:tmc_(i)s

. la abduccién a los 80 grados, de verztal de las t_eches higienizadas y concentrada
pero sin elevacién posible ......... 5815 l1alo urante la campaha lechera 1976-77.

579 Cicatrices del codo que dificulten Advertidos errores en el texto anejo a la citada Orden, inser-
la extensién completa, extension ta en el «Boletin Oficial del Estado» numero 78, de fecha 31 de
limitada a 135 grados ............. 5als 1810 marzo de 1976, se transcriben a continuacién las oportunas rec-

580 Cicatrices del codo que limiten la tificaciones:

561 Ci?;iili]cs;fnd:l z%dirzc?: ].i.x.l.l.i-ﬁ.alx.rml; 11220 5a15 _En el gparta.do correspondignte a las provincias de «Albacete,
extensi:m a 4. grados 25 & 35 21 & 25 Avila, Ciudad Real, C_}uadala}ara, Huesca, Segovia, Soria, Te-

o BREEEE reermrnieeee ruel, Toledo, Valladolid y Zaragoza», periodo del 1 de abril al

582  Cicatrices de! codo que dificulten 31 de agosto, linea «Precio s/muelle central», columna 18, donde
la extensién_u menos de 45 gra- dice: «21,80», debe decir: «21,60».
dos, manteniéndose el antebrazo En el mismo apartado y periodo, linea «Precio al publico en
en flexién en &ngulo agudo ...... 41245 35840 despacho», columna 3, la linea que figura borrosa, debe decir:

583 Cicatrices del hueco popliteo que «11,50». ’
dificulten la extensién cormpleta En el apartado correspondiente a las provincias de «Cadiz,
entre 135 y 170 grados ............... 10 a 26 Cordoba, Gerona, Huelva, Lérida y Sevilla», periodo del 1 de
; : . septiembre al 28 de febrero, linea «Precio al publico en despa-

584 Clﬁatrlces del huec_o poplitee que cho», columna’”5, donde dice: «26,40», deba decir: «26,50».

miten la extensién entre 90 y . R
135 Erados ...cceeeirieiiiiiiiiiineinene 25 a 45 En el apartado_ct?rrespondlenf;e a las provincias de, sLas Pal-
; ; ) mas de Gran Canaria y Santa Cruz de Tencrifes, periodo del 1

585  Cicatrices del hueco popliteo que de abril al 31 de agosto, linea «Precio s/despachos, ultima co-
limiten la extension a los 90 gra- lumna, donde figura en blanco, debe decir: <26,00».
dos, por 1o menos ..................... 45 & 60

586 Cicatrices de la planta del pie gque
incurven la punta del pie o uno

- de sus bordes ...............oeieiinianen 5a35

507 Cicatrices dolorosas y ulceradas,
segun el sitio, extensién e inten- } MINISTERIO
sidad de los trastormos ............ 5a2 . N T

568 Cicatrices extensas, dolorosas, re- DE EDUCJ\C[ON Y CIEl\CIA
traldas, ulceradas, adherentes a
los 6rganos profundos o acom- . ) _
pafiadas de hernia muscular que 7298 DECRETO 671/1876, de 2 de .abril, por el gue se
ocasionen un trastorno funcicnal modifica parcialmente la organizacion del Ministe-
importante, cualquiera que sea rio de Educucion y Ciencia.
la Tegidn ......coccovevviiiiiiiiiiiiien <11 a 25

589 Osteomielitis crénicas de origen La organizacion del Departamento reglizada ep mil nove-
traumatico con fistula persisten- cientos sctenta y ung ha revelado, en los cinco afics transcurri-
te, inica o multiple, rebeldes a dos, innegables aciertos. No obstante, la experiencia adquirida
intervenciones repetidas, con Lue- aconseja llevar a cebo determinados reajustes en la organiza-
so voluminoso e irregular ........: 21 a 35 cién del Ministerio, con el fin de adecuar la orga.nizaci()x} a las

500  Osteomielitis crénicas no fistuliza- ineludibles exigencias del momento presente, sin de€jar -de
das con persistencia de un hueso tener en cuenta en ningin momento la prudencia con que
voluminoso e irregular y dolo- deben plantearse todas lag reformas organicas en el area de
TOSBS .ovvevienveeeeieiabenssesesieee e neanes 10 a 14 la Administracién Publica y los limites presupuestarios que,

o X ; en todo caso, la condicionan. De ahi el ambito restringido con

501  Osteomielitis crénica asociada con que se plantea la nueva reforma, que trata de conservar el
otros elementos (acortamientos, acierto organizativo que supuse la creacién de la Direccién
deformaciones, atrofia muscular General de Personal y de la Direccién General de Programa-
y lesiones nerviosas o vascula- cién e Inversiones, reordenando y reforzando al mismo tiempo
res); se hard la valoracién del los restantes Centros directivos de tipo sectorial.
elemento que cause mayor tras- En tal sentido, resulta importante la transformacién de las
torno fl_mcmnal, afiadiendo a esta Direcciones Generales de Ordenacién Educativa y de Formacién
valoracién de 5 a 15 por 100. Profesional, que dan lugar a dos nuevas Direcciones Generales.

502 Cuerpos extraios no extraidos o Se crea la Direccién General de Educacién Basica, que com-

lesiones anatémicas c¢omproba-
das que posteriormente puedan
dar origen a complicaciones tar-
digs. Se haré la valoracién te-
niendo en cuenta la fndole del
trastorno funciona} de estas com-
plicaciones.

prendera tanto la Educacién Preescolar como la Genera] Basica.
La necesidad de que la ensefianza obligatoria tenga un érgano
unico de direccion y gestién se justifica por su propia natura-
leza, aconsejando la unidad de esfuerzos en la consecucién de
una ensefanza adecuada para todos los nifios espaficles. Asi-
mismo, la nueva Direccién General de Ensefanzas Medias,
recogiendo la tradicién fecunda de nuestro Bachillerato, pre-



