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La actuacion

de la empresa ante la
Enfermedad Profesional

1.1 ¢Qué se entiende por Enfermedad Profesional (EP)?

A efectos de esta guia, se ha tomado como concepto de Enfermedad Profesional (EP) el definido en el
articulo 157 del Texto refundido de la Ley General de Seguridad Social (TRLGSS).

Se entenderd por EP la contraida a consecuencia del trabajo ejecutado por cuenta ajena
en las actividades que se especifiquen en el cuadro que se apruebe por las disposiciones
de aplicacion y desarrollo de esta Ley, y que esté provocada por la accidn de los elemen-
tos o sustancias que en dicho cuadro se indiquen para cada EP.

Este articulo hace referencia al “Cuadro de Enfermedades Profesionales”, que incluye tres variables
gue se muestran a modo de listas:

¢ De enfermedades o patologias. Se trata de una lista cerrada y solo pueden ser consideradas
como enfermedades profesionales aquellas que se encuentran en la misma.

¢ De agentes y subagentes. Se trata también de una lista cerrada que vincula los agentes y sub-
agentes (factores de riesgo) capaces de causar cada enfermedad.

¢ De actividades. Relacionan las principales actividades en las que pueden encontrarse presen-
tes los agentes y subagentes causantes de cada EP. Esta relacion tiene caracter orientativo no
siendo excluyente, por lo que se trata de una lista abierta.

Se presumira la existencia de una EP cuando esta se encuentre incluida en el cuadro y el agente o sub-
agente esté presente en la actividad desarrollada por la o el trabajador.
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Las enfermedades profesionales se encuentran encuadradas en seis grupos.

Grupos de EP

Grupo 1 | Enfermedades provocadas por agentes quimicos.

Grupo 2 | Enfermedades provocadas por agentes fisicos.

Grupo 3 | Enfermedades provocadas por agentes bioldgicos.

Grupo 4 | Enfermedades provocadas por inhalacién de sustancias no comprendidas en otros grupos.

Grupo 5 | Enfermedades de la piel causadas por sustancias y agentes no comprendidos en otros
grupos.

Grupo 6 | Enfermedades provocadas por agentes carcindgenos.

El cédigo de EP esta formado por grupo, agente, subagente y actividad. A modo de ejemplo, se mues-
tra un extracto de la tabla del cuadro de EEPP:

Enfermedades profesionales con la
Agente | Subagente | Actividad | Codigo | relacidn de las principales actividades
capaces de producirlas

Enfermedades profesionales causadas por
agentes fisicos.

Hipoacusia o sordera provocada por el
ruido.

Sordera profesional de tipo neurosensorial,
frecuencias de 3 a 6 KHz, bilateral simétrica
e irreversible.

Trabajos que exponen a ruidos continuos
cuyo nivel sonoro diario equivalente (segun
legislacidn vigente) sea igual o superior a 80
decibelios A, especialmente:

01 2A0101 | Trabajos de caldereria.

¢Quién realiza el diagnostico de la EP?

El médico de la Mutua colaboradora con la Seguridad Social a la que esté asociada la empresa de la o
el trabajador.
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Cuando el servicio médico del Sistema Publico o el encargado de la vigilancia de la salud pertenecien-
tes al servicio de Prevencion de la empresa, en el ejercicio de sus facultades determinen la posible
existencia de una EP, deberan comunicarlo a la entidad gestora a los efectos de calificacion y en su
caso, a través del mecanismo establecido por cada CCAA a la Mutua, con el fin de que sea ésta quien
proceda a gestionar la contingencia.

1.3 éComo conoce la empresa la existencia de una EP?

La Mutua comunicara la existencia o sospecha de EP solicitando a la empresa los datos requeridos
para poder tramitar el parte electrénico de EP a través de la aplicacion CEPROSS (Comunicacion
Enfermedad Profesional de la Seguridad Social), sin perjuicio de la forma de cierre del proceso por
parte de la Mutua.

1.4 éQué debe hacer la empresa cuando se le comunica la existencia de una EP?

El primer paso que debe dar es remitir los datos solicitados por la Mutua para que esta tramite el parte
CEPROSS a la Seguridad Social. El plazo maximo que tiene la empresa para trasmitir a la Mutua lo soli-
citado es de cinco dias.

Los datos que le seran solicitados por FREMAP estan disponibles en el anexo de esta guia y se dividen en:

B Personales:

v/ Identificacién personal.
/' Puesto de trabajo (actual y anteriores).

/' Econdmicos de la situacién de Incapacidad Temporal.

B Los relativos a la empresa:

v/ Actividad de la empresa.
/' Actividad preventiva:
e Modalidad de organizacién preventiva.
e Informacién a los trabajadores.
e Andlisis de las causas de la EP.
¢ Informacién relativa a la evaluacion riesgos laborales.
® Reconocimientos médicos.

e Trabajador cuya actividad ha sido subcontratada o cedida (ETT).

Asimismo, debera poner en conocimiento de su organizacién preventiva la existencia de una posible
EP para que pueda actuar si procede.
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1.5 Informacion a las y los trabajadores

Debe informarse directamente a cada trabajador o trabajadora de los riesgos especificos que afecten
al puesto de trabajo o funcion.

Dicha informacidon se proporcionara a través de sus representantes. En caso de no existir éstos, se
comunicard directamente a cada persona afectada. El empresario debe informar a los Delegados de
Prevencion sobre los dafios producidos en la salud de los trabajadores una vez que aquél hubiese teni-
do conocimiento de ellos.

En ninglin caso podran facilitarse datos confidenciales relativos al proceso (datos personales, de la
patologia o aquellos que pudieran identificarlos).

1.6 Analisis de las causas de la EP

La empresa deberd realizar una investigacidon a fin de detectar las causas que generaron la EP y en su
caso, adoptar las medidas preventivas necesarias para su eliminacidn o control.

Dicha investigacidon es una herramienta que facilitara al empresario la deteccién de situaciones de
riesgo que pudieron pasar desapercibidas en el proceso de evaluacidon por cambios de las condiciones
de trabajo, con el fin de contribuir al control de sus riesgos y obtener la informacién necesaria para
determinar la efectividad de las medidas aplicadas.

El objetivo de la investigacidon no es en ningln caso la busqueda de culpables; lo que se pretende es
conocer las condiciones de trabajo relacionadas con la enfermedad registrada.

En todo caso y puesto que el Reglamento (UE) 2016/679 (RGPD) establece una especial salvaguarda
de los datos personales de salud, los datos obtenidos o conocidos con motivo del analisis de causas
de la EP, hay que tratarlos de modo que se asegure el estricto cumplimiento del mismo.

En este sentido, puede ser de utilidad tomar como referencia el cuadro de enfermedades profesiona-
les y con la informacidn disponible sobre la contingencia, analizar los factores de riesgo que estando
presentes en el puesto de trabajo sean capaces de provocarla.
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El informe de investigacion de enfermedades profesionales deberia responder a los siguientes conte-
nidos basicos:

B Datos del proceso:
v/ Baja médica de EP.
v/ Sin baja médica de EP.

v/ Informacién adicional aportada por la o el trabajador, sus mandos, o sus compafieros.

B Reconocimientos médicos:
v/ Resultados de los exdmenes de salud realizados: previo, inicial y periddicos.
v/ Protocolos médicos aplicados.

v/ Escrito de renuncia, en caso de darse esta situacion.

B Caracteristicas del puesto de trabajo:
v/ Descripcidn de tareas.
v/ Establecer la relacion que puede tener la tarea con la enfermedad.

v/ Tiempo de dedicacion a cada una de dichas tareas.

B Caracteristicas de la exposicion:
v/ Agentes y subagentes del cuadro de enfermedades presentes en el puesto.

v/ Reflejar si el agente y subagente estan relacionados con la enfermedad vy si estan inclui-
dos en la evaluacion de riesgos.

v/ Si se ha realizado medicién, por ejemplo, ruido y vibraciones, mostrar los resultados
obtenidos y la fecha de la misma.

v/ Tiempo de exposicion a lo largo de la jornada de trabajo.

N

Duracién de la exposicién (meses).

v/ Via de entrada al organismo (para todos los grupos de EEPP excepto el G2-Agentes fisi-
cos).

En esta fase, dependiendo de la informacidn recopilada, la empresa valorara la conveniencia de soli-
citar la colaboracion del personal de su organizacidn preventiva.

No existe un modelo obligatorio para llevar a cabo la investigacion de enfermedades profesionales.
Cada empresa puede establecer el que considere mas adecuado. Si bien, podemos encontrar distin-
tas referencias que pueden servir como guia.

Llegado a este punto, cabe sefialar que la investigacién de los dafios para la salud es una obligacién
empresarial y su incumplimiento es sancionable como falta grave.
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1.7 Evaluacion de riesgos laborales

Una vez identificadas las causas de la EP, es necesario revisar la evaluacidn del puesto con el fin de
comprobar si los riesgos estan identificados en la misma y si las condiciones presentes en el puesto de
trabajo son las mismas que se incluyeron en la ultima evaluacion disponible.

Riesgo contemplado en la evaluacién

Riesgo NO contemplado en la evaluacion

Analizar los factores que han contribuido al da-
fio a la salud.

Actualizar la evaluacion incluyendo los riesgos identifi-
cados.

Determinar porqué dichos factores han ocasio-
nado el dafio revisando la idoneidad del plan
de prevencion previsto:

e Evaluacion.

¢ Planificacién.

¢ Medidas de control periddico.
e Formacion.

¢ Informacidn.

¢ Medidas implantadas.

¢ Vigilancia de la salud.

Establecer las medidas necesarias para su eliminacién
o bien, su reduccion o control si no fuera posible elimi-
narlos.

Informar a los trabajadores de los resultados y de las
medidas que han de ser adoptadas.

Planificar la actividad preventiva y en su caso el plan de
prevencion.

Verificar su eficacia.

Es obligatorio efectuar reconocimientos médicos a quienes ocupen
puestos de trabajo con riesgo de EP, de acuerdo con el TRLGSS:

e De caracter previo a su contratacion.

e Periddicos.

No podran ser contratadas las personas que en el reconocimiento
médico no hubieran sido calificados como aptos para desempeniar
el puesto de trabajo. Idéntica prohibicion se establece respecto a
la continuacién en su puesto de trabajo cuando no se mantenga la

declaracion de aptitud en los reconocimientos sucesivos.

En este sentido, es conveniente subrayar que tras la reincorporacidn de la o del trabajador afectado
por una EP al puesto de trabajo, la empresa debe valorar si se mantiene la aptitud para el desempe-

fio de dicho puesto.
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La declaracién de EP lleva implicita para la empresa la constatacion de que el puesto de trabajo es de
riesgo de EP. Por ello, todos los trabajadores y trabajadoras que lo desempefien estaran obligados a
la obtencidn del preceptivo certificado de aptitud, a través del reconocimiento médico facilitado por
la empresa.

2.1 La o el trabajador cuya actividad ha sido subcontratada o puesto a dis-

posicion (ETT)

En los casos en que la o el trabajador afectado por una EP pertenezca a una subcontrata o a una ETT,
la empresa principal deberd comprobar el cumplimiento de las obligaciones que respecto del riesgo
de EP tienen la empresa subcontrata o la ETT.

El incumplimiento por parte de las anteriores empresas puede llegar a provocar una responsabilidad
solidaria por parte de las mismas.

2.2 Traslado de puesto de trabajo

En determinadas circunstancias, con objeto de evitar la progresion de una EP, el servicio de vigilancia
de la salud informara de la necesidad de traslado de un puesto de trabajo a otro exento de riesgo, con-
cretando en su caso si tiene caracter provisional o definitivo.

Cuando se descubra algun sintoma de enfermedad profesional cuya progresién sea posible evitar
mediante el traslado de la persona afectada a otro puesto de trabajo exento de riesgo, se llevara a
cabo dicho traslado dentro de la misma empresa. Por ejemplo, el primer grado médico de silicosis
estard incluido en esta situacion.

Los médicos que en el ejercicio de sus funciones descubran dicha situacién, informaran de tal circuns-
tancia a las empresas especificando si el cambio tiene caracter temporal o definitivo.
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Para establecer la delimitacién entre el traslado de puesto de trabajo y la incapacidad permanente hay
que tener en cuenta que:

B El estado del trabajador o la trabajadora podra equipararse con el concepto legal de incapaci-
dad permanente total para la profesion habitual cuando, a través de los medios de prueba téc-
nicos (informes clinicos y laborales) se dictamine que sin riesgo, no puede ejercer una deter-
minada categoria profesional en ningun puesto de trabajo, y que esa imposibilidad no tiene
caracter temporal, siempre y cuando se conozca que dentro del sector no haya puestos de tra-
bajo compatibles con su patologia, adecuados conforme el grupo profesional del trabajador.

B La profesion habitual se concretara en atencién al ambito de funciones a las que se refiere el
tipo de trabajo que se realiza o puede realizarse dentro de la movilidad funcional.

B En el caso concreto de afectacidn por silicosis: se establece reglamentariamente que el primer
grado de silicosis, que comprendera los casos de silicosis definida y tipica que no origine por si
misma, disminucidn alguna en la capacidad para el trabajo, no tendra la consideracion de
situacion constitutiva de incapacidad permanente.

Las sucesivas Leyes de Presupuestos Generales del Estado vienen estableciendo una reduccién del 50
por ciento de la aportacidn empresarial en la cotizacién a la Seguridad Social por contingencias comu-
nes, en los términos y condiciones que reglamentariamente se determinen, en aquellos casos en que,
por razon de enfermedad profesional, se produzca un cambio de puesto de trabajo en la misma
empresa, o el desempefio en otra distinta de un puesto de trabajo compatible con el estado de la o
del trabajador.

2.3 EP causada por incumplimiento de las obligaciones en materia

de prevencion de riesgos laborales

En caso de que se hubieran producido incumplimientos de las obligaciones sobre prevencion de ries-
gos laborales, siendo las mismas causas directas de la EP, la empresa podra ser objeto de:

B Recargo de prestaciones econdémicas de entre el 30% y el 50%, que no puede ser objeto de
aseguramiento y es destinado a incrementar en la misma cuantia la prestacién econdémica a la
gue tenga derecho la persona afectada. Dicho recargo es compatible con otras posibles res-
ponsabilidades de tipo penal, civil, administrativa y del orden social.

B Pérdida de las bonificaciones sobre las cotizaciones a la Seguridad Social.

B Sanciones administrativas a propuesta de la Inspeccién de Trabajo por infraccidon de la norma-
tiva de prevencion.
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3.1 Criterios de actuacidon de la Inspeccion de Trabajo y Seguridad Social

(ITSS)

El criterio técnico elaborado y publicado en 2007 por la ITSS, Criterio 48/2007 sobre “actuaciones de
los inspectores de trabajo en relacion con los informes sobre enfermedades profesionales” continua
operativo.

Esta instruccidn surge a raiz del nuevo modelo de parte de enfermedad profesional en que desapare-
cia la gravedad de la enfermedad, que era el criterio que se utilizaba en la LPRL para la investigacién
de las enfermedades profesionales por parte de la ITSS con el fin de informar a la Autoridad Laboral
(articulo 9.1, d):

“Siempre que se dé alguno de los supuestos que se indiquen a continuacion, se realizard un informe
sobre las causas y circunstancias determinantes de la EP, asi como respecto del resto del cumplimien-
to de las obligaciones empresariales en materia de prevencion de riesgos laborales relacionadas con
dicha EP, asi como otras materias como la Seguridad Social, contratacion, empleo, etc., pero vincula-
das al trabajador afectado:

B Se realizard informe sobre cualquier parte de EP en el que figure que el agente material perte-
nece a los grupos 1 (quimico), 3 (bioldgicos), 4 (enfermedades producidas por inhalacion de sus-
tancias y agentes no comprendidos en otros grupos); 5 (enfermedades de la piel causadas por
sustancias y agentes no comprendidos en otros grupos); 6 (carcinogénicos).

B En el caso de enfermedades causadas por agentes fisicos (grupo 2), se tendrdn en cuenta los
siguientes criterios para seleccionar los mismos:

v/ Todos los referidos a trabajadores menores de 18 afios.

v/ Todos los partes en los que el diagndstico sea de hipoacusia o sordera provocada por el
ruido.

Los producidos por vibraciones mecdnicas.

Todos los provocados por compresion o descompresion atmosférica.
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v/ Todos los provocados por exposicion a radiaciones ultravioletas.
v/ Todos los provocados por energia radiante.

v/ En cuanto al resto, se seleccionardn en el supuesto de que se dé alguna de las siguientes
circunstancias:

e Partes de EP de trabajadores sin dar de alta en la Sequridad Social.

e Partes de EP de trabajadores con contrato temporal, si la misma no se puede vincular
a un puesto de trabajo anterior en la misma o distinta empresa.

e Sise trata de un trabajador de una ETT o de una empresa subcontratista.

e Si del parte se desprende el incumplimiento de alguna obligacion preventiva de la
empresa.

e Sien el parte figura que se inicia un periodo de Incapacidad Temporal con una dura-
cion previsible superior a 15 dias.

e Si ha habido o va a haber tratamiento hospitalario.

e Si ha habido recaidas.

/' Enlos casos en que en una empresa se produzca la presentacién de una pluralidad de par-
tes de EP, con el mismo o distinto diagndstico, y siguiendo los criterios anteriores no haya
procedido la investigacion de ninguno de ellos (sobre todo se piensa en los derivados de
movimientos repetitivos y otros similares), el Jefe de la Inspeccion Provincial de Trabajo y
Sequridad Social podrd dar érdenes de servicio pertinentes al objeto de revisar las circuns-
tancias en que se han generado dichas enfermedades profesionales, la organizacion pre-
ventiva de la empresa y el contenido de la evaluacion de riesgos”.

3.2 Alerta CEPROSS

La aplicacién CEPROSS contiene un SERVICIO DE ALERTAS que ofrece la posibilidad de detectar, en
tiempo real, aquellas empresas que superan los limites de ALERTA establecidos.

Con este servicio, la Seguridad Social pone a disposicion de la Administracion Laboral de las
Comunidades Auténomas y de la Inspeccién de Trabajo y Seguridad Social una informacién precisa
gue permite localizar posibles “focos de riesgo” de enfermedades profesionales, a fin de facilitar una
mayor eficiencia en las acciones de prevencién, asi como la mejora de las condiciones de trabajo en
general.
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Los limites especificos por Grupos quedan establecidos por el cumplimiento de las siguientes condi-
ciones.

INDICADOR B
Grupos 1, 3, 4 y 5 de Enfermedades Profesionales

e Empresas con mds de un trabajador o trabajadora en plantilla.

e Dos 0 mas trabajadores han presentado la misma EP con baja laboral.

INDICADOR B
Grupo 2 de Enfermedades Profesionales

e Empresa con mas de un trabajador o trabajadora en plantilla.
e Cuatro o mas trabajadores han presentado la misma EP con baja laboral.

En las empresas con dos y tres trabajadores en plantilla: cuando todos han presentado la misma
EP con baja laboral.

INDICADOR C
Grupo 6 de Enfermedades Profesionales

e Todas las empresas cualquiera que sea su plantilla.
e En las que se ha desarrollado una EP con baja laboral del Grupo 6.

En el momento que una empresa supera alguno de los limites establecidos en un periodo determina-
do, la empresa aparece automaticamente en la pantalla del médulo de alertas de la aplicacién
CEPROSS.




AMBULANCIA




Carta de comunicacion a la empresa

Referencia:

A/A. Direccién de la empresa:

Les informamos que al trabajador de esa empresa, cuya referencia se detalla a continuacién, le
ha sido diagnosticada una posible EP, por lo que, de conformidad con lo dispuesto en el articulo
4.2 del Real Decreto 1299/2006, de 10 de noviembre y en el articulo 3 de la Orden TAS/1/2007,
de 2 de enero, les rogamos nos faciliten, en el plazo de cinco dias desde la recepcién de este
escrito, los datos necesarios para la tramitacidon por FREMAP del parte electrénico de EP, de con-
formidad con el Anexo de dicha Orden.

Asimismo, debemos recordarles que, de acuerdo con el articulo 6 de esta disposicion, de no reci-
bir la informacidén solicitada en el plazo establecido, nos veriamos obligados a tramitar el parte
sin la misma, lo que pudiera ocasionar la correspondiente actuacion de la autoridad laboral com-
petente.

Nos ofrecemos para aclararles o ampliarles cuanto consideren oportuno, aprovechando la oca-
sién para saludarles muy cordialmente.

Fdo.:

Parte médico de | (Marcar con una cruz)

Periodo de observacion con baja médica.

Periodo de observacion sin baja médica.

Baja médica de EP

Sin baja médica de EP
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Anexo a la carta

DATOS A REMITIR A FREMAP PARALA TRAMITACION DEL PARTE DE EP (FAX: XXXXXXXXX)

Nombre y apellidos del trabajador o trabajadora.

IPF del trabajador o trabajadora.

Ocupacioén actual.

Antigliedad en el puesto de trabajo.

Describir el tipo de trabajo.

Ocupacién anterior.

Antigliedad en el puesto anterior.

Describir el tipo de trabajo anterior.

Modalidad de organizacion preventiva adoptada por la empresa.
Existencia de evaluacién de riesgos del puesto de trabajo.

Existencia de informacidn a los representantes de los trabajadores en materia
de prevencién de riesgos laborales sobre los dafios producidos en la salud de
los trabajadores (art. 36.2.c) de la Ley de Prevencion de Riesgos Laborales.

Existencia de reconocimiento médico (art. 243 de la Ley General de la Seguridad
Social).

Existencia de informe relativo a las causas de la EP elaborado por el empresa-
rio (art. 16.3 de la Ley de Prevencion de Riesgos Laborales).

Direccién del lugar donde presta servicios la o el trabajador (en caso de ser dis-
tinto al del CCC de la empresa).

¢Realiza la persona su actividad como subcontratado o cedido por una empre-
sa de trabajo temporal? Si es asi, cumplimentar las cuestiones siguientes.

CCC de la empresa usuaria o contratista.

CNAE de la empresa donde presta sus servicios.

Plantilla actual de la empresa.

Modalidad de la organizacidn preventiva adoptada por la empresa.
Existencia de evaluacién de riesgos del puesto de trabajo.

Existencia de informacidn a la plantilla en materia de prevencién de riesgos
laborales.

Datos econdmicos de la situacién de incapacidad temporal:
Base de cotizacidn mensual mes anterior.
Dias cotizados.
Base reguladora diaria.
Base de cotizacion al afio.
B.1.- Por horas extras.
B.2.- Por otros conceptos.
Total B1+B2.
Promedio diario base B.
Total BR diaria (A+B).

Fdo.: En representacion de la empresa
DETALLE:

Persona de CoNtacto: ..couveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e
Teléfono de contacto: ........oovvvvvvivvviiivivieiiiieane







Aspectos basicos que debe conocer
la empresa en caso de Enfermedad Profesional en materia de prevencion

La gestion de las enfermedades profesionales en el marco de las Nuevas Tecnologias. Olga Garcia Coca
(Universidad Pablo de Olavide de Sevilla).

Las Enfermedades Profesionales desde la perspectiva de la Seguridad Social. Faustino Cavas Martinez.
(Investigacion financiada al amparo de lo previsto en la Orden TAS/940/2007. FIPROS).

Nuevo Cuadro de Enfermedades Profesionales. Lo que el empresario debe saber (AMAT).
La Enfermedad Profesional. Propuesta de mejoras preventivas en las empresas (CEOE).
Directrices para la decision clinica en Enfermedades Profesionales (INSHT).

MEMENTO PRACTICO de Prevencién de Riesgos Laborales 2016-2017. Francis Lefebvre.

La Enfermedad Profesional. Valoracién de la Sospecha (Documento de Consenso de la Comunidad de
Madrid).

Guia para la Comunicacidn de sospechas de Enfermedades Profesionales (Generalitat Valenciana).

Comunicaciones de Sospecha de Enfermedad Profesional en la Comunidad Auténoma de Euskadi
(Osalan).

Comunicaciones de sospechas de Enfermedades Profesionales y Accidentes de Trabajo (Sistema
Sanitario Publico Andaluz).

Red de Notificacion de sucesos centinela de salud laboral en Navarra (SPLN).
Guia de Valoracion Profesional (INSS).

Guia de Valoracion de Incapacidad Temporal para médicos de atencion primaria (INSS).




Notas

19



Edita:

Mutua Colaboradora con la Seguridad Social N2 61
Deposito legal:

M-12995-2017

Disefa e Imprime:

Imagen Artes Graficas, S.A.






<» FREMAP

Mutua Colaboradora con la
Seguridad Social n° 61

www.fremap.es
http://prevencion.fremap.es





<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (Apple RGB)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Off
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.1000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness false
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Preserve
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages false
  /ColorImageMinResolution 150
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth 8
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterColorImages false
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages false
  /GrayImageMinResolution 150
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth 8
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterGrayImages false
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages false
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages false
  /MonoImageDownsampleType /None
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<
    /ESP <>
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AllowImageBreaks true
      /AllowTableBreaks true
      /ExpandPage false
      /HonorBaseURL true
      /HonorRolloverEffect false
      /IgnoreHTMLPageBreaks false
      /IncludeHeaderFooter false
      /MarginOffset [
        0
        0
        0
        0
      ]
      /MetadataAuthor ()
      /MetadataKeywords ()
      /MetadataSubject ()
      /MetadataTitle ()
      /MetricPageSize [
        0
        0
      ]
      /MetricUnit /inch
      /MobileCompatible 0
      /Namespace [
        (Adobe)
        (GoLive)
        (8.0)
      ]
      /OpenZoomToHTMLFontSize false
      /PageOrientation /Portrait
      /RemoveBackground false
      /ShrinkContent true
      /TreatColorsAs /MainMonitorColors
      /UseEmbeddedProfiles false
      /UseHTMLTitleAsMetadata true
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks true
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /BleedOffset [
        14.173230
        14.173230
        14.173230
        14.173230
      ]
      /ConvertColors /NoConversion
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /NA
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements true
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles true
      /MarksOffset 6
      /MarksWeight 0.250000
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /NA
      /PageMarksFile /RomanDefault
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
  /SyntheticBoldness 1.000000
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [566.000 822.000]
>> setpagedevice




