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CONSEJERIA DE SANIDAD Y DEPENDENCIA

ORDEN de 11 de junio de 2009 por la que se crea la Comision de Evaluacion
para el estudio individualizado de profesionales sanitarios seropositivos para
VIH y/o afectados por virus de transmision sanguinea, se regula su
constitucion y funcionamiento, asi como se crea el fichero automatizado de
datos de caracter personal de estos profesionales. (2009050321)

La Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevencion de Riesgos Laborales constituye el cuer-
po basico de garantias y responsabilidades preciso para establecer un adecuado nivel de
proteccion de la salud de los trabajadores frente a los riesgos derivados de las condiciones
de trabajo; concretdndose, pues, los aspectos mas técnicos de las medidas preventivas
mediante normas reglamentarias.

Entre ellas se encuentra el Real Decreto 664/1997, de 12 de mayo, de Proteccion de los
trabajadores contra los riesgos relacionados con la exposicién a agentes bioldgicos durante el
trabajo, el cual obliga a que los Servicios de prevencion realicen un seguimiento y control de
estos trabajadores. Con la finalidad de facilitar a los Servicios de prevencion la vigilancia de
la salud de los trabajadores se establece en nuestra Comunidad Auténoma un Sistema de
Notificacion de Exposiciones Accidentales con riesgo Bioldgico de origen Laboral.

Dicha Orden en su articulo 12 contempla la existencia en nuestra Comunidad Auténoma de
una “Comision de Evaluacion para el estudio individualizado de Profesionales Sanitarios sero-
positivos para VIH y/o afectados por virus de transmision sanguinea”, a la que se comunica-
ran todos aquellos casos de trabajadores que sufran una enfermedad de transmision sangui-
nea a consecuencia de una exposicion accidental a riesgo bioldgico, cuando esta
circunstancia repercuta en su posterior incorporacion a su puesto de trabajo por entrafar
riesgo de transmision a los usuarios.

En virtud de las competencias atribuidas por el Decreto 220/2008, de 24 de octubre, por el
que se establece la estructura organica de la Consejeria de Sanidad y Dependencia y de
conformidad con los articulos 36 y 92 de la Ley 1/2002, de 28 de febrero, del Gobierno y de
la Administracion de la Comunidad Auténoma,

DISPONGO:

CAPITULO I
DE LA COMISION DE EVALUACION

Articulo 1. Objeto.

1. La presente Orden tiene por objeto la creacion de la Comision de Evaluacidn para el estu-
dio individualizado de Profesionales Sanitarios seropositivos para VIH y/o afectados por
virus de transmision sanguinea (en adelante, Comision de Evaluacion), asi como la regula-
cion de su composicidn y funcionamiento.
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2. Asimismo, es objeto de la presente norma la creacion del fichero automatizado de datos
de caracter personal de profesionales sanitarios portadores de virus de transmision
sanguinea, adscrito a la Direccidn General competente en materia de salud laboral de la
Consejeria con competencias en materia de sanidad.

Articulo 2. Naturaleza juridica y adscripcion.

1. La Comision de Evaluacion se configura como un érgano colegiado e independiente, que se
integra en la Direccion General con competencias en salud laboral de la Consejeria compe-
tente en materia de sanidad, a la que se comunicaran aquellos supuestos de trabajadores
que sufran una enfermedad de transmision sanguinea a consecuencia de una exposicion
accidental a riesgo bioldgico y esto repercuta en su posterior incorporacion a su puesto de
trabajo por entrafiar riesgo de transmision a los usuarios.

2. La Comision de Evaluacion sera Unica y extendera sus funciones a todo el territorio de la
Comunidad Autonoma de Extremadura.

Articulo 3. Definiciones.
A efectos de la presente Orden, se entendera por:

a) Agentes bioldgicos: Microorganismos, con inclusion de los genéticamente modificados,
cultivos celulares y endoparasitos humanos, susceptibles de originar cualquier tipo de
infeccion, alergia o toxicidad.

b) Microorganismo: Toda entidad microbioldgica, celular o no, capaz de reproducirse o de
transferir material genético.

c) Cultivo celular: El resultado del crecimiento in vitro de células obtenidas de organismos
multicelulares.

d) Procedimientos invasores predisponentes a exposiciones: son aquellos procedimientos que
se realizan dentro de una cavidad abierta, herida o espacio pobremente visualizado del
paciente, en el que las manos o las puntas de los dedos del trabajador sanitario, incluso
con guantes, no estan visibles durante todo el tiempo, estando en contacto con instru-
mentos cortantes, puntas de agujas o tejidos cortantes (espiculas de huesos o dientes) y
en los que existe riesgo de que por accidente, un trabajador sanitario pueda poner en
contacto su sangre con los tejidos abiertos del paciente.

Si se aplican los procedimientos generales de control de infecciones y las Precauciones
universales, no se consideran Procedimientos invasores predisponentes a exposiciones
aquellos en los que los dedos del trabajador sanitario estan visibles y se encuentran fuera
del cuerpo del paciente durante todo el tiempo, ni aquellas exploraciones o procedimientos
que no requieren el uso de instrumentos afilados.

e) Trabajador sanitario: Aquel trabajador que pueda estar en contacto directo con los pacien-
tes y realizar procedimientos invasores de riesgo que pueden predisponer a exposiciones.



NUMERO 122
i )D UMERO 122 18628
Viernes, 26 de junio de 2009

Tienen esta consideracion, entre otros, médicos/as, odontdlogos/as, enfermeros/as, técni-
cos/as, auxiliares, celadores, médicos internos residentes, personal de limpieza y estudiantes
de medicina, odontologia y enfermeria.

Articulo 4. Objetivos generales de la Comision de Evaluacion.

Es finalidad de esta Comision:

a) Contribuir a la proteccion de la salud de la poblacion atendida frente al riesgo que supone
la exposicion a virus transmitidos por sangre.

b) Proponer y adoptar, en su caso, las medidas precisas para que la prestacion de servicios
sanitarios se realice en las mejores condiciones de calidad posible.

c) Contribuir a la proteccion de los derechos de los trabajadores sanitarios portadores de
virus transmitidos por sangre a no ser discriminados por razdn de disminuciones fisicas,
psiquicas y sensoriales.

Articulo 5. Composicion de la Comision de Evaluacion.

1. Los miembros de la Comision seran nombrados y cesados por el titular de la Consejeria
competente en materia de sanidad de la Junta de Extremadura, a propuesta del Director
General con competencias en materia de salud laboral.

2. La Comision de Evaluacion estara compuesta por:

a) Un Jefe de Servicio de la Consejeria competente en materia de sanidad, que actuara
como Presidente de la Comision.

b) Un/a representante de la Direccion General con competencias en salud publica del
Servicio Extremefio de Salud.

c) Un/a representante de la Direccidn General con competencias en atencion primaria del
Servicio Extremefio de Salud.

d) Un/a representante de la Direccion General con competencias en atencion especializada
del Servicio Extremefio de Salud.

e) Un/a representante de la Oficina de Coordinacion del SIDA en Extremadura.

f) Un/a médico/a cuya actividad laboral se ejerza en el campo de las enfermedades
transmisibles.

g) Un/a médico/a especialista en medicina del trabajo cuya actividad laboral se ejerza en
el campo de la salud laboral.

h) Un/a médico/a especialista en aparato digestivo (hepatologia).

i) Un licenciado en derecho de la Consejeria con competencias en sanidad o del Servicio
Extremefio de Salud.
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j) Un miembro del Consejo Asesor para la Prevencion y Control de la infeccion por
VIH/sida en Extremadura, distinto de los anteriores.

k) El responsable de la unidad administrativa que ejerza las funciones de Salud Laboral
dentro de la Consejeria competente en materia de sanidad, que actuara como Secreta-
rio de la Comision, quien actuara con voz, pero sin voto, segun articulo 25.3, a) de la
Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publi-
cas y del Procedimiento Administrativo Comun.

I) Un médico o enfermero que ejerza su actividad laboral en el Servicio de Medicina
Preventiva hospitalaria del drea de salud correspondiente al trabajador.

m) Un médico o enfermero del Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales de la Conseje-
ria con competencias en materia de prevencion o del Servicio Extremefio de Salud.

La presencia de los profesionales indicados en las letras |) y m) de este articulo se requeri-
ra en funcion del Centro en el que desempefie sus funciones el trabajador afectado.

3. La Comisidn podra solicitar la presencia en sus sesiones de otros profesionales de entre
los que se indican a continuacion, cuya aportacion sea de interés para la valoracion del
trabajador sanitario seropositivo:

a) Un/a representante del Colegio Profesional correspondiente.

b) Un/a representante del area de practica del profesional sanitario seropositivo.
c) El/la médico/a que atiende al trabajador sanitario infectado.

d) Un/a psicologo/psiquiatra.

4. De igual modo, podran asistir a las reuniones de la Comision aquellos profesionales que
designe el trabajador en representacion o defensa de sus derechos e intereses.

Articulo 6. Régimen de funcionamiento.

La Comision de Evaluacion podra establecer o completar sus propias normas de funciona-
miento, de conformidad con el articulo 22.2 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de
Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo
Comun, aplicandose ésta en lo no previsto expresamente.

Articulo 7. Funciones de la Comision.
La Comisidn de Evaluacion tiene las siguientes funciones:

a) Servir de 6rgano de consulta para los trabajadores sanitarios portadores del VIH, VHB o
VHC, los médicos que les atienden, los Servicios de Medicina Preventiva, los Servicios de
Salud Laboral y las Direcciones de los centros sanitarios acerca de la transmisibilidad de los
citados virus a través de la practica profesional de los trabajadores sanitarios infectados.

b) Evaluar periddicamente a los trabajadores sanitarios portadores de virus de transmision
sanguinea que realizan procedimientos invasores con riesgo de exposiciones accidentales
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y realizar las recomendaciones, modificaciones y limitaciones en sus practicas laborales
que se estimen necesarias, sin perjuicio de las competencias de los correspondientes
Servicios de Prevencion.

c¢) Dar traslado a la autoridad sanitaria competente de aquellos supuestos en que los trabaja-
dores sanitarios portadores de estos virus y/o las Direcciones de los centros sanitarios no
cumplan las recomendaciones sefialadas por la Comision de Evaluacion, a fin de que se
adopten las medidas correspondientes.

d) Trasladar a la autoridad sanitaria competente, para su resolucion conforme se establece
en la presente Orden, las alegaciones formuladas por el trabajador sanitario y/o Direccio-
nes de los centros sanitarios en caso de desacuerdo de éstos con las medidas establecidas
por la Comision de Evaluacion.

e) Proponer a la autoridad sanitaria competente la adopcidén de medidas en caso de incumpli-
miento grave de las modificaciones o limitaciones adoptadas.

Articulo 8. Principios generales.
En el cumplimiento de los objetivos sefialados en el articulo 4 se seguiran las siguientes pautas:

a) Los trabajadores sanitarios que han estado expuestos a virus transmitidos por sangre en
sus practicas personales o laborales deberan solicitar asesoramiento médico.

b) Las revisiones médicas especificas en funcion de estos riesgos garantizaran la vigilancia
de la salud de los trabajadores sanitarios y posibilitaran la adopcién de las medidas nece-
sarias para prevenir el riesgo de transmision a terceros.

c) Aplicacion estricta y sistematica de las practicas establecidas para el control general de
infecciones y de las llamadas Precauciones Universales o Estandar.

Articulo 9. Comunicaciones a la Comision.

1. Los trabajadores sanitarios podran acceder a la Comision de Evaluacion a través de su
médico o del médico del Servicio de prevencion de su centro de trabajo o bien directa-
mente, contactando con la Secretaria de la Comision e informando al Servicio de Preven-
cion de su centro de trabajo.

2. La comunicacion, a través de su médico o del médico del Servicio de prevencidn, se reali-
zard de manera anénima. Estos, previa informacién y autorizacion del trabajador, estan
obligados a poner en conocimiento de la Comision tal situacion con el objeto de poder
adoptar las medidas adecuadas.

3. La comunicacion a la Comision de Evaluacion, a través del médico del trabajador o del
Servicio de prevencidon correspondiente, en aquellos casos en que el riesgo de transmision
de estos virus de un trabajador sanitario a sus pacientes pueda considerarse elevado, no
requerira la autorizacion del trabajador afectado, solamente su previa informacion.

4. La Comision de Evaluacion considerara todos los factores que pueden influir sobre el riesgo
de transmision y adoptara en cada caso, de forma individual, las medidas que considere
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oportunas, teniendo en cuenta las recomendaciones del Ministerio de Sanidad y Consumo.
Asimismo, determinara las limitaciones o modificaciones que estime procedentes en el
desarrollo de la actividad laboral.

5. En los casos en que sea necesario modificar o restringir las practicas laborales de un
trabajador sanitario portador de virus transmitidos por sangre, la direccion del centro
donde trabaje debera adoptar las medidas necesarias para adecuar el puesto de trabajo
garantizando la no realizacion de estos procedimientos.

Articulo 10. Proceso de evaluacion.
1. Los casos comunicados a la Comision seran evaluados de forma individual.

2. Todo trabajador sanitario podra realizarse los tests de determinacion de anticuerpos frente
a estos virus, con total garantia de confidencialidad de los resultados, en la Unidad de
Salud Laboral o en su defecto, de Medicina Preventiva de su centro o en otro centro auto-
rizado dentro de la red sanitaria.

3. En el caso de que un trabajador sanitario sea portador del VIH, VHB o VHC, su seguimien-
to clinico se realizara por un médico elegido por el propio trabajador sanitario, que podra
pertenecer o no al centro donde éste desarrolla su actividad, sin perjuicio del seguimiento
que desde el Servicio de prevencion de su centro de trabajo se establezca.

4. A efectos de esta Orden, la Comisidn de Evaluacion clasificara a los trabajadores sanitarios
portadores de virus de transmision sanguinea en uno de los siguientes grupos, segun el
tipo de procedimiento que realicen:

a) Grupo 1.9: Trabajadores sanitarios que no realizan procedimientos invasores y que apli-
can en su trabajo las Precauciones universales.

b) Grupo 2.9: Trabajadores sanitarios que realizan procedimientos invasores no incluidos
entre los que pueden predisponer a exposiciones accidentales y que aplican en su
trabajo las Precauciones universales.

c) Grupo 3.9: Trabajadores sanitarios que realizan procedimientos invasores con riesgo de
exposiciones accidentales y que aplican las Precauciones universales o estandar.

Articulo 11. Medidas Preventivas.

La Comision de Evaluacion, en funcion del Grupo en el que haya clasificado a estos trabaja-
dores sanitarios adoptara las siguientes medidas:

a) Los trabajadores sanitarios clasificados en el Grupo 1.9 continuaran en el desarrollo de su
labor habitual, debiendo practicarse los controles médicos adecuados.

b) Los clasificados en el Grupo 2.° podran continuar desarrollando su labor habitual debiendo
practicarse los controles médicos adecuados. Su médico podra realizar las consultas que
considere oportunas a la Comisidn de Evaluacion, manteniendo en todo momento la confi-
dencialidad de su estado de portador.



gaey D NUMERO 122
= i , 18632
5 Viernes, 26 de junio de 2009

c) En el caso de los trabajadores sanitarios clasificados en el Grupo 3.9, las medidas se adop-

taran en funcion del tipo de virus:

— VIH: Se adoptara su decision teniendo en cuenta el tipo de actividad, condiciones fisi-
cas, psiquicas y actitud personal de cada profesional, no aplicandose una restriccion
generalizada a estos trabajadores en la realizacion de estos procedimientos.

— VHB: Se diferenciaran los siguientes casos:

a) Los profesionales sanitarios portadores del antigeno de superficie y del antigeno e
del VHB (HBsAg+ y HBeAg+) suspenderan la practica de estos procedimientos
hasta que los indicadores de infectividad desaparezcan (HBeAg-).

b) Los profesionales sanitarios portadores del Ag HBs pero no del Ag e (HBsAg+ y
HBeAg-) se someteran a un control periddico de su estado de infectividad y deberan
extremar las medidas de Precauciones Universales, incluyendo el uso de doble
guante en los procedimientos invasores que realicen.

— VHC: Se individualizara cada caso en funcion del tipo de actividad y se podra acor-
dar que estos trabajadores sanitarios no realicen procedimientos invasores mien-
tras se mantenga la situacion de infectividad (deteccion de RNA viral en plasma,
RNA-VHC+).

Articulo 12. Alegaciones.

1.

Los trabajadores sanitarios portadores de virus de transmisién sanguinea, en caso de
disconformidad con las medidas, recomendaciones, limitaciones o modificaciones en el
desarrollo de su actividad laboral adoptadas por la Comision de Evaluacion, podran formu-
lar las alegaciones que estimen convenientes ante la misma, para su estudio y considera-
cion, en el plazo de diez dias a partir de la notificacion de dicho acuerdo.

. De persistir la discrepancia, la Comision de Evaluacion elevara, en el plazo de cinco dias,

dichas alegaciones y demas documentacion ante la autoridad sanitaria competente, quien
resolvera lo procedente en el plazo de quince dias, notificandolo al afectado.

Articulo 13. Recursos materiales y humanos.

La Consejeria competente en materia de sanidad a través de la Direccion General competen-
te en materia de salud laboral prestara el apoyo administrativo, de personal y logistico que
requiera esta Comisién de Evaluacion de la Comunidad Auténoma de Extremadura para el
cumplimiento de sus funciones.

Articulo 14. Dietas e Indemnizaciones.

La designacion como miembro de esta Comision de Evaluacion de la Comunidad Auténoma
de Extremadura no dard lugar a retribucion alguna, sin perjuicio de las dietas e indemniza-
ciones que puedan corresponder de conformidad con lo establecido en el Decreto 287/2007,
de 3 de agosto, sobre indemnizaciones por razon de servicio.
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CAPITULO 11

FICHERO AUTOMATIZADO DE DATOS DE CARACTER PERSONAL DE PROFESIONALES
SANITARIOS PORTADORES DE VIRUS DE TRANSMISION SANGUINEA

Articulo 15. Creacion de un Fichero automatizado de datos de caracter personal.

Se crea un fichero de datos de caracter personal de profesionales sanitarios portadores de
virus de transmision sanguinea, dependiente de la Direccion General competente en materia
de salud laboral de la Consejeria con competencias en materia de sanidad, que contendra el
conjunto de datos de caracter personal que figura como Anexo de esta Orden.

Articulo 16. Medidas de Seguridad.

1. Los datos personales contenidos en el fichero del articulo anterior se encontraran
protegidos con medidas de seguridad calificadas como de nivel alto por el Real
Decreto 1720/2007, de 21 de diciembre, por el que se aprueba el Reglamento de
desarrollo de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccidén de datos
de caracter personal.

2. La Direccion General competente en materia de salud laboral de la Consejeria compe-
tente en materia de sanidad es la responsable del fichero automatizado y adoptara las
medidas necesarias al objeto de asegurar la utilizacion de los datos contenidos en el
mismo para la finalidad prevista para cada uno, asi como las conducentes a hacer efec-
tivas la confidencialidad, seguridad e integridad de los datos y demas garantias, obliga-
ciones y derechos reconocidos en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de
Proteccion de Datos de Caracter Personal, en el Real Decreto 1720/2007, de 21 de
diciembre, por el que se aprueba el Reglamento de desarrollo de la Ley Organica
15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal y demas
normativa vigente en la materia.

Articulo 17. Derechos de acceso, rectificacion, oposicion y cancelacion.

En virtud de lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de
Datos de Caracter Personal, y conforme al procedimiento establecido reglamentariamente en
la normativa estatal aplicable, los interesados cuyos datos de caracter personal estén inclui-
dos en el fichero automatizado de datos personales creado en la presente norma pueden
ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion, oposicion y cancelacion, cuando proceda, ante
el érgano responsable del fichero establecido en la presente Orden.

Disposicion adicional primera. Inscripcion del fichero en el Registro General de
Proteccion de Datos.

La Secretaria General de la Consejeria competente en materia de sanidad realizara las actua-
ciones oportunas para la notificacién de la creaciéon del Fichero automatizado de datos de
caracter personal a la Agencia Espafiola de Proteccion de Datos para su inscripcion en el
Registro General de Proteccidn de Datos.



NUMERO 122
18634
D O Viernes, 26 de junio de 2009

Disposicion final primera. Autorizacion.

Se faculta a la Direccion General con competencias en salud laboral de la Consejeria compe-
tente en materia de sanidad para dictar cuantos actos y resoluciones sean necesarias para el
desarrollo y ejecucion de la presente Orden.

Disposicion final segunda. Entrada en vigor.

La presente Orden entrard en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Diario Oficial
de Extremadura.

Mérida, a 11 de junio de 2009.

La Consejera de Sanidad y Dependencia,
MARIA JESUS MEJUTO CARRIL

ANEXO

FICHERO AUTOMATIZADO DE DATOS DE CARACTER PERSONAL DE PROFESIONALES
SANITARIOS PORTADORES DE VIRUS DE TRANSMISION SANGUINEA

— Finalidad y uso del fichero:

Registro de datos de caracter personal de profesionales sanitarios portadores de virus de
transmision sanguinea.

— Personas o colectivos sobre los que se pretende obtener datos de caracter personal o que
resulten obligados a suministrarlos:

Todos aquellos profesionales sanitarios seropositivos para VIH y/o afectados por virus de
transmision sanguinea y esto repercuta en su posterior incorporacion a su puesto de
trabajo por entrafiar riesgo de transmision a los usuarios.

— Procedimiento de recogida de datos de caracter personal:
A través de la documentacion aportada a la Comisidn de Evaluacion.

— Estructura basica del fichero y descripcion de tipo de datos de caracter personal incluidos
en el mismo:

Datos identificativos: Nombre y apellidos, NIF, fecha de nacimiento, teléfono, direccidn,
direccion de correo electrdnico.

Datos profesionales: titulacion, formacion, experiencia profesional, unidad/centro al que
pertenece, puesto de trabajo, cargo, funciones o actividades que realiza.

Datos de salud: Grado de la enfermedad.
— Cesiones o transferencias de datos de caracter personal:

No se prevé la revelacion de los datos contenidos en el fichero, a excepcidn de los supues-
tos autorizados en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion de datos
de caracter personal.
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— Organo responsable del fichero:

Direccion General competente en materia de salud laboral de la Consejeria competente en
materia de sanidad.

— Servicios 0 Unidades ante los que pueden ejercitarse los derechos de acceso, rectificacion,
cancelacion y oposicidn:

Direccion General competente en materia de salud laboral de la Consejeria competente en
materia de sanidad.

— Medidas de seguridad con indicacién del nivel exigible:

Nivel alto.
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