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REFERENCIAS:

DOC 100.100 se incorpora a esta politica; RCW70.24.340; RCW70.24.370; WAC137-100;

WAC 246-100; WAC296-823; DOC 620.020 Extracciones de sangre no consensuadas; DOC
890.000 Programa de seguridad; DOC 890.130 Andlisis de seguridad en el trabajo,
evaluaciones de riesgos, y equipo de proteccion personal; DOC 890.200 Registros de salud
ocupacional de los empleados; Guia de control de la exposicién; Programa de retencion de

reqistros
POLITICA:

El Departamento tomara medidas razonables para proporcionar proteccion a los
empleados, personal contratado, voluntarios y trabajadores bajo la jurisdiccion del
Departamento que estén en posible riesgo de exposicion a patégenos transmitidos por
la sangre (BBP, por sus siglas en ingles).

La condicion de BBP de un individuo bajo la jurisdiccién del Departamento puede ser
divulgada a un empleado/personal contratado/voluntario que haya experimentado un

evento que presente un posible riesgo de exposicion y haya solicitado la prueba de la
persona fuente.

A. Los eventos que presentan un posible riesgo pueden incluir, pero no se limitan a:

1. Exposicion de las membranas mucosas o de la piel no intacta a sangre,
semen y/o fluidos vaginales.

2. Un pinchazo de aguja o una herida penetrante que provoca la exposicién
a sangre, semen y/o fluidos vaginales.

La implementacion del control de infecciones sera consistente con la Guia de Control
de Exposicion.

DIRECTIVA:

Educacion y formacion obligatorias

A. Todos los empleados, personal contratado, voluntarios y conserjes recibiran una
capacitacion inicial sobre la proteccion contra BBP y la respuesta a la exposicion
en el momento de la contratacién/asignacién, seguida de un entrenamiento de
actualizacion anual.

Equipo de proteccion personal (PPE, por sus siglas en inglés)



http://apps.leg.wa.gov/RCW/default.aspx?cite=70.24.340
http://apps.leg.wa.gov/RCW/default.aspx?cite=70.24.370
http://apps.leg.wa.gov/WAC/default.aspx?cite=137-100
http://apps.leg.wa.gov/WAC/default.aspx?cite=246-100
http://apps.leg.wa.gov/WAC/default.aspx?cite=296-823
https://www.sos.wa.gov/archives/recordsmanagement/state-agencies-records-retention-schedules.aspx
https://www.sos.wa.gov/archives/recordsmanagement/state-agencies-records-retention-schedules.aspx
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A. El PPE y el acceso inmediato a la ropa de proteccidn estaran disponibles segun
sea necesario para todos los empleados, personal contratado, voluntarios y
trabajadores bajo la jurisdiccion del Departamento que estén en posible riesgo
de exposicion a la sangre y/u otros fluidos corporales. Los kits de bolsas de
cinturén de PPE se entregardn como se especifica en la Guia de Control de la
Exposicion.

1. Los empleados de custodia y recreacion llevaran en todo momento los
kits de bolsas de cinturon de PPE emitidos, y estaran disponibles para el
resto del personal.

2. Los Superintendentes, el Administrador del Centro de Reingreso y los
Administradores de Campo estableceran los procedimientos para
reemplazar el contenido del kit de la bolsa del cinturon del PPE.

a. El kit de la bolsa del cinturén del PPE contendra como minimo:

1) Guantes de protecciéon desechables,

2) Escudo facial para proteger los 0jos, la nariz y la boca,

3) Mascara con valvula unidireccional para reanimacion, y

4) Toallitas antimicrobianas o toallitas germicidas para las
manos (por ejemplo, VioNex).

3. El PPE se utilizar4d como se indica en la Guia de control de exposicion
gue se encuentra en el sitio web interno del Departamento y en la politica
DOC 890.130 Analisis de seguridad en el trabajo, evaluaciones de riesgos
y equipo de proteccion personal.

Il Vacunacién contra el virus de la hepatitis B (HBV, por sus siglas en inglés)

A. La serie de vacunacién contra el HBV se ofrecera sin costo alguno a todos los
empleados cuyas tareas normales de trabajo, tal como se identifican en la Guia
de Control de la Exposicién, conllevan un potencial de exposicién al BBP. La
finalizacion de la serie de vacunacion se documentara en el formulario DOC 03-
172 Consentimiento/renuncia a la vacuna contra la hepatitis B y registro de

vacunacion.
1. No existe ningun plazo para que el trabajador solicite la vacunacion.
2. Las futuras vacunas y refuerzos seran proporcionados segun el Comité

Asesor sobre Practicas de Inmunizacién de los Centros para el Control y
Prevencion de Enfermedades.



http://www.cdc.gov/vaccines/acip/index.html
http://www.cdc.gov/vaccines/acip/index.html
http://www.cdc.gov/vaccines/acip/index.html
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B. El personal contratado y los voluntarios no recibiran la vacuna contra la hepatitis
B a expensas del Departamento y se les animara a que se vacunen a traves de
su proveedor de atencion meédica o de su empleador.

C. La prueba de titulacion de la hepatitis B (es decir, un analisis de sangre que
mide la presencia y la cantidad de anticuerpos en la sangre) se sugerira al
completar la serie de vacunacion, pero no se proporcionara a expensas del
Departamento. Los empleados, el personal contratado y los voluntarios deben
solicitar la prueba de titulacion a su proveedor de atencion médica.

V. Seguimiento posterior a la exposicion

A. Cuando un empleado, personal contratado o voluntario experimenta un evento
gue presenta un posible riesgo de exposicion, se le proporcionard a la persona:

1. Recursos para limpiar y realizar una evaluacion para determinar el
alcance de la exposicion.

2. Ropa limpia, segun sea necesario.

3. Una(s) bolsa(s) roja(s) de residuos bioldgicos para la eliminacién de
elementos como los PPE y/o la ropa gravemente contaminados.

4. Bolsas de arroz y/o bolsas amarillas para ropa contaminada que se puede
lavar en el lugar.

5. Un mecanismo para la eliminacion de los elementos contaminados que
sea coherente con la Guia de Control de la Exposicion.

6. La oportunidad de buscar atencién médica inmediata.

B. Los supervisores relevaran a cualquier persona expuesta de su deber para que
busque atencion médica inmediata.

C. Si se ha producido una exposicion laboral a sangre o fluidos corporales, todo
empleado, personal contratado o voluntario debe recibir un seguimiento posterior
a la exposicion.

1. La informacion posterior a la exposicion esta disponible en la pagina de
exposiciones a sangre y fluidos corporales en el sitio web interno del
Departamento.
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2. Las preguntas sobre el seguimiento posterior a la exposicion deben
dirigirse a la Enfermera Consultora Ocupacional (ONC, por sus siglas en
inglés) o al proveedor de atencién médica de la persona expuesta.

D. Informes posteriores a la exposicion

1. Los empleados, personal contratado o voluntarios rellenaran una version
electronica del formulario DOC 03-133 Informe de accidente/lesion de
acuerdo con la politica DOC 890.000 Programa de Seguridad y
notificaran a su supervisor lo antes posible acerca del evento de
exposicion.

2. Los empleados, personal contratado y voluntarios también pueden
presentar el formulario DOC 03-269 Solicitud de pruebas/resultados de la
persona fuente.

E. El Administrador Regional de Seguridad ser& notificado de un incidente a través
del archivo electrénico de imagenes y registrara el evento de exposicion en el
registro OSHA 300.

V. Prueba de Persona fuente en Prisiones

A. Las preguntas sobre las pruebas de la persona fuente deben dirigirse a la
enfermera local de prevencion de infecciones (IPN, por sus siglas en inglés)
/persona designada.

B. Si el IPN/designado concluye que ha ocurrido una posible exposicion a una BBP
gue involucra a un individuo encarcelado, se le pedira al individuo que dé su
consentimiento para la realizacion de pruebas de BBP, incluyendo el VIH, la
hepatitis B y la hepatitis C. Se completaréa el formulario DOC 13-035
Autorizacién de Divulgacion de Informacion de Salud para divulgar los resultados
de las pruebas.

1. El IPN/persona designada:

a. Revisara las solicitudes para determinar si se ha producido una
posible exposicion a un BBP y respondera al solicitante en un
plazo de 72 horas.

b. Dispondra la realizacion de pruebas de BBP al individuo
encarcelado. Los resultados de pruebas anteriores pueden
considerarse adecuados mediante consulta con el Oficial Médico
Jefe (CMO, por sus siglas en inglés).
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C. Comunicard lo siguiente a la persona expuesta y aconsejara que
discuta los resultados con el proveedor de atenciéon médica de la
persona.

1) Los resultados de la prueba/cuando estos estaran
disponibles, o

2) Una explicacién de por qué no se autorizan las pruebas y/o
la divulgacion.

d. Documentara la divulgacion verbal de las pruebas de la persona
fuente en el formulario DOC 03-269 Solicitud de pruebas /
resultados de la persona fuente.

1) El estado de BBP de la persona fuente y/o los resultados de
las pruebas también deben ser divulgados sin informacion
de identificacion (por ejemplo, fecha de nacimiento, nombre,
namero del DOC) al proveedor de atencion médica de la
persona expuesta.

2. El solicitante puede apelar la negativa a autorizar las pruebas o la

divulgacion de los resultados de estas ante el CMO/designado en un
plazo de 7 dias desde el evento de exposicion.

a. Si el CMO/persona designada deniega la apelacion, la persona
expuesta puede solicitar al departamento de salud local que
ordene la realizacion de pruebas segun el RCW 70.24.340.

C. Pruebas involuntarias

1. En el caso de que un individuo encarcelado no dé su consentimiento para
la realizacién de la prueba de BBP y la divulgacién de los resultados de
esta, y la exposicion haya sido resultado del comportamiento del
individuo, el Secretario/Superintendente/designado podra ordenar la
realizacion de la prueba de BBP solo si se determina, mediante consulta
con el CMO/designado, que el evento de exposicion cred un posible
riesgo para la persona expuesta.

a. Si el individuo encarcelado todavia se niega, el individuo puede
enviar la objecion por escrito dentro de 24 horas al
secretario/superintendente/ designado, quien la revisara y
considerara la objecion antes de que ocurra la prueba de BBP.
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1) El Secretario/Superintendente/persona designada puede
rescindir una orden de prueba de BBP después de revisar y
considerar la objecion escrita.

b. Los detalles de la exposicion seran compartidos con el individuo
encarcelado, incluyendo una explicacion de por qué presenta un
posible riesgo de transmision de BBP a la persona expuesta.

1) El CMO/designado lo documentaré en el formulario DOC 13-
435 Informe de encuentro primario y lo enviara
electronicamente al IPN de la instalacion, quien se
encargara de archivarlo en la seccién correspondiente de la
historia clinica.

2. Si el individuo encarcelado no da su consentimiento para la realizacion de
la prueba de BBP y la divulgacion de los resultados de la prueba, y la
exposicion fue accidental (es decir, no esté relacionada con el
comportamiento del individuo), se puede contactar al CMO/designado
para facilitar una orden judicial para la realizacion de la prueba
involuntaria de BBP.

a. Cuando se obtenga una orden judicial para la realizacion de
pruebas involuntarias de BBP, el Secretario / Superintendente /
designado facilitara la realizacion de las pruebas involuntarias.

3. Las pruebas involuntarias, si son necesarias, se llevaran a cabo de
acuerdo con la politica DOC 620.020 Extracciones de sangre no
consensuadas.

4, El Secretario/Superintendente/designado proporcionara los resultados de

las pruebas a la persona expuesta.

a. La divulgacién verbal de los resultados de las pruebas BBP de la
persona fuente se documentara en el formulario DOC 03-269
Solicitud de pruebas/resultados de la persona fuente.

5. En el momento de la revelacion, se aconsejara a la persona expuesta que
hable de los resultados con su proveedor de atencién médica.

a. El estado de BBP de la persona fuente y/o los resultados de las
pruebas también deben ser divulgados sin informacion de
identificacion (por ejemplo, fecha de nacimiento, nombre, nimero
de DOC) al proveedor de atencion médica de la persona expuesta.
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VI. Pruebas de la persona fuente para instalaciones y oficinas que no sean prisiones

A. Las preguntas sobre las pruebas de la persona fuente deben dirigirse a la
ONC/persona designada local.

B. Después de que el ONC/designado consulte con el CMO/designado, y se
determine que ha ocurrido una posible exposicién a una BBP que involucra a un
individuo bajo la jurisdiccion del Departamento, el administrador de
campo/designado le pedira al individuo que consienta en hacerse la prueba de
BBP, incluyendo el VIH, la hepatitis B y la hepatitis C, y completara el formulario
DOC 13-035 Autorizacion de Divulgacion de Informacion de Salud para divulgar
los resultados de la prueba.

1. Una vez recibida la autorizacién de divulgacion, el ONC/persona
designada:

a. Ayudara a facilitar las pruebas de BBP con un proveedor de la
comunidad si es factible. Los resultados de pruebas anteriores
pueden considerarse adecuados mediante consulta con el
CMO/persona designada.

b. Comunicara los resultados de las pruebas a la persona expuesta y
le aconsejara que los discuta con su proveedor de atencion
médica.

1) El estado de BBP de la persona fuente y/o los resultados de
las pruebas también deben ser divulgados sin informacion
de identificacién (por ejemplo, fecha de nacimiento, nombre,
numero del DOC) al proveedor de atencion médica de la
persona expuesta.

2. Si el individuo no da su consentimiento para la realizacion de la prueba
BBP y la divulgacion de los resultados de esta, se puede contactar con el
CMO/designado para facilitar una orden judicial para la realizacion
involuntaria de la prueba BBP.

VIl. Confidencialidad

A. Es una violacion de la ley estatal revelar los resultados de las pruebas de BBP
de otra persona o acosar o discriminar de otra manera a esa persona. Cualquier
empleado, personal contratado o voluntario que revele informacion confidencial
relacionada con los resultados de las pruebas, sin autorizacion segun esta
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politica, esta sujeto a medidas disciplinarias, responsabilidad civil y/o sanciones

penales.
VIIl.  Mantenimiento de registros
A. Los registros se mantendran tal y como lo exigen las leyes de confidencialidad y

la politica DOC 890.200 Registros de salud laboral de los empleados.

B. Los formularios de exposicion completados y aplicables se mantendran en el
Registro de Salud Ocupacional del Empleado segun el Programa de Retencién
de Registros.

DEFINICIONES:

Las siguientes palabras/términos son importantes en esta politica y son definidos en la
seccioén del glosario del Manual de politicas: Patdégeno transmitido por la sangre; fluidos
corporales; proveedor de atencién médica; virus de inmunodeficiencia humana (VIH); equipo
de proteccién personal (PPE). Otras palabras/términos usados en esta politica también
pueden estar definidas en el glosario.

ADJUNTOS:
Ninguno
FORMULARIOS DEL DOC:

DOC 03-133 Informe de accidente/lesion

DOC 03-172 Consentimiento/renuncia a la vacuna contra la hepatitis B y registro de
vacunacion

DOC 03-269 Solicitud de pruebas/resultados de la persona fuente

DOC 13-035 Autorizacion para la divulgacion de informacion de salud

DOC 13-435 Informe del Encuentro Primario



