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Consejeria de Sanidad

Orden 155/2020, de 30 de septiembre, de la Consejeria de Sanidad, por la que acuerdan medidas especiales en
materia de salud publica para el control del cumplimiento de las obligaciones de aislamiento o cuarentena para
la contencion de la expansiéon del COVID-19. [2020/7161]

El articulo 2.3 del Real Decreto-ley 21/2020, de 9 de junio, de medidas urgentes de prevencion, contencion y coordinacion
para hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por el COVID-19 dispone que, una vez finalizada la prérroga del estado
de alarma establecida por el Real Decreto 555/2020, de 5 de junio, las medidas contenidas en los capitulos II, llI, 1V, V,
VIy Vlly en la disposicion adicional sexta seran de aplicacion en todo el territorio nacional hasta que el Gobierno declare
de manera motivada y de acuerdo con la evidencia cientifica disponible, previo informe del Centro de Coordinacién
de Alertas y Emergencias Sanitarias, la finalizacién de la situacién de crisis sanitaria ocasionada por el COVID-19.
Asimismo, el articulo 3.2 indica que corresponde a los érganos competentes de la Administracion General del Estado,
de las comunidades autdénomas y de las entidades locales, en el ambito de sus respectivas competencias, las funciones
de vigilancia, inspeccion y control del correcto cumplimiento de las medidas establecidas en este real decreto-ley.

Dicho Real Decreto-ley tiene caracter de legislacion basica al dictarse al amparo de lo dispuesto en los apartados 1.2,
42 6.2,7.38.210.2 11.2 13.2,14.2 16.%, 17.3; 18.2, 21.2, 25.2 y 27.2 del articulo 149.1 de la Constitucion Espariola.

El cese de la situacion de estado de alarma llevé a la Comunidad Auténoma directamente a la situaciéon de nueva
normalidad, en la que es aplicable el Real Decreto-ley 21/2020, de 9 de junio.

En el ambito autonémico se aprobé el Decreto 24/2020, de 19 de junio, sobre medidas de prevencion necesarias para
hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por el COVID-19 una vez superada la fase lll del Plan para la transicion
hacia una nueva normalidad. Dicho Decreto ha sido objeto de modificacion por Decreto 28/2020, de 30 de junio, Decreto
33/2020, de 14 de julio, Decreto 38/2020, de 21 de julio y Decreto 49/2020, de 21 de agosto, para adaptarlo a la
evolucién de la situacién epidemiolégica en Castilla-La Mancha.

A pesar de las medidas implantadas para el control de la transmision, la movilidad de la poblacion y el contacto entre
personas de diferentes grupos de convivencia estable han generado nuevas cadenas de transmisién del SARS-CoV-2
en la poblacion, lo que obliga a establecer también otras medidas adicionales de actuacion, por razén de salud publica,
a las contenidas en el Decreto 24/2020, de 19 de junio, para la contencion de los brotes epidémicos de la pandemia
de COVID-19, relacionadas con el control del cumplimiento de las obligaciones de aislamiento o cuarentena que se
establezcan. Por ello, resulta esencial garantizar la efectividad de estas medidas de aislamiento o cuarentena derivadas
de las actuaciones materiales de las autoridades sanitarias y de salud publica.

La comunicacion a cualquier ciudadano de dichas medidas debe comportar la obligacién de aislamiento o cuarentena,
segun proceda, durante el tiempo preciso para impedir el contagio o, eventualmente, para conocer el resultado negativo
de la prueba diagnéstica.

Dichos incumplimientos ponen en peligro no tan solo la salud propia sino también la de otras personas del entorno y de
la sociedad en general.

Al aplicar medidas coercitivas a aquellos que no consideran tener un deber legal de aislamiento podran evitarse muchos
positivos y contactos estrechos que saturan los servicios sanitarios con una enfermedad que puede ser mortal en
poblaciéon vulnerable y se evitara la aplicacion de medidas mas restrictivas, tales como el confinamiento de barrios,
ciudades o provincias.

Para lograrlo resulta esencial intensificar la colaboracion entre la autoridad sanitaria y otras autoridades con objeto de
verificar el cumplimiento de la antedicha obligacion y, en su caso, la comunicacion a la autoridad judicial competente de
las resoluciones precisas para imponer el cumplimiento cuando los ciudadanos se nieguen a cumplir el aislamiento o
cuarentena voluntariamente.
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Esta Orden tiene por objeto regular la obligacion de las personas que se hallen en tales circunstancias de cumplir
los deberes de aislamiento o cuarentena y la comunicacion de los datos necesarios para verificar su cumplimiento a
las fuerzas y cuerpos de seguridad del Estado y a las policias locales en el marco de la normativa de proteccion de
datos de caracter personal, sanitaria y de salud publica.

La naturaleza de la pandemia y su evolucién imprevisible, asi como “el estado actual de la investigacion cientifica,
cuyos avances son cambiantes” y la "incertidumbre tan acentuada vy dificil de calibrar desde parametros juridicos”
a los que alude el Tribunal Constitucional en su Auto 40/2020, de 30 de abril de 2020 (Fundamento Juridico 4),
en relacién con las formas de contagio y con la propagacion del virus, aconsejan la adopcion de esta orden que
contempla de una serie de medidas urgentes de prevencién y contencion, que permitan seguir haciendo frente y
controlando la pandemia, por lo que debe producir efectos el mismo dia de la publicacion de la misma.

El Reglamento UE 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la proteccion
de las personas fisicas en lo referente al tratamiento de datos personales y a la libre circulacion de estos datos y
por el que se deroga la Directiva 95/46/CE (en adelante RGPD), establece mecanismos para permitir tratamientos
de datos personales en situaciones en la que existe una emergencia sanitaria, por lo que, en aplicacion de los
preceptos previstos en el RGPD, en consonancia con la normativa sectorial aplicable en el ambito de la salud
publica, las salvaguardas relativas a la proteccion de los datos de caracter personal no debieran utilizarse para
obstaculizar la eficacia de las medidas adoptadas por la autoridad sanitaria en la lucha contra la epidemia, dado que
dicha normativa de proteccién de datos contiene una regulacion para estas situaciones que compatibiliza y pondera
los intereses y derechos afectados para asegurar el interés publico.

El considerando 46 del RGPD dispone que “el tratamiento de datos personales también debe considerarse licito
cuando sea necesario para proteger un interés esencial para la vida del interesado o la de otra persona fisica. En
principio, los datos personales Unicamente deben tratarse sobre la base del interés vital de otra persona fisica
cuando el tratamiento no pueda basarse manifiestamente en una base juridica diferente. Ciertos tipos de tratamiento
pueden responder tanto a motivos importantes de interés publico como a los intereses vitales del interesado, como
por ejemplo cuando el tratamiento es necesario para fines humanitarios, incluido el control de epidemias y su
propagacion, o en situaciones de emergencia humanitaria, sobre todo en caso de catastrofes naturales o de origen
humano.”

El tratamiento de datos personales se fundamenta, como norma general, en el consentimiento del afectado. Asi lo
dispone el articulo 6 de la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y garantia de
los derechos digitales que necesita remitirse, en cuanto a lo que ha de entenderse por tal, al articulo 4.1 del RGPD.
Al lado de este principio general (tratamiento por consentimiento), el articulo 6, apartado 1 del RGPD contiene
otras circunstancias que permiten el licito tratamiento de los datos personales, como son que el tratamiento sea
necesario para proteger intereses vitales del interesado o de otra persona fisica (letra d) o cuando sea necesario
para el cumplimiento de una mision realizada en interés publico o en el ejercicio de poderes publicos conferidos al
responsable del tratamiento (letra e).

El articulo 9, apartado 1 del RGPD otorga una proteccidon especial a determinadas categorias de datos que se
consideran especialmente sensibles, entre las que se halla los datos relativos a la salud, prohibiendo su tratamiento.
No obstante, el apartado 2 del citado articulo 9 determina que dicha prohibicién no sera de aplicacién cuando
concurra alguna de las circunstancias que regula, entra las que se hallan que el tratamiento de los datos relativos a
la salud de las personas sea necesario por razones de interés publico esencial, en base al Derecho de la UE o de
los estados miembros, debiendo ser proporcional al objetivo que se persigue, respetando en aquello que es esencial
el derecho a la proteccion de datos y estableciendo medidas adecuadas y especificas para proteger los intereses y
derechos fundamentales del interesado (art. 9.2.g); que sea necesario para fines de medicina preventiva o laboral
del trabajador, diagnéstico médico, prestacién de asistencia o tratamiento de tipo sanitario o social, o gestion de los
sistemas y servicios de asistencia sanitaria y social, en base al Derecho de la UE o de los estados miembros, o en
virtud de un contrato con un profesional sanitario, y sin perjuicio de las condiciones y garantias contempladas en el
apartado 3 (art. 9.2.h); y que sea necesario en el ambito de la salud publica, como proteccion frente a amenazas
transfronterizas graves para la salud o para garantizar elevados niveles de calidad y seguridad de la asistencia
sanitaria y de los medicamentos o productos sanitarios, en base al Derecho de la UE o de los estados miembros,
que establezca medidas adecuadas y especificas para proteger los derechos y libertades del interesado vy, en
particular, el secreto profesional (arte. 9.2.i).

El Real Decreto-ley 21/2020, de 9 de junio, establece, en el articulo 23, la obligacion de facilitar a la autoridad de
salud publica competente todos los datos necesarios para el seguimiento y la vigilancia epidemiolégica del COVID-
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19 que le sean requeridos por esta, siendo esta obligacion de aplicacion al conjunto de las administraciones publicas,
asi como a cualquier centro, érgano o agencia dependiente de estas y a cualquier otra entidad publica o privada
cuya actividad tenga implicaciones en la identificacién, diagndstico, seguimiento o manejo de los casos COVID-19.
El articulo 27, apartado 2 del citado Real Decreto-ley 21/2020, de 9 de junio, determina que el tratamiento de los
datos tendra como fin el seguimiento y vigilancia epidemioldgica del COVID-19, para prevenir y evitar situaciones
excepcionales de especial gravedad, atendiendo a razones de interés publico esencial en el ambito especifico de
la salud publica, y para la proteccion de intereses vitales de los afectados y otras personas fisicas, al amparo de lo
establecido en el Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016. Los
datos recabados seran utilizados exclusivamente con dicho objeto.

La Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones
en materia de informacién y documentacion clinica establece en su articulo 16.3, referido a los usos de la historia
clinica, que el acceso a la misma con fines epidemioldgicos o de salud publica, entre otros, se regira por la legislacion
vigente en materia de proteccion de datos personales y la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, y el
resto de normas de aplicacién en cada caso. Y concreta que, cuando sea preciso para la prevencion de un riesgo
o grave peligro para la salud de la poblacién, las administraciones sanitarias a las que se refiere la Ley 33/2011,
de 4 de octubre, General de Salud Publica, podran acceder a los datos identificativos de los pacientes por razones
epidemiolégicas o de proteccidn de la salud publica y que su acceso determina una obligacion de secreto.

El articulo tercero de la Ley Organica 3/1986, de 14 de abril, de Medidas Especiales en Materia de Salud Publica
habilita a la autoridad sanitaria, con el fin de controlar las enfermedades transmisibles, para adoptar las medidas
oportunas para el control de los enfermos, de las personas que estén o hayan estado en contacto con los mismos y
del medio ambiente inmediato, asi como las que se consideren necesarias en caso de riesgo de caracter transmisible
ademas de realizar las acciones preventivas generales.

La Ley 14/1986, de 25 de abril, dispone en el articulo 26.1 que, en caso de que exista o se sospeche razonablemente
la existencia de un riesgo inminente y extraordinario para la salud, las autoridades sanitarias adoptaran las medidas
preventivas que estimen pertinentes, tales como la incautacién o inmovilizacién de productos, suspension del
ejercicio de actividades, cierres de Empresas o sus instalaciones, intervencién de medios materiales y personales y
cuantas otras se consideren sanitariamente justificadas.

Igualmente, tanto el articulo 54 de la Ley 33/2011, de 4 de octubre, General de Salud Publica, como el articulo 32
de Ley 8/2000, de 30 de noviembre, de Ordenacién Sanitaria de Castilla-La Mancha, contemplan la posibilidad
de intervencion administrativa por razones de salud publica, mediante la adopcién de medidas, ante un riesgo
sanitario que revista gravedad, con el objetivo de contener el riesgo y proteger la salud publica, dentro del respeto
del principio de proporcionalidad.

La Disposicion final segunda del Decreto 24/2020, de 19 de junio, habilita a la persona titular de la Consejeria de
Sanidad para establecer, de acuerdo con la normativa aplicable y a la vista de la evolucion de la situacion sanitaria,
todas aquellas medidas adicionales o complementarias a las reguladas en el mencionado decreto.

Por lo expresado, en el ejercicio de autoridad sanitaria y de conformidad con lo regulado en el articulo 23 de la Ley
11/2003, de 25 de septiembre, del Gobierno y del Consejo Consultivo de Castilla-La Mancha, en la Disposicion
final segunda del Decreto 24/2020, de 19 de junio, asi como en el articulo 1 del Decreto 81/2019, de 16 de julio, de
estructura organica y competencias de la Consejeria de Sanidad

Dispongo:

Articulo 1.- Objeto.

El objeto de la presente Orden es ampliar las medidas de salud publica de alcance general adoptadas por el Decreto
24/2020, de 19 de junio, sobre medidas de prevencion necesarias para hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada
por el COVID-19 una vez superada la fase lll del Plan para la transicién hacia una nueva normalidad.

Articulo 2.- Ambito de aplicacion.

Las medidas reguladas en esta orden deben observarse en el ambito territorial de la Comunidad Auténoma de
Castilla-La Mancha.



ANO XXXIX Nam. 199 1 de octubre de 2020 41694

Articulo 3.- Obligaciones de precaucion y colaboracion y confinamiento de las personas afectadas.

De acuerdo con las resoluciones adoptadas por la autoridad sanitaria o de las actuaciones materiales que realicen
los servicios sanitarios para la contencion de los brotes epidémicos de la pandemia de COVID-19, las personas
afectadas podran quedar obligadas al cumplimiento de alguno de los siguientes deberes:

a) Aislamiento, que implica la obligacion de que una persona contagiada por SARS-CoV-2 deba permanecer en el
lugar que se le indique, durante el plazo establecido en cada caso, sin posibilidad de desplazarse ni de relacionarse
con otras personas.

b) Cuarentena, que implica la obligacién de que una persona o grupo de personas sospechosas de haber sido
contagiadas deba permanecer en el lugar que se le indique, durante el plazo establecido en cada caso, sin posibilidad
de desplazarse ni de relacionarse con otras personas.

Ambas situaciones implican el deber de confinamiento de la persona o del grupo de personas afectadas o sospechosas
de haber sido contagiadas.

Articulo 4.- Duracion del confinamiento.

La duracion del aislamiento o cuarentena vendra determinada por la situacién concreta de cada caso segun las
indicaciones de la autoridad sanitaria o los servicios sanitarios en aplicacion de los procedimientos y protocolos
vigentes.

Articulo 5.- Comunicacién de la obligacién de confinamiento.

La obligacion de confinamiento, en la modalidad que proceda, se comunicara materialmente, de forma verbal, por
medios telematicos o telefénicos, a la persona o personas afectadas por la autoridad o los servicios afectados y
surtira efecto de inmediato. De la obligacion y de la comunicacién se dejara constancia en la historia clinica del
paciente.

Articulo 6.- Cumplimiento de la obligaciéon de confinamiento.

La obligacién de confinamiento se cumplira, preferentemente, instando la colaboracién voluntaria de las personas
obligadas. En los casos de ausencia de dicha colaboracién en el cumplimiento de los deberes podra requerirse la
adopcion de resoluciones, individuales o colectivas, de imposicidn coactiva que, en caso de que puedan suponer
restriccion de derechos fundamentales, se comunicaran también al Gabinete Juridico para que solicite la ratificacion
ante el 6érgano judicial competente al efecto establecido en el articulo 8.6, segundo parrafo, de la Ley 29/1998, de 13
de julio, de la jurisdiccion contenciosa- administrativa, en la redaccién dada por la Disposicion final segunda, uno de
la Ley 3/2020, de 18 de septiembre.

Articulo 7.- Datos personales y comunicacion de datos.

Los datos personales resultantes de las actuaciones reguladas en esta orden se incluyen entre los contemplado
en las letras g), h) e i) del articulo 9.2 del Reglamento UE 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo,
de 27 de abril de 2016, relativo a la proteccidon de las personas fisicas en lo referente al tratamiento de datos
personales y a la libre circulacion de estos datos y por el que se deroga la Directiva 95/46/CE (en adelante RGPD),
interpretados atendiendo a su considerando 46, dada la actual situacion de emergencia sanitaria, por lo que podran
ser comunicados por la autoridad sanitaria o de salud publica al sistema de proteccion civil y, en particular, a las
fuerzas y cuerpos de seguridad del Estado y a las policias locales, utilizando, si es preciso, medios telematicos que
garanticen la actualizaciéon permanente y la posibilidad de acceso continuo por parte de la autoridad policial y los
servicios competentes para el control de la obligacion de confinamiento, incluida la inspeccion de educacion y los
servicios publicos de emergencia cuando se les encomiende esta tarea.

Articulo 8.- Tratamiento de datos.

Todas las autoridades y empleados publicos que intervengan en la aplicacion de estas medidas quedaran obligados
al tratamiento de los datos personales de conformidad con el RGPD y la Ley organica 3/2018, de 5 de diciembre,
de proteccién de datos personales y garantia de los derechos digitales, y a la aplicaciéon de todos los principios
contenidos en el articulo 5 del RGPD, entre ellos, los de tratamiento de los datos personales con licitud, lealtad,
limitacién de la finalidad, exactitud y minimizacion de datos, asi como a guardar el secreto.
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Disposicion adicional primera. Traslado a la Delegacion del Gobierno y a los Ayuntamientos.

La Consejeria de Sanidad dara traslado de esta orden a la Delegacion del Gobierno y a todos los Ayuntamientos
de Castilla-La Mancha, a efectos de recabar su cooperacion y colaboracion, en su caso, a través de las fuerzas y
cuerpos de seguridad del Estado y de la policia local, para el control y aplicacién de las medidas adoptadas.

Disposicion adicional segunda. Ratificacion judicial.

La Consejeria de Sanidad dara traslado de esta orden a la jurisdiccion contencioso-administrativa a efectos de
solicitar la ratificacion judicial prevista en el articulo 10.8 de la Ley 29/1998, de 13 de julio.

Disposicion final unica. Entrada en vigor.
La presente orden entrara en vigor el dia de su publicacién en el Diario Oficial de Castilla-La Mancha.
Toledo, 30 de septiembre de 2020

El Consejero de Sanidad
JESUS FERNANDEZ SANZ
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