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Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales
(BOE de 31/12/2007)

REAL DECRETO 1696/2007, de 14 de
diciembre, por el que se regulan los
reconocimientos médicos de embarque
maritimo.

En el sector laboral maritimo-pesquero, las
condiciones de trabajo en las que los
trabajadores realizan su actividad, han
supuesto, desde siempre, un factor adverso
para su salud. Factores configuradores de la
actividad maritima tales como el trabajo en
plataformas moviles y espacios reducidos, la
exposicién a condiciones fisico-ambientales
desfavorables, la existencia de elevadas
cargas fisicas, el aislamiento social y
familiar, el alejamiento de centros sanitarios
asistenciales, entre otros, han determinado la
necesidad de establecer medidas de
prevencion y proteccion de la salud de los
trabajadores embarcados.

A fin de proteger la salud de los trabajadores
del mar, la Orden de Presidencia de
Gobierno de 1 de marzo de 1973,
contemplando los principios emanados de
los Convenios de la Organizacion
Internacional del Trabajo nimeros 16, sobre
examen médico de los menores; 73, sobre
examen médico de la gente de mar y 113,
sobre examen médico de los pescadores,
atribuye la realizacion de los
reconocimientos médicos de aptitud para
enrolarse en barcos de pesca 0 mercantes a
los servicios sanitarios del Instituto Social
de la Marina.

y

Los reconocimientos médicos han venido
realizandose por el Instituto Social de la
Marina, en virtud de la atribucion efectuada
por diferentes disposiciones a lo largo de los
afios, de las que cabe destacar la actualmente
vigente, constituida por el Real Decreto
1414/1981, de 3 de julio, por el que se
reestructura dicho organismo, en cuyo
articulo 2, apartado quinto, se dispone dicha
atribucion, que ha sido reafirmada en la
disposicion adicional sexta del Real Decreto
39/1997, de 17 de enero, por el que se
aprueba el Reglamento de los servicios de
prevencion de riesgos laborales y que ha
quedado reservada al ambito de la
Administracion General del Estado en los
sucesivos procesos de traspaso a las
comunidades auténomas de competencias
que, en materia de asistencia sanitaria, tenia
encomendadas el Instituto Social de la
Marina.

Por la Orden de 10 de julio de 1984, del
Ministerio de Trabajo y Seguridad Social, en
desarrollo del Real Decreto 2358/1982, de
27 de agosto, que establece la estructura
organica del Instituto Social de la Marina, se
crea el Servicio de Medicina Maritima, con
denominacién actual de Servicio de Sanidad
Maritima en virtud del Acuerdo del Consejo
de Ministros de 30 de octubre de 1987. Los
facultativos adscritos a dicho servicio han
venido realizando desde esa fecha los
reconocimientos  médicos  previos  al
embarque, como exigencia previa al
enrolamiento de los marineros, con el
propdsito de detectar cualquier enfermedad
que pueda presentar el trabajador y
agravarse especialmente con el trabajo en el
mar o suponga un riesgo para el resto de la
tripulacion o del pasaje.

La Ley 14/1986, de 25 de abril, General de
Sanidad, establece que las administraciones
publicas  desarrollaran,  entre  ofras,
actuaciones en materia de proteccion,
promocion y mejora de la salud laboral. En
el &mbito de la salud laboral, la actuacion
sanitaria deberd comprender entre otros
aspectos la vigilancia de la salud de los
trabajadores para detectar precozmente e
individualizar los factores de riesgo y
deterioro que puedan afectar a su salud.




Asimismo, la practica de los
reconocimientos médicos de embarque
maritimo debe entenderse como una
actividad dentro _del dmbito preventivo de
los riesgos laborales similar a los examenes
de salud recogidos en el articulo 22 de la
Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de
prevencion de riesgos laborales. Por tanto,
dado el caracter obligatorio  del
reconocimiento médico de embarque
maritimo y la competencia del Instituto
Social de la Marina en su realizacion, este
real decreto viene a resolver la duplicidad
de actuaciones que pudiera presentarse
entre el reconocimiento _médico de
embarque maritimo y el previsto en el
articulo 22 de la citada Ley 31/1995, de 8
de noviembre, sin perjuicio de cuantas otras
responsabilidades competan al empresario.

Por otra parte, conforme a la Orden de 18 de
enero de 2000, del Ministerio de Fomento,
que aprueba el Reglamento sobre despacho
de buques, la acreditacion de haber sido
declarado «apto para navegar» derivada de
un reconocimiento médico previo practicado
por el personal sanitario designado por el
Instituto Social de la Marina, constituye un
documento para el enrole.

Esta normativa recoge los principios
establecidos en los Reales Decretos
285/2002, de 22 de marzo, y 525/2002, de
14 de junio, que incorporan al ordenamiento
juridico espafiol la Directiva 1999/63/CE del
Consejo, de 21 de junio de 1999, relativa al
Acuerdo sobre la ordenacién del tiempo de
trabajo de la gente de mar, asi como las
recomendaciones de la  Organizacion
Mundial de la Salud para la realizacién de
los reconocimientos médicos periodicos y
previos al embarque, especialmente sobre
requisitos minimos, categoria y frecuencia,
condiciones médicas de los trabajadores que
deben ser consideradas para el trabajo en el
mar y el derecho a la proteccién de la
intimidad de los examinados.

En materia de tratamiento de los datos de
salud, los reconocimientos  médicos
regulados en esta disposicién se ajustan a lo
establecido en la Ley Organica 15/1999,
de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos
de Caracter Personal, y en materia de
informacion 'y documentacion a los
principios rectores recogidos en la Ley
41/2002, de 14 de noviembre, basica
reguladora de la autonomia del paciente y de

y

derechos y obligaciones en materia de
informacion 'y documentacién  clinica,
fortaleciendo con ello el derecho a la
proteccion de la salud reconocido por la
Constitucion.

En otro orden, el traspaso a las comunidades
autbnomas de las competencias que en
materia de asistencia sanitaria venia
prestando el Instituto Social de la Marina, ha
determinado la desaparicion paulatina de la
figura del inspector médico propuesto por
este organismo en la composicién de los
equipos de valoracion de incapacidades
establecida en la disposicion adicional
primera del Real Decreto 1300/1995, de 21
de julio, por el que se desarrolla, en materia
de incapacidades laborales del sistema de la
Seguridad Social, la Ley 42/1994, de 30 de
diciembre, de medidas fiscales,
administrativas y de orden social. A fin de
evitar los problemas que puedan derivarse
de esta situacion, este real decreto incorpora
un procedimiento de coordinacion entre los
componentes de los equipos de valoracion
de incapacidades y los facultativos del
Instituto Social de la Marina, en los procesos
de valoracién y revisién de incapacidad
permanente de los trabajadores del mar.

Este real decreto viene a configurar, por
tanto, el marco general en el que habran de
desarrollarse los reconocimientos médicos
de embarque al objeto de unificar los
requisitos y procedimientos de examen que
permitan valorar la adecuacion psicofisica
del trabajador del mar al puesto de trabajo a
desarrollar a bordo, contribuyendo en suma
a mejorar la salud y la seguridad en el mar.

En su virtud, a propuesta del Ministro de
Trabajo y Asuntos Sociales, con la
aprobacion previa de la Ministra de
Administraciones Publicas, de acuerdo con
el Consejo de Estado y previa deliberacion
del Consejo de Ministros en su reunion del
dia 14 de diciembre de 2007,




DISPONGO:
CAPITULO |
Disposiciones generales

Articulo 1. Objeto.

1. Este real decreto tiene por objeto la
regulacion de los reconocimientos médicos
de aptitud preceptivos y previos al embarque
maritimo.

Estos reconocimientos tendrdn  como
objetivo garantizar que las condiciones
psicofisicas del solicitante sean compatibles
con las caracteristicas del puesto de trabajo
y no supongan peligro para la salud y
seguridad del individuo ni del resto de la
tripulacion. Dichas condiciones tampoco
deberan poner en riesgo la navegacion
maritima.

2. Los reconocimientos médicos previstos en
este real decreto se entenderan, asimismo,
realizados en cumplimiento de lo dispuesto
en el articulo 22 de la Ley 31/1995, de 8 de
noviembre, de prevencién de riesgos
laborales y sus normas de desarrollo, sin
perjuicio de cuantas otras obligaciones
competan al empresario.

Articulo 2. Ambito de aplicacién.

Este real decreto sera de aplicacion a todo
ciudadano espafiol o de otra nacionalidad
que desee ejercer una actividad profesional a
bordo de un buque de bandera espafiola y
retna las condiciones legales para trabajar
enrolado en él.

Articulo 3. Competencia.

El Instituto Social de la Marina sera el
organismo competente para la organizacion,
realizacion y control de los reconocimientos
médicos regulados en este real decreto.
Estos reconocimientos tendran caracter
gratuito 'y seran realizados por los
facultativos adscritos al Servicio de Sanidad
Maritima.

y

CAPITULO II

Reconocimientos médicos de embarque
maritimo

Articulo 4. Regquisitos para solicitar el
reconocimiento _médico de embarque
maritimo.

1. Los solicitantes que posean la
nacionalidad espafiola deberan presentar
libreta maritima y un documento que
acredite haber superado el curso de
formacion  basica o equivalente de
conformidad con la seccion A-VI/1 del
Codigo de formacion del Convenio
Internacional sobre normas de formacion,
titulacion y guardia para la gente de mar,
1978, en su enmienda de 1995, en adelante
STCW-78/95.

2. Aquellos solicitantes que sean ciudadanos
de la Uni6n Europea o de algin Estado parte
del Acuerdo del Espacio Econémico
Europeo deberdn presentar su nimero de
identidad de extranjeros, pasaporte o tarjeta
de residencia y estar en posesion de un
certificado de haber superado el curso de
formacién basica o equivalente de
conformidad con la seccion A-VI/1 del
Cadigo de formacion del Convenio STCW-
78/95.

3. Si se trata de un ciudadano de un pais no
contemplado en los apartados anteriores,
deberd presentar nimero de identidad de
extranjeros, pasaporte o tarjeta de residencia
y un permiso de trabajo o autorizacion
equivalente y certificado de haber superado
el curso de formacién bésica o equivalente
de conformidad con la seccion A-VI/1 del
Codigo de formacion del Convenio STCW-
78/95.

En el caso de los extranjeros enrolados en
bugues espafioles en virtud de acuerdos
internacionales de pesca maritima, se
concederd validez de autorizacion para
trabajar al duplicado de la notificaciéon de
embarque o renovacion del contrato de
tripulantes extranjeros en buques esparioles.




4. En todo caso, el solicitante debera ser
mayor de dieciséis afios de edad y no podra
encontrarse en situacién de incapacidad
temporal o baja médica ni en periodo de
suspension de la relacion laboral por
situacion de riesgo durante el embarazo. No
constituira impedimento para solicitarlo la
condicién de pensionista por jubilacion
parcial, flexible o incapacidad permanente
total. Si el solicitante del reconocimiento
médico se halla en situacién de incapacidad
permanente total derivada de enfermedad
profesional, debera acreditar autorizacion
previa de la entidad gestora para desarrollar
una actividad profesional distinta de aquella
que constituy6 el hecho causante.

5. El interesado podra solicitar el
reconocimiento médico de embarque
maritimo en cualquier centro de sanidad
maritima.

6. Para solicitar reconocimiento medico de
embarque maritimo en la categoria de
buceador profesional, el interesado, ademas
de cumplir los requisitos recogidos en los
apartados anteriores, debera hallarse en alta
0 en situacion asimilada al alta en el
Régimen Especial de la Seguridad Social de
los Trabajadores del Mar. Asimismo, debera
aportar libreta maritima donde conste un
enrole en los tres Gltimos afios y libreta de
actividades subacuaticas.

Articulo 5. Tipos de reconocimiento.

1. Reconocimiento médico inicial: tendra tal
consideracién el reconocimiento médico que
se practique al interesado por primera vez o
cuando hayan transcurrido mas de cinco
afios desde la fecha de realizacion del Gltimo
reconocimiento médico de embarque
maritimo.

2. Reconocimiento médico periddico: los
supuestos no contemplados en el apartado
anterior.

Articulo 6. Aptitud.

1. Los reconocimientos médicos de
embarque maritimo  se realizaran
ajustandose a los objetivos enunciados en el
articulo 1, teniendo en cuenta las
circunstancias que enmarcan las condiciones
psico-fisicas del individuo, la edad y el
entorno de trabajo.

y

2. Los reconocimientos médicos de
embarque maritimo incluirdn la anamnesis y
las exploraciones especificadas en el anexo
I

El médico reconocedor podra solicitar las
pruebas clinicas complementarias, explora-
ciones e informes de especialistas que
precise, tanto para evaluar el grado de
aptitud del solicitante, como para efectuar la
vigilancia de su salud en funcién de los
protocolos sanitarios, especificos o no,
determinados por el Instituto Social de la
Marina.

3. Cuando se trate de buceo profesional, el
reconocimiento médico de embarque en tal
categoria serd realizado por un facultativo de
sanidad maritima habilitado al efecto por el
Instituto Social de la Marina e incluird las
exploraciones que se determinen en un
protocolo sanitario especifico, para los
trabajadores  expuestos a  ambiente
hiperbérico, elaborado por el Instituto Social
de la Marina.

4. Con el objeto de establecer lineas de
homogeneidad, en el anexo Il se incluyen
listados de aquellos procesos patolégicos y
limitaciones psicofisicas que deben ser
considerados en la valoracion de la aptitud a
bordo. Dichos listados tienen caracter
orientativo y deberan ser periédicamente
actualizados conforme a la evolucion de los
conocimientos y avances cientificos.

5. El grado de aptitud de los solicitantes, se
ajustara a las siguientes calificaciones:

a) Apto: recibirda tal calificacion el
solicitante que, a juicio clinico del médico
reconocedor, retna en el momento del
reconocimiento las condiciones
contempladas en el articulo 1.

b) Apto con restricciones: serd declarado
apto con restricciones aquel solicitante que,
en el momento del reconocimiento, presente
una limitacion psico-fisica que, no
incapacitandole por completo para el trabajo
maritimo, le obligue a restringir su
ocupacion a bordo atendiendo a:

1.° Departamento del buque o plaza a
desempefiar a bordo.




2.° Tipo de navegacion o distancia en millas
al puerto mas préximo donde se pueda
realizar una evacuacion sanitaria.

3.2 Condiciones ambientales de los caladeros
0 rutas de navegacion.

4.° Otros factores de importancia a juicio del
médico reconocedor.

En lo relativo al reconocimiento médico de
embarque de los buzos profesionales, la
calificacion de «apto con restricciones» se
hara atendiendo a la profundidad méaxima de
trabajo, el tiempo de estancia en el medio,
los equipos a emplear, la distancia hasta el
centro de tratamiento hiperbarico mas
cercano, el tipo de actividad laboral
subacuatica u otros factores de importancia a
juicio del médico reconocedor.

c) No apto: recibira tal calificacion el
solicitante que, a juicio del médico
reconocedor, presente en el momento del
reconocimiento alguna limitacién o proceso
patoldgico incompatible con el ejercicio de
su profesion a bordo.

Asimismo, tendrdn tal consideracion
aquellos  solicitantes que  presenten
trastornos no filiados que precisen estudio
especializado para que el médico
reconocedor pueda establecer la aptitud.

6. Cuando en el reconocimiento médico de
embarque maritimo se detecte el estado de
gestacion de la solicitante, el médico
reconocedor determinara la aptitud teniendo
en consideracion, por una parte, la condicion
bioldgica de ésta y, por otra, las limitaciones
impuestas por el puesto de trabajo a
desempefiar a bordo. Si la interesada recibe
la calificacion de «no apta» 0 «apta con
restricciones», y siempre que se trate de una
tripulante en activo, el médico reconocedor
lo pondrd en conocimiento del médico
responsable de iniciar el tramite a los efectos
previstos en el articulo 26 de la Ley
31/1995, de 8 de noviembre.

y

7. En cumplimiento de la normativa vigente
en materia de trabajo de menores, cuando la
edad del solicitante de reconocimiento
médico de embarque maritimo esté
comprendida entre 16 y 18 afios no podra
realizar trabajos nocturnos, lo cual sera
consignado por el médico reconocedor en el
certificado médico de aptitud de embarque.

Articulo 7. Tiempo de vigencia.

1. El tiempo de vigencia del reconocimiento
médico sera determinado en cada caso por el
médico reconocedor en funcion del estado
de salud del solicitante, de su edad y de la
clase de trabajo que vaya a desempefiar, con
el tope maximo de validez de dos afios,
excepto para menores de ventiln afios y
mayores de cincuenta afios que serd de un
afio.

2. Si durante el transcurso de la navegacion
expirase la vigencia de un reconocimiento
médico de embarque maritimo, éste seguira
siendo valido hasta la fecha de llegada al
proximo puerto de escala donde el marino
interesado pueda obtener un certificado
médico de un facultativo de sanidad
maritima, a condicibn de que esta
prolongacién de validez no exceda de tres
meses.

3. Los reconocimientos médicos de
embarque maritimo para los buceadores
profesionales tendran una validez de un afio.

Articulo 8. Expedicion del certificado
médico de aptitud para el embarque.

1. La declaracion de aptitud resultante del
reconocimiento médico de embarque
maritimo se extendera en el certificado cuyo
modelo figura en el anexo Il y sera
equiparable al certificado médico de aptitud
al que hacen mencidn los Convenios 16, 73
y 113 de la Organizacion Internacional del
Trabajo y el Convenio STCW-78/95 de la
Organizacion Maritima Internacional.




La calificacibn de los reconocimientos
médicos de embarque maritimo de
buceadores profesionales se anotard,
asimismo, en la libreta de actividades
subacuéticas del interesado.

2. Ademas del certificado médico
contemplado en el apartado anterior se hara
entrega al interesado de un informe médico,
de cuya recepcion quedara constancia
firmada.

Articulo 9. Historias clinicas y derecho de
acceso.

1. El personal adscrito a los centros de
sanidad maritima incluira los datos de cada
reconocimiento médico de embarque
maritimo en una «Historia clinico-laboral»
cuyo modelo sera aprobado por el Instituto
Social de la Marina.

2. Las historias clinico-laborales quedaran
archivadas, en condiciones que garanticen su
correcto mantenimiento y seguridad, con
una duracion de al menos quince afios, salvo
que la normativa de prevencién de riesgos
profesionales establezca un plazo mayor
frente a determinadas exposiciones. Su
archivo y custodia estan sujetos al régimen
legal especifico de proteccion de la
intimidad y del secreto profesional que
tienen reconocidos los datos sanitarios.

3. Los datos contenidos en las historias
clinico-laborales se incorporaran a un
fichero informatico cuya utilizacion estara
restringida al personal adscrito a los centros
de sanidad maritima del Instituto Social de
la Marina obligado a secreto profesional. El
personal sanitario del centro radio-médico
espafiol, de los buques sanitarios del
Instituto Social de la Marina y de los centros
asistenciales del citado organismo también
tendra acceso a dicho fichero.

4. La utilizacion de dichas historias clinico-
laborales para investigacion cientifica y
estudios epidemiolégicos se hard con pleno
respeto a la confidencialidad de los datos y
de forma despersonalizada.

5. En todo caso, las actuaciones previstas en
este articulo se realizardn de conformidad
con lo previsto en la Ley Organica 15/1999,
de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos
de Caréacter Personal y en la Ley 41/2002, de

y

14 de noviembre, béasica reguladora de la
autonomia del paciente y de derechos y
obligaciones en materia de informacion y
documentacion clinica.

Articulo 10. Recursos.

1. En caso de discrepancia con el grado de
aptitud resultante de su reconocimiento
médico de embarque maritimo, el interesado
podra interponer recurso de alzada ante la
Direccion General o Direcciéon Provincial
del Instituto Social de la Marina, de acuerdo
con lo dispuesto en el articulo 114 de la Ley
30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen
Juridico de las Administraciones Publicas y
del Procedimiento Administrativo Comun,
al que podrd acompafiar los elementos de
prueba que considere pertinentes. El plazo
para presentar este recurso serd de un mes a
contar desde el dia siguiente a aquel en el
que se notifico el dictamen de aptitud, de
acuerdo con lo dispuesto en la mencionada

ley.

Si el recurso se presenta ante la Direccion
Provincial, ésta remitirda el expediente,
acompafiado del informe motivado del
médico reconocedor, a los servicios
centrales del Instituto Social de la Marina,
adoptando las medidas necesarias para
garantizar la confidencialidad de la
informacion sanitaria que contenga.

2. Sera competente para resolver el Director
General del Instituto Social de la Marina,
previo informe motivado de una comision de
facultativos de sanidad maritima del
Instituto Social de la Marina designados al
efecto. Los facultativos integrantes de la
mencionada comision podran solicitar todos
los informes que les sean necesarios para
mejor proveer, no siendo ninguno de ellos
vinculante.

La resolucion expresa, o la desestimacion
por silencio administrativo trascurrido el
plazo de tres meses desde la interposicién
del recurso, pondrd fin a la via
administrativa y procederd, en su caso, la
interposicion del recurso contencioso-
administrativo en el plazo de dos o seis
meses,  respectivamente, conforme al
articulo 46 de la Ley29/1998, de 13 de
julio, reguladora de la jurisdiccion
contencioso-administrativa.




3. Cuando, por resolucién administrativa o
sentencia judicial, el interesado reciba una
calificacion de aptitud diferente a la
inicialmente declarada por el médico
reconocedor, se deberd reflejar en wun
certificado médico de aptitud para embarque
y, en su caso, en la libreta de actividades
subacuaticas, tal calificacion haciendo
constar ademas «por resolucién del Instituto
Social de la Marina de fecha...», 0 bien «por
sentencia judicial de fecha...».

4. EIl criterio expuesto en el apartado
anterior no obsta para que, en un
reconocimiento médico de embarque
posterior, el médico reconocedor pueda, con
libertad de criterio clinico, emitir una
calificacion de aptitud distinta a la recogida
en la citada resolucidn o sentencia.

CAPITULO Il
Organizacion administrativa

Articulo 11. Centros de sanidad maritima.

1. El Instituto Social de la Marina
establecerd un nimero suficiente de centros
de sanidad maritima, dotados al menos de un
médico, de un diplomado universitario en
enfermeria o ayudante técnico sanitario y de
un auxiliar de clinica. Asimismo, podréan
contar con el personal administrativo que se
precise, de forma que los reconocimientos
médicos de embarque maritimo se realicen

con la mayor agilidad, calidad vy
accesibilidad posibles.
2. El Instituto Social de la Marina

establecera medidas de control de calidad
del servicio ofrecido por los centros de
sanidad maritima en aplicacion de este real
decreto y de los compromisos adquiridos en
la carta de servicios del Instituto Social de la
Marina.

3. El listado de centros de sanidad maritima
tendra caracter publico y se actualizara
periodicamente.

y

4. En el ejercicio de sus cometidos, el
personal destinado en los centros de sanidad
maritima estard sujeto a la obligacién de
secreto profesional y al debido respeto a la
dignidad y derechos de la persona segln
establece la legislacién vigente y los codigos
deontoldgicos aplicables.

5. El Instituto Social de la Marina adoptara
un programa de formacién continuada con
objeto de actualizar los conocimientos,
habilidades y aptitudes de los profesionales
adscritos a los centros de sanidad maritima.

CAPITULO IV
Colaboracion

Articulo 12. Notificacidn de enfermedades.

Los médicos reconocedores notificaran las
enfermedades de declaracion obligatoria a
las autoridades sanitarias competentes de la
red nacional de vigilancia epidemiologica,
segin el listado vigente en la comunidad
autébnoma  donde se realice el
reconocimiento médico.

Ante la sospecha de padecimiento de una
enfermedad  profesional, el  médico
reconocedor efectuara la comunicacién en
los términos previstos en el articulo 5 del
Real Decreto 1299/2006, de 10 de
noviembre, por el que se aprueba el cuadro
de enfermedades profesionales en el sistema
de la Seguridad Social y se establecen
criterios para su notificacion y registro.

Disposicién adicional primera. Valoracion-
revisién de incapacidad permanente.

En los procedimientos de valoracion-
revision de incapacidades permanentes del
sistema de la Seguridad Social de
trabajadores del Régimen Especial de la
Seguridad Social de los Trabajadores del
Mar, un médico de sanidad maritima,
designado por el Instituto Social de la
Marina, formard parte como miembro del
equipo de valoracién de incapacidades en
aquellas provincias donde este organismo se
halle implantado. En el resto de situaciones,
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la intervencion de este facultativo consistira
en la emisiébn de un informe médico
motivado.

Disposicién adicional sequnda.
Actualizacién de los criterios para la
valoracién de la aptitud para el embargue.

La actualizacion del anexo Il de este real
decreto se realizard por Resolucidn de la
Direccién General del Instituto Social de la
Marina en funcion de la evolucion de los
conocimientos técnicos y cientificos.

Disposicién adicional tercera. Listado de
perfiles psico-fisicos.

Para facilitar la determinacion de la aptitud
del solicitante por parte de los médicos
reconocedores, el Instituto Social de la
Marina elaborard un «Listado de perfiles
psico-fisicos de puestos de trabajo a bordo»,
que serd actualizado periddicamente
teniendo en cuenta los instrumentos
internacionales que contengan disposiciones
sobre la competencia profesional de los
marinos.

Disposicién derogatoria Unica. Derogacién
normativa.

Quedan derogadas cuantas disposiciones de
igual o inferior rango se opongan a lo
establecido en este real decreto.

Titulo

Disposicion final primera.

competencial.

Este real decreto se dicta al amparo de lo
dispuesto en el articulo 149.1.17.2 de la
Constitucion, que atribuye al Estado la
competencia exclusiva en materia de
legislacion basica y régimen econémico de
la Seguridad Social.

Disposicion final segunda. Habilitacion.

Se faculta al Ministro de Trabajo y Asuntos
Sociales, en el ambito de sus competencias,
para dictar las normas de aplicacion vy
desarrollo de este real decreto.

Disposicién final tercera. Entrada en vigor.

El presente real decreto entrard en vigor el
dia siguiente al de su publicacion en el
«Boletin Oficial del Estado».

Dado en Madrid, el 14 de diciembre de
2007.

JUAN CARLOSR.
El Ministro de Trabajo y Asuntos Sociales,

JESUS CALDERA SANCHEZ-CAPITAN

ANEXO |

Reconocimientos médicos de embarque.
Exploraciones

1. El reconocimiento médico de embarque
inicial incluird como minimo:

Exploracion fisica.

Examen de vision (agudeza visual y vision
cromatica).

Examen
audiometria).

otoldgico (otoscopia y

Electrocardiograma en reposo.

Espirometria.

Analitica; Hemograma completo,
Bioquimica sanguinea (Glucosa basal,
Colesterol total, HDL-Colesterol,

Triglicéridos, Enzimas hepaticas GOT-GPT-
GGT, Creatinina, Acido Urico) y sistematico
de orina.
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2. El reconocimiento médico de embarque
periddico incluird como minimo:

Exploracion fisica.

Analitica (hemograma completo, bioquimica
sanguinea y sistematico de orina).

El resto de exploraciones se atendran a los
protocolos que determine el Instituto Social
de la Marina a tal efecto, en funcién de la
normativa y recomendaciones actuales en
materia de vigilancia de la salud de las
comunidades cientificas.

ANEXO I

Criterios para la valoracién de la aptitud
para el embarque

1. Criterios generales:

Para determinar la aptitud para el trabajo en
la mar, en el caso de personas con
problemas médicos, el examinador debera
tomar en consideracion y evaluar las
siguientes cuestiones:

a) La posibilidad de que la persona
reconocida padezca una enfermedad que
pueda agravarse con el trabajo a bordo.

b) La gravedad de la contingencia y el
peligro que el problema médico pueda
representar para el paciente y otras personas
a bordo, la seguridad del buque o el medio
ambiente.

c) El tiempo critico necesario para ser
tratado o tener acceso a una asistencia
médica apropiada en tierra.

En este sentido, el médico reconocedor
deberd considerar los siguientes aspectos
médicos: presencia de sintomas y/ o signos,
posibilidades de tratamiento ylo
seguimiento, evolucién clinica, efectos
rehabilitadores de la actividad laboral sobre
el proceso e informes del especialista
correspondiente.

y

Ademas, valorara las circunstancias propias
del puesto de trabajo, tipo actividad, tipo de
navegacién y adaptacién previa al puesto de
trabajo.

Asimismo, el médico reconocedor deberd
diferenciar entre el reconocimiento de la
persona que busca empleo por primera vez
en la mar y el de la persona que ya ha tenido
contacto laboral con el sector maritimo-
pesquero, teniendo en cuenta en el primer
caso que las condiciones psico-fisicas del
trabajador sean las adecuadas para la
incorporacion al mundo  profesional
maritimo.

2. Procesos de especial consideracion:

2.1 Ciertas enfermedades
parasitarias.

infecciosas y

Aquellas personas que padezcan procesos
agudos o crénicos clasificables dentro de
este apartado, deberan ser evaluadas en
funcion de: presencia de sintomas y/o
signos, riesgo de contagiosidad, localizacion
y grado de afectacion, virulencia del agente
causal y posibles efectos secundarios del
tratamiento e informe del especialista.
Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con:

2.1.1 Tuberculosis: Historia de tuberculosis
activa en cualquier forma, grado Yy
localizacién, no tratada. Tendrd la misma
consideracién la tratada hasta que se
confirme la no contagiosidad.

2.1.2 Hepatitis agudas. Hepatitis cronicas
con funcionalidad hepéatica comprometida.

2.1.3 Sindrome de Inmunodeficiencia
Adgquirida (SIDA): Aquellas personas con
cargas virales superiores a 100.000 copias,
tasas de linfocitos CD4 inferiores a 200 o
mala tolerancia al tratamiento.

2.2 Neoplasias: A efectos de valorar la
aptitud se deberan tener siempre en cuenta
los siguientes criterios: presencia de
sintomas y/o signos, actividad, estadio
clinico, localizacién, posibilidades de
cumplimiento terapéutico y/o seguimiento,
remision clinica, posibilidades  de
recurrencia e informe del especialista.
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2.3 Enfermedades de la sangre y de los
6rganos hematopoyéticos.

Los procesos agudos y crénicos se valoraran
en funcion de los siguientes parametros:
presencia de sintomas y/o signos, respuesta
al tratamiento, posibilidades de
cumplimiento terapéutico, datos analiticos e
informe del especialista.

Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con:

2.3.1 Cifras de hemoglobina en sangre
inferiores a 8 g/100 ml en mujeres 0 9 g./100
ml. en hombres.

2.3.2 Cifras de leucocitos en sangre
inferiores a 3.000 leucocitos/mm3 sin
alteraciones de la formula leucocitaria.

2.3.3 Con cifras de plaquetas en sangre
inferiores a 80.000 plaquetass/mm3 en
ausencia de agregados plaquetarios.

2.3.4 Actividad de protrombina inferior al
45% en ausencia de tratamiento con
anticoagulantes.

2.4 Enfermedades endocrinas, nutricionales
y metabdlicas.

A efectos de valorar la aptitud se deberan
tener siempre en cuenta los siguientes
criterios: presencia de sintomas y/o signos,
datos  analiticos, posibilidades  de
cumplimiento terapéutico y/o seguimiento,
probabilidad de aparicion de cuadros
severos a bordo e informe de especialista.

Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con:

2.4.1 Diabetes Mellitus. Excepcionalmente
podran ser aptos con restricciones aquellos
pacientes con informe favorable del
especialista, control metabdlico adecuado,
ausencia de complicaciones secundarias
limitantes, conocimiento diabetolégico por
parte del trabajador y posibilidad de llevar
una terapéutica adecuada a bordo. Todo ello
cuando el tipo de actividad permita
mantener unos ritmos adecuados de suefio-
vigilia e ingestas, y ajustar la dosis
terapéutica al ejercicio.

y

2.4.2 Obesidad. En aquellos casos que exista
limitacion de la capacidad funcional en
relacion con el puesto de trabajo.

2.4.3 Patologia de tiroides, paratiroides o
adrenocorticales. Aquellos pacientes con
sintomatologia que impida el normal
desempefio de sus funciones a bordo o
presenten control analitico inadecuado a
pesar del tratamiento.

2.5 Trastornos
comportamiento.

mentales y  del

A efectos de valorar la aptitud, se deberan
tener siempre en cuenta los siguientes
criterios: presencia de sintomas y/o signos,
capacidad del individuo para llevar a cabo
una vida auténoma, repercusion del
trastorno en su actividad laboral y normal
convivencia a bordo, posibilidades de
cumplimiento terapéutico y/o seguimiento,
probabilidad de aparicion de cuadros
severos a bordo e informe del especialista.

Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con:

25.1 Retraso mental con coeficiente
intelectual inferior a 70, evaluados por
especialista.

2.5.2 Trastornos por consumo de sustancias
psico-activas  (abuso, dependencia Yy
trastornos inducidos). Excepcionalmente
podran ser aptos con restricciones aquellos
pacientes que aporten informe favorable del
especialista tras un periodo demostrado de
abstinencia 'y no presenten secuelas
irreversibles que supongan un riesgo, a tenor
de lo previsto en el articulo 1.1, parrafo
segundo.

En el caso de dependencia a opiédceos
podran ser aptos con restricciones aquellos
trabajadores con tratamientos sustitutivos
siempre que se aporte informe en el que se
especifiqgue el cumplimiento de dicho
tratamiento.

2.5.3 Esquizofrenia y otros trastornos
psicéticos en personas que acceden por
primera vez al ambito laboral maritimo.
Excepcionalmente podran ser aptos con
restricciones aquellos pacientes, con informe
favorable del especialista, ausencia de
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sintomatologia y reagudizaciones en los
Gltimos  doce meses, adherencia al
tratamiento que no implique efectos
secundarios que interfieran en su capacidad
laboral a bordo y posibilidad de
seguimiento.

2.5.4 Trastornos afectivos y del estado de
animo que conlleven riesgo para la propia
seguridad o la de terceros.

2.5.5 Trastornos de la personalidad o de la
conducta que se manifiesten en conductas
antisociales con riesgo para la seguridad de
terceros.

2.5.6 Trastornos del suefio de origen no
respiratorio. Narcolepsias o trastornos de
hipersomnias de origen no respiratorio,
primarias 0 secundarias (a otro trastorno
mental, a otra enfermedad o inducidas por
sustancias).

2.6 Enfermedades del sistema nervioso.

A efectos de valorar la aptitud se deberan
tener siempre en cuenta los siguientes
criterios: presencia de sintomas y/o signos,
probabilidad de aparicion de cuadros
severos a bordo, terapéutica que implique
restricciones o limitaciones para el normal
desempefio de sus actividades e informe del
especialista.

Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con:

2.6.1 Enfermedades encefélicas, medulares
y del sistema nervioso periférico que
produzcan pérdida o disminucién de las
funciones motoras, sensoriales o de
coordinacion, episodios sincopales,
temblores o espasmos que incidan en la
capacidad laboral.

2.6.2 Epilepsia. Excepcionalmente podran
ser considerados aptos con restricciones
aquellos pacientes con cuadros de buen
pronostico que no han presentado crisis en
los Gltimos dos afios, con informe favorable
del especialista. Para el caso de personal de
puente dicho periodo se ampliard a cinco
afios.

y

2.6.3 Crisis convulsivas primarias o0
secundarias debidas al consumo de
medicamentos, drogas o post-quirdrgicas en
los Gltimos seis meses. Excepcionalmente
podran ser consideradas aptas aquellas
personas que aporten informe favorable del
especialista.

2.6.4 Alteraciones del equilibrio. Cuadros de
veértigo, inestabilidad o mareo refractarios al
tratamiento.

2.7 Enfermedades del 0jo y sus anexos.

A efectos de valorar la aptitud se deberan
tener siempre en cuenta los siguientes
criterios: presencia de sintomas y/o signos,
terapéutica que implique restricciones o
limitaciones para el normal desempefio de
sus actividades.

Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con:

2.7.1 Disminucién de la agudeza visual
lejana:

Para el personal de puente o que realice
funciones de vigia, cuando sea inferior, con
0 sin correccidn, a 0,7 y 0,5 en el 0jo con
mejor y peor agudeza respectivamente.

Para el resto de puestos de trabajo, cuando
sea inferior, con o sin correccién, a 0,5 en
visién binocular o a 0,6 en visién monocular
y menos de tres meses de antigliedad.

2.7.2 Alteraciones del campo visual. Para el
personal de puente o que realiza funciones
de vigia no se admiten reducciones
horizontales por debajo de 60.° en el lado
temporal y de 35.° en el lado nasal. No se
admiten escotomas ni hemianopsias.

2.7.3 Alteraciones de la vision cromatica
que afectan al eje rojo-verde para personal
de puente o que realiza funciones de vigia 'y
que accede por primera vez al ambito
laboral maritimo. Excepcionalmente, podran
ser aptos restringidos exclusivamente a
maniobras de navegacion diurna aquellas
personas que, presentando protanomalias o
deuteranomalias, estén adaptados a la
navegacion.
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2.7.4 Alteraciones de la motilidad palpebral.
Ptosis ni lagoftalmias que afecten a la visién
en los limites sefialados en cuanto a agudeza
y campo visuales.

2.7.5 Alteraciones de la motilidad ocular.
Para el personal de puente o que realiza
funciones de vigia no se admiten:

Diplopia.

Nistagmus que impida alcanzar la capacidad
visual detallada en los puntos anteriores, sea
secundario a otras patologias o que, a
criterio facultativo, produzca fatiga visual.

Estrabismo. Excepcionalmente se admitira
cuando no impida alcanzar la capacidad
visual detallada en los puntos anteriores y
aporte informe del especialista en el que, por
una parte se descarte presencia de forias,
fatiga visual y diplopia, y por otra se detalle
el grado de estereopsis y la evolucion del
proceso.

2.8 Enfermedades del oido.

A efectos de valorar la aptitud, se deberan
tener siempre en cuenta los siguientes
criterios: presencia de sintomas y/o signos,
prondstico, posibilidades de tratamiento a
bordo, factores de riesgo y/o complicaciones
asociadas, pruebas audiométricas
complementarias e informe del especialista.

Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con:

2.8.1 Otitis medias y otras patologias de
evolucion crénica refractarias a tratamiento
médico.

2.8.2 Vértigos cronicos de causa laberintica.
Vértigos agudos hasta su resolucion.

2.8.3  Antecedentes  quirGrgicos  de
estapedectomia por otoesclerosis en quienes
acceden por primera vez al ambito laboral
maritimo y por las condiciones del puesto de
trabajo vayan a estar expuestos a ambientes
ruidosos.

y

2.8.4 Hipoacusias:

Aquellas personas que accediendo por
primera vez al ambito laboral maritimo
presenten alguna de las siguientes
circunstancias:

a) Pérdida auditiva binaural superior al 20%
segin la  Academia Americana de
Otorrinolaringologia (A.A. O.0.).

b) Pérdida media superior a 30 dbs en el
oido mejor para las frecuencias
conversacionales de 500, 1000 y 2000 Hz.,
Grado C o superior del indice SAL (Speech
Average Loss).

c) Escotoma superior a 55 dB. en 3.000 o
4.000 Hz. no superando el umbral de 25 dB.
en alguna de las frecuencias de 500, 1000 o
2000 Hz.

d) Escotoma inferior a 55 dB. en 3.000 o
4.000 Hz. Y una o mas frecuencias de 500,
1000 y 2000 Hz. con umbral superior a 25
dB.

Aquellos trabajadores que a lo largo de su
vida profesional presenten mas de una caida
significativa del umbral (CSU) o ésta sea
mayor de 20 dB. en relacion con la
audiometria basal, una vez hayan sido
agotadas todas las posibles medidas
previstas para eliminar o reducir el ruido en
el ambiente laboral. En todo caso no seran
aptas aquellas personas que presenten
pérdidas acUsticas que les impidan oir
sefiales acusticas de alarma u otros sonidos.

2.9 Enfermedades del sistema circulatorio.

A efectos de valorar la aptitud, se deberan
tener siempre en cuenta los siguientes
criterios:  antecedentes  familiares  de
cardiopatia 0 muerte sUbita, presencia de
sintomas y/o signos, capacidad funcional,
localizacién, prondstico, presencia de
alteraciones  electrocardiograficas  y/o
ecocardiograficas que sugieran patologia
cardiaca severa aln en ausencia de
sintomatologia, posibilidades de tratamiento
a bordo, riesgo de aparicion de cuadros
severos a bordo, factores de riesgo y/o
complicaciones asociadas, terapéutica que
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implique restricciones o limitaciones para el
normal desempefio de sus actividades e
informe del especialista.

Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con:

2.9.1 Patologia cardiaca:

2.9.1.1 Cardiopatia isquémica. Aquellos
casos en los que se dé alguna de las
siguientes condiciones:

Prueba de  esfuerzo
eléctricamente positiva.

clinica ylo

Capacidad funcional menor de 7 METS en
trabajos que requieran esfuerzos intensos y
menor de 5 METS en trabajos que precisen
esfuerzos medios.

Fraccion de eyeccién inferior al 50% en
trabajos que requieran esfuerzos intensos y
menor al 40% en trabajos que precisen
esfuerzos medios.

Presencia de arritmias severas fuera de la
fase aguda.

2.9.1.2 Valvulopatia. Aquellos casos en los
que se dé alguna de las siguientes
condiciones:

Sintomatologia a medianos esfuerzos.

Dilatacion  moderada  del  ventriculo
izquierdo y/o fraccion de eyeccion inferior
al 50%.

La presencia de proétesis que precisen
tratamiento anticoagulante.
Excepcionalmente podran ser aptos con
restricciones aquellos casos con informe
favorable del especialista y que cumplan lo
establecido en el apartado 2.9.3 de este
anexo.

2.9.1.3 Arritmia. Aquellas alteraciones del
ritmo cardiaco o de la conduccién con alta
probabilidad de aparicién de sincope, cursen
con alteracién de la capacidad funcional
incompatible con las funciones propias del
puesto de trabajo, sean refractarias al
tratamiento o precisen la implantacion de un
marcapasos.

y

Excepcionalmente podran ser aptos con
restricciones, trascurridos tres meses desde
su implantacion, aquellos portadores de
marcapasos bipolares, con informe favorable
del especialista siempre que no existan otros
problemas excluyentes asociados y ho
interfieran con los sistemas de navegacion o
comunicacion, no presenten taquiarritmias
en el Holter de 24 horas y no exista
dependencia total del marcapasos. En
ningln caso se admitiran los desfibriladores
implantables (DAI).

2.9.1.4 Miocardiopatia dilatada y restrictiva
primaria.

2.9.15 Miocardiopatia hipertréfica
asintomatica con riesgo de arritmia maligna
(historia  familiar de muerte subita,
taquicardias ventriculares en el holter o
descenso de la presion en la ergometria).

2.9.1.6 Insuficiencia cardiaca en presencia
de:

Signos de descompensacién o sincope.

Clase funcional Il segun clasificacion de la
capacidad funcional de los pacientes
cardiovasculares de la Asociacion del
Corazo6n de Nueva York (NYHA).

Fraccion de eyeccién inferior al 50%.

2.9.1.7 Hipertensién arterial esencial con
importante  repercusién  organica o
hipertensién secundaria hasta la
estabilizacion del proceso causal.

2.9.2 Patologia vascular:

2.9.2.1 Patologia arterial: Aquella en la que
las secuelas supongan una limitacién de la
capacidad funcional para el normal
desempefio de las tareas a bordo o riesgo de
recurrencia.

Aneurismas y arteriopatias estenosantes u
obstructivas no resueltos de forma eficaz
mediante tratamiento médico o quirdrgico.

2.9.2.2 Patologia venosa: Varicorragias,
Glceras  varicosas, trombosis  venosa
profunda y flebitis hasta su resolucién
mediante tratamiento.
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2.9.3 Tratamiento anticoagulante.
Excepcionalmente  ser&n  aptos  con
restricciones aquellos pacientes

estabilizados que aporten como minimo tres
controles  recientes de INR (Ratio
Internacional Normalizado) y el tipo de
actividad a desarrollar tenga bajo riesgo de
traumatismos. Serd imprescindible que
quede garantizada la posibilidad de llevar a
cabo los controles de INR pautados por el
especialista. En todo caso, el tipo de
navegacion en presencia de un cuadro
severo a bordo no debera suponer un
compromiso vital.

2.10 Enfermedades del sistema respiratorio.

A efectos de valorar la aptitud se deberan
tener siempre en cuenta los siguientes
criterios: presencia de sintomas y/o signos,
en especial el grado de disnea segun los
grados funcionales de la NYHA (Asociacion
del corazén de Nueva York), valores
espirométricos  y/o  terapéutica  que
impliquen restricciones o limitaciones para
el normal desempefio de sus actividades e
informe del especialista.

Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con:

2.10.1 Trastornos pulmonares, pleurales,
diafragmaticos o  mediastinicos  que
determinen al menos una de las siguientes
condiciones:

FEV1 o FVC inferiores al 59% del valor de
referencia.

Disnea grado 2 segun los grados funcionales
de laNYHA.

2.10.2 Sindrome de Apnea Obstructiva del
Suefio (SAOS). Excepcionalmente, podran
ser aptos con informe favorable de una
unidad del suefio, en el que se haga constar
que estd siendo sometido a tratamiento y
control de la sintomatologia.

2.10.3 Alteraciones otorrinolaringoldgicas
gue por su gravedad, recurrencias,
complicaciones o secuelas determinen una
disnea grado 2 segln los grados funcionales
de la NYHA o una disfuncion fonatoria
caracterizada por un habla inaudible o
incomprensible.

y

2.11 Enfermedades del sistema digestivo.

A efectos de valorar la aptitud se deberan
tener siempre en cuenta los siguientes
criterios: presencia de sintomas y/o signos,
pruebas analiticas, prondstico, recurrencia,
posibilidad terapeutica y dietética a bordo,
dificultad en la ingesta y absorcién de los
alimentos, e informe del especialista.

Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con:

2.11.1 Trastornos o deformidades de los
labios, lengua, maxilares, dientes u otros
anejos de la boca que dificulten la adecuada
fonacion, masticacion o deglucién. Seran
admitidas las protesis correctoras que
permitan dichas funciones.

2.11.2 Trastornos del esdfago o estdmago,

agudos o0 cronicos, con alteraciones
analiticas que indiquen riesgo de
complicaciones, mala  evolucion o

inadecuada respuesta al tratamiento.

2.11.3 Enteritis y colitis cronica de mala
evolucion o inadecuada respuesta al
tratamiento.

2.11.4 Hernias y eventraciones hasta su
solucién  quirdrgica.  Excepcionalmente
podran ser aptos cuando sean indoloras y
reductibles con informe favorable del
especialista.

2.11.5 Trastornos hepéaticos y de vias
biliares agudos o crénicos que alteren el
funcionalismo hepético y/o hemostasia.

2.11.6 Pancreatitis aguda, pancreatitis
crénica o quistes pancreaticos con alteracion
del funcionalismo pancreatico o con
repercusiones metabolicas generales.

2.11.7 Patologia de recto y ano, crénica o
recurrente que interfiera con el normal
desarrollo de su actividad.
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2.12 Enfermedades de la piel y del tejido
subcutéaneo.

A efectos de valorar la aptitud se deberan
tener siempre en cuenta los siguientes
criterios: presencia de sintomas y/o signos,
deficiencias anatémicas o funcionales, grado
de discapacidad, extension y profundidad de
la lesion, forma de presentacién,
localizacidn, afectacion de otros drganos,
prondstico, recurrencia, posibilidad
terapeultica y de control, compatibilidad con
productos manipulados y ropas de trabajo,
influencia de las condiciones climaticas,
posibilidad de contagio a terceros e informe
del especialista.

213 Enfermedades del sistema
osteomuscular y del tejido conjuntivo.

A efectos de valorar la aptitud se deberan
tener siempre en cuenta los siguientes
criterios: presencia de sintomas y/o signos,
prondstico, recurrencia, repercusion
funcional en el desempefio de sus funciones,
adaptacion previa al puesto de trabajo,
compatibilidad con ropas de trabajo y

equipos de proteccion, posibilidad de
tratamiento a bordo e informe del
especialista.

Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con las
siguientes patologias, en especial cuando
accedan por primera vez al sector laboral
maritimo:

2.13.1 Secuelas traumaticas que conlleven
alteracidn neuroldgica, anquilosis, rigideces,
deformaciones o mutilaciones.

2.13.2 Cifosis 0 escoliosis congénitas 0
adquiridas que ocasionen sintomatologia
acusada.

2.13.3 Aurtropatias degenerativas,
reumaticas, por depdsito o inflamatorias,
refractarias al tratamiento, que cursen con
afectacion  muscular, ligamentosa o
neuroldgica, con secuelas de anquilosis,
rigideces, deformaciones u otras
complicaciones.

y

2.13.4 Patologias que cursen con:

Pérdida de fuerza o tono muscular en
extremidades.

Pérdida de la capacidad de aprehension o de
la capacidad de pinza en una o ambas
manos.

2.135 Protesis articulares.
Excepcionalmente  se  admitiran  con
restricciones aquellas que en funcion de las
condiciones de trabajo no se vea
comprometida la vida media de la protesis.

2.13.6 Hernias discales con compromiso
neuroldgico.

2.13.7 Otras lesiones dseas, ligamentosas,
tendinosas, cartilaginosas congénitas o
adquiridas que ocasionen sintomatologia
acusada.

2.14 Enfermedades del
genitourinario.

sistema

A efectos de valorar la aptitud se deberan
tener siempre en cuenta los siguientes
criterios: sintomatologia, prondstico,
recurrencia, pruebas analiticas, posibilidad
de tratamiento a bordo y seguimiento.

Dentro de este apartado se consideraran no
aptas aquellas personas que cursen con:

2.14.1 Insuficiencia renal crénica con cifras
de creatininemia superiores a 2,5 mg/dl y/o
aclaramiento de creatinina inferior a 50
ml/mn con signos y sintomas asociados o
aparicion de complicaciones.

2.14.2 Litiasis pieloureteral con colicos
recurrentes, asociada a insuficiencia renal o
rifién Gnico.

2143 Rifibn dnico con grado de
insuficiencia renal similar al recogido en el
apartado 2.14.1.

2.14.4 Varicocele o hidrocele manifiesto o
sintomatico.
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2.15 Embarazo.

Podran ser aptas con restricciones las
trabajadoras con informe favorable del
especialista, posibilidad del adecuado
seguimiento del embarazo, ausencia de
exposicién a riesgos fisicos, quimicos o
bioldgicos, cuando no sea incompatible con
el desempefio de las tareas habituales. En
todo caso, la fecha de caducidad del
reconocimiento serd anterior a las 14
semanas previas a la fecha probable de
parto.

2.16 Malformaciones congénitas,
deformidades y anomalias cromosémicas.

Seréan considerados no aptos para embarque
quienes presenten anomalias congénitas, de
cualquier tipo y localizacién, que puedan ser
incompatibles con el adecuado desarrollo
del trabajo a bordo.
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ANEXO

CERTIFICADO MEDICO DE APTITUD PARA EMBARQUE
MEDICAL EXAMINATION FOR SEA-SERVICE

Come resultado del Reconocimiento Médico de Embarque,
DIDAE Lo i e G0N DML S NIE / Pasaporte ............ ha sido
declarado (the holder of this Seamens Book has passed his/her Medical Examination for sea-service with
the result as follows).

CApto (fit for sea-service )

[Apto con restricciones (parially fit for sea-service)

[N Apto (Unfit for sea-service)

La vigencia de este Reconocimiento caduca el dia ....de...............de.......... (The validity of this
certificate expire the next).

= DR~ IO « | - SR i |- ST

Sello del Centro Firma del Médico N°® Registro
(Medical Center stamp)  (Approved Doctor's signature)  (Registration no.)

(Modelo de Certificado Médico para el tripulante anverso)
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CONFORMIDAD CON CONVENIOS INTERNACIONALES
(Compliance with Internacional Treaties)

Estos Reconocimientos Médicos se practican en conformidad con lo establecido en los Convenios
16, 73, 113 y 147 de la Organizacion Intemacional del Trabajo asi como en el Convenio Internacional de la
OMI sobre Normas de Formacion, Titulacion y Guardia para la Gente de Mar v la Directiva 1989/63/CE, de
21 de junio de 1999, relativa al Acuerdo sobre la Ordenacion del tiempo de trabajo de la Gente de Mar
(clausula 13%).

These medical examinations are in compliance with the relevant provisions of the ILO Conventions
no. 16, 73, 113 and 147 as well as the IMO International Convention on Standards of Training, Certification
and Watchkeeping for Seafarers (STCW) and the U.C. Directive 1999/63/EC, June 21th 1999, on the
European Agreement on Working Time for Seafarers (section 13.).

RECURSOS

En caso de disconformidad con el grado de aptitud declarado tras su Reconocimiento Médico de
Embarque Maritimo, Vd. podra formular recurso de alzada en el plazo de un mes, ante la Direccién
Provincial del Instituto Social de la Marina, de acuerdo con lo dispuesto en la Ley 30/1992, de 26 de
noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo
Comun, al que podrd acompafiar informes de hasta dos facultativos. La resolucion expresa, o
desestimacion por silencio administrativo trascumido el plazo de tres meses desde la interposicion del
recurso, pone fin a la via administrativa, pudiendo Vd. recurrifa ante el Juzgado de lo Contencioso-
Administrativo en el plazo de dos o seis meses, respectivamente, de conformidad con lo establecido en el
articulo 46 de la Ley 29/1998, de 13 de julio, reguladora de la Jurisdiccion Contencioso-Administrativa.

DERECHO DE ACCESO A LOS DATOS

Los datos personales de su Reconocimiento Médico pasaran a formar parte de un Fichero informatizado
cuya fitularidad corresponde al Instituto Social de la Marina.

Conforme a la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter

Personal, podra ejercer el derecho de acceso, reclificacion, cancelacion y oposicién mediante escrito
dirigide a la Secretaria General del ISM y/o Direcciones Provinciales del 1SM.

(Modelo de Certificado Médico reverso)
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