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DISPOSICIONES GENERALES

CIUDAD AUTONOMA DE CEUTA

1.- ANUNCIO

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 45.1.a) de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Ad-
ministrativo Comin de las Administraciones Publicas, se hace publico Decreto del Consejero de Sanidad, Consumo y
Gobernacion de la Ciudad Autonoma de Ceuta, de fecha 4 de enero del 2022, por el que se deja sin efecto el decreto de 26
noviembre de 2021 (BOCCE Extraordinario n° 90, de 29 de noviembre de 2021) y se establece el nuevo protocolo para
aquellos ciudadanos que sean casos positivos a COVID-19 asi como sus contactos estrechos.

Tras la declaracion por la Organizacion Mundial de la Salud de nivel de pandemia internacional de la emergencia de
salud publica causada por el coronavirus SARS-CoV-2, se declard por el Gobierno de la Nacion el estado de alarma para la ges-
tion de la crisis sanitaria ocasionada por el COVID-19, mediante el Real Decreto 463/2020, de 14 de marzo, siendo objeto de
sucesivas prorrogas siendo la ultima la establecida por el Real Decreto 555/2020, de 5 de junio.

Sin embargo, este levantamiento del estado de alarma no supuso el fin de la crisis sanitaria por lo que se dicté el 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, actualmente sustituido por la Ley 2/2021, de 29 de marzo.

El Consejo de Ministros acordd declarar un nuevo estado de alarma en todo el territorio nacional con el fin de contener
la propagacion de infecciones causadas por el virus SARS-CoV-2, mediante el Real Decreto 926/2020, de 25 de octubre, siendo
prorrogado hasta las 00 horas del dia 9 de mayo de 2021 mediante el Real Decreto 956/2020, de 3 de noviembre.

La Consejeria de Sanidad, Consumo y Gobernacion de la Ciudad de Ceuta ha venido dictando diversos decretos de me-
didas sanitarias preventivas en materia del virus COVID-19, ratificados expresamente por el Tribunal Superior de Justicia de
Andalucia.

Ante la finalizacion del estado de alarma y el nuevo escenario que deriva de esta situacion, las autoridades sanitarias
tienen la obligacion de adoptar las medidas preventivas pertinentes con el objeto de proteger la salud publica, bien juridico reco-
nocido en el articulo 43 de la Constitucion Espafiola, dentro del marco legal de competencias que tienen reconocidas.

De acuerdo con el conocimiento disponible, la infeccion por SARS-CoV-2 supone un riesgo excepcional para la salud
publica, dada su capacidad de rdpida transmision en la poblacion, sobre todo por contacto directo con gotas respiratorias de mas
de 5 micras (capaces de transmitirse a distancias de hasta 2 metros) y las manos o los objetos contaminados, seguido del contacto
con la mucosa de la boca, nariz u ojos. La forma mas eficaz de controlar la transmision es la deteccion precoz de todos los casos
compatibles con COVID-19, identificar lo antes posible a todos los casos con infeccion activa para establecer medidas de aisla-
miento, identificando a los contactos estrechos de los casos confirmados para realizar un diagndstico precoz e interrumpir las
cadenas de transmision. De conformidad con los protocolos dictados por el Ministerio de Sanidad y Bienestar Social es funda-
mental asegurar que las medidas de aislamiento de los casos positivos a COVID-19, y sus contactos se realicen de la forma mas
rapida posible y correctamente, para asi evitar esta diseminacion de la infeccion. La trascendencia de estas medidas obliga a pre-
ver situaciones de incumplimiento que podrian obligar a recurrir a medidas de aislamiento obligatorio si fuera preciso por distin-
tos aspectos como pueden ser las dificultades de idioma, por las caracteristicas de la vivienda, problemas socioeconémicos entre
otros. Existe la posibilidad de que estos aislamientos de casos COVID-19, por algiin motivo social o personal no puedan realizar-
lo de manera efectiva en su domicilio, debiéndose prever la activacion de recursos para dicho alojamiento y aislamiento. Como
se ha demostrado en otras enfermedades infecciosas que requieren aislamiento domiciliario o institucionalizado, pueden plan-
tearse dificultades para su cumplimiento efectivo que pueden estar relacionadas con problemas de comprension de la importan-
cia para la salud publica e individual. Las circunstancias pueden ser variables, bien porque haya personas que se nieguen a reali-
zar el aislamiento o que lo hayan abandonado, o bien porque rehityan el contacto con los servicios sanitarios y, por tanto, estan
exponiendo a su entorno a riesgos de transmision de la infeccion.

Ejercitando su responsabilidad, la Autoridad Sanitaria, de acuerdo a las competencias que le corresponden en materia de
salud publica, puede dictar disposiciones y tiene facultades para actuar, mediante los drganos competentes, en este caso la Con-
sejeria de Sanidad, Consumo y Gobernacion cuando asi lo exijan razones sanitarias de urgencia o necesidad, y realizar las accio-
nes preventivas que correspondan, siempre que sean proporcionadas a los fines perseguidos, se limiten al tiempo estrictamente
necesario para superar la situacion de crisis y se realicen bajo el control de los drganos jurisdiccionales a los que se les enco-
mienda la tutela de los derechos fundamentales.

Por Decreto del Consejero de Sanidad, Consumo y Gobernacion, de fecha 26 de noviembre de 2021, publicado en
BOCCE Extraordinario n° 90, de 29 de Noviembre de 2020, se establecia el protocolo para aquellos ciudadanos que sean casos
positivos a COVID-19, asi como sus contactos estrechos o sospechosos.

Consta informe de la Jefa de Servicio de Vigilancia Epidemiolégica fechado y firmado digitalmente, en el que hace
constar que la ultima adaptacion de la estrategia de deteccion precoz, vigilancia y control del Covid 19, (aprobada por la Comi-
sion de Salud Publica el 30 de diciembre de 2021 ), debido al incremento acelerado de la transmision comunitaria del SARS-Cov
-2 en Espafia. La modificacion hace referencia a los periodos de aislamiento de casos y cuarentena de contactos, asi como a la
priorizacion en la realizacion de P.D.I.A.

Por consiguiente y de conformidad a lo expuesto, se hace necesaria una continua actualizacion de medidas preventivas
con el objeto de garantizar la salud publica y la seguridad de los ciudadanos que permitan evitar y minimizar los riesgos de pro-
pagacion de la enfermedad causada por el COVID-19, al amparo de lo dispuesto en la Ley Orgéanica 3/1986, de 14 de abril, de
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Medidas Especiales en Materia de Salud Publica, el articulo 26 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad y la Ley
33/2011, de 4 de octubre, General de Salud Publica y en la Estrategia de referencia.

La Ciudad Auténoma de Ceuta accede a su régimen de autogobierno como Ciudad Auténoma con la aprobacion de la
Ley Organica 1/1995, de 13 de marzo, de Estatuto de Autonomia en la que se atribuye competencias en materia de sanidad e
higiene, en su articulo 21.1.19, comprendiendo las facultades de administracidn, inspeccién y sancién, y en los términos que
establezca la legislacion general del Estado, el ejercicio de la potestad normativa reglamentaria.

Por Real Decreto 32/99, de 15 de enero, sobre traspaso de funciones y servicios de la Administracion del Estado a la
Ciudad de Ceuta en materia sanidad e higiene, es titular en régimen de competencia exclusiva en la vigilancia epidemiologica
como en la prevencion y promocion de la salud.

La Ley 2/2021, de 29 de marzo, de medidas urgentes de prevencion, contencion y coordinacion para hacer frente a la
crisis sanitaria ocasionada por el COVID-19, tiene por objeto establecer las medidas urgentes de prevencion, contencién y coor-
dinacion necesarias para hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por el COVID-19, asi como prevenir posibles rebrotes, sien-
do competentes las Comunidades Auténomas y Entidades locales en el ambito de sus respectivas competencias. En su articulo 4
“Deber de cautela y proteccion” dispone que “todos los ciudadanos deberan adoptar las medidas necesarias para evitar la genera-
cioén de Ciudad Autonoma de Ceuta Consejeria de Sanidad, Consumo y Gobernacion Servicio de Prevencion y Promocion de la
Salud riesgos de propagacion de la enfermedad COVID- 19, asi como la propia exposicion a dichos riesgos, con arreglo a lo que
se establece en esta Ley.

La Ley Organica 3/1986, del 14 de abril, de Medidas Especiales en Materia de Salud Publica, habilita a las Autoridades
Sanitarias a la adopcion de las medidas necesarias cuando asi lo exijan razones sanitarias de urgencia o necesidad y realizar las
acciones preventivas generales. Se contempla en el articulo 1 que “las autoridades sanitarias de las distintas Administraciones
Publicas, dentro del ambito de sus competencias, al objeto de proteger la salud publica y prevenir su pérdida o deterioro, pueden
adoptar las medidas previstas en la citada Ley cuando asi lo exijan razones sanitarias de urgencia o necesidad”. Dicho texto legal
en su articulo 2 dispone que “Las autoridades sanitarias competentes podran adoptar medidas de reconocimiento, tratamiento,
hospitalizacién o control cuando se aprecien indicios racionales que permitan suponer la existencia de peligro para la salud de la
poblacién debido a la situacion sanitaria concreta de una persona o grupo de personas o por las condiciones sanitarias en que se
desarrolle una actividad.” Por su parte, el articulo 3 establece que, con el fin de controlar las enfermedades transmisibles, la auto-
ridad sanitaria, ademas de realizar las acciones preventivas generales, podra adoptar las medidas oportunas para el control de las
personas enfermas, de las que estén o hayan estado en contacto con las mismas y del medio ambiente inmediato, asi como las
que se consideren necesarias en caso de riesgo de caracter transmisible.

La Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, en su articulo 26 dispone 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 medi-
das preventivas que estimen pertinentes, tales como la incautacion o cierres de Empresas o de sus instalaciones, intervencion de
me- dios materiales y personales y cuantas otras consideren sanitariamente justificadas. La duracion de las medidas a que se re-
fiere el apartado anterior, que se fijaran para cada caso, sin perjuicio de las prorrogas sucesivas acordadas por resoluciones moti-
vadas, no excedera de lo que exija la situacion de riesgo inminente y extraordinario que las justifico".

Ley 29/1998, del 13 de julio, Reguladora de la Jurisdiccion Contencioso-Administrativa, cuyo articulo 8 apartado 6 le
atribuye a los Juzgados de lo Contencioso-administrativo:

“La autorizacion o ratificacion judicial de las medidas que las autoridades sanitarias consideren urgentes y necesarias
para la salud publica e impliquen privacion o restriccion de la libertad o de otro derecho fundamental”. Por lo tanto, sera el Juez
del contencioso-administrativo, mediante la autorizacion previa o la ratificacion, quien controle la proporcionalidad de cualquier
medida sanitaria que se pretenda poner en practica, en cuanto tal medida lleve consigo la privacion o restriccion de la libertad o
de otro derecho fundamental, actuando asi como garante de los derechos fundamentales del individuo.

La duracion de las medidas a que se refiere el apartado anterior, que se fijaran para cada caso, sin perjuicio de las pro-
rrogas sucesivas acordadas resoluciones motivadas, no excedera de lo que exija la situacion de riesgo inminente y extraordinario
que las justifico.

Las atribuciones conferidas por Decreto de la Presidencia de 8 de octubre de 2020 ( Boletin Oficial de la Ciudad de
Ceuta de 13 de octubre de 2020) y de 12 de febrero de 2021 (Boletin Oficial extraordinario no14 de la Ciudad de Ceuta de fecha
12-02- 2021),por el que se nombra a D. Alberto Ramén Gaitdn Rodriguez como Consejero de Sanidad, Consumo y Goberna-
cidn, recae la competencia para la tramitacion de expedientes en materia de Sanidad, Salud Publica e Higiene asi como de vigi-
lancia epidemiologica.

DISPONGO:

PRIMERO.- Dejar sin efecto el Decreto del Consejero de Sanidad, Consumo y Gobernacion, de fecha 26 de noviembre de 2021,
publicado en BOCCE Extraordinario n° 90 de 29 de noviembre, por el que se establecia el protocolo para aquellos ciudadanos
que sean casos positivos a COVID-19, asi como sus contactos estrechos o sospechosos.

SEGUNDO.- Se aprueba el nuevo Decreto por el que se establece el protocolo para aquellos ciudadanos que sean casos positivos
a COVID-19, asi como sus contactos estrechos, de conformidad con el informe de la Jefa de Servicio de Vigilancia Epidemiolo-
gica del siguiente tenor literal:

“Se establece un periodo de 7 dias para el aislamiento de los casos confirmados asintomaticos o con sintomas leves, si
en el momento de finalizacion de este periodo la persona estd asintomatica y han transcurrido al menos tres dias tras la resolu-
cion de los sintomas, incluidos los casos asintomaticos o leves que se producen en los centros de mayores y otros centros socio-
sanitarios.

Para aquellas personas con enfermedad grave o inmunosupresion se mantiene el periodo de aislamiento minimo de 21
dias.
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Para el personal que trabaja en centros sanitarios o sociosanitarios se realizard un Test de Antigeno el dia 7 antes de su
reincorporacion a su puesto de trabajo.

Tras el periodo de aislamiento de 7 dias y hasta los 10 dias posteriores al inicio de sintomas o a la fecha de diagndstico
en los casos asintomaticos, las personas positivas deben extremar las precauciones y reducir todo lo posible las interacciones
sociales utilizando de forma constante la mascarilla. Especialmente se debe evitar el contacto con personas vulnerables.”

El Servicio de Vigilancia Epidemiolégica de la Consejeria de Sanidad, Consumo y Gobernacion remitira correo electro-
nico personalizado al caso con la fecha de inicio de aislamiento.

Igualmente lo remitira al médico asistencial, que sera el responsable del alta.

Los contactos estrechos vacunados con pauta completa estaran exentos de cuarentena con las excepciones que se reco-
gen en la Estrategia de deteccion precoz, vigilancia y control de COVID-19 del 22 de diciembre.

* En los contactos estrechos identificados que no estén vacunados la duracion de la cuarentena sera de 7 dias siempre y
cuando no desarrollen sintomas durante este periodo. En siguientes 10 dias tras el Gltimo contacto deberan extremar las medidas
de proteccion (utilizacion de mascarilla, limitacion del nimero de contactos sociales...).

* En los contactos estrechos, tanto vacunados como no vacunados, se priorizara la realizacion de PDIA a personas vul-
nerables (mayores de 70 afios, inmunosupresion por causa intrinseca o extrinseca o mujeres embarazadas) y a personas que las
atienden (profesionales o familiares) asi como al personal sanitario o sociosanitario y a las personas que estén ingresadas en un
centro sanitario o sociosanitario. En estos casos, se realizard una unica prueba a los 3-5 dias del ultimo contacto.

El Servicio de Vigilancia Epidemiologica de la Consejeria de Sanidad, Consumo y Gobernacion remitira correo electro-
nico personalizado al contacto con la fecha de inicio y de fin.

La cuarentena no se interrumpira aunque las P.D.I.A realizadas durante el mismo sean negativas.
- Unicamente realizardn cuarentena los contactos completamente vacunados en las siguientes situaciones:

. Contactos de casos vinculados a brotes producidos por variantes Beta y Gamma. En los casos esporadicos, la informa-
cion sobre variantes normalmente no esta disponible al inicio del diagndstico, por lo tanto inicamente podra realizarse cuarente-
na si se dispone de esta informacion de forma oportuna.

. Personas con inmunodepresion Se define persona inmunodeprimida a:
- Paciente con inmunodeficiencia primaria o congénita:
- inmunodeficiencias congénitas humorales, celulares, combinadas y defectos inmunidad innata;
- defectos del sistema del complemento.
- Paciente con inmunodeficiencia secundaria o adquirida:
- Tratamiento con inmunosupresores;
- trasplante progenitores hematopoyéticos;
- tratamiento con eculizumab; infeccién por el virus de inmunodeficiencia humana;
- asplenia anatémica o funcional;

- cancer/hemopatias malignas; trasplante de 6rgano solido. - Paciente con enfermedad cronica que podria afectar a la respuesta
inmune (diabético de larga evolucion mal control, hepatopatia o alcoholismo crénico, enfermo renal cronico...).

Este punto deberd individualizarse de acuerdo a la historia clinica del paciente.

. Contactos de aquellos casos en los que se sospeche una transmision a partir de visones.
. Cuando concurran circunstancias que a juicio de la autoridad sanitaria lo haga aconsejable.

TERCERO.- El personal dependiente del Servicio de vigilancia Epidemiologica remitird un correo electronico o SMS personali-
zado con enlace indicativo de las recomendaciones, medidas a adoptar y el presente decreto de aplicacion, con indicacion de la
fecha de inicio del aislamiento domiciliario/cuarentena, y que suponen la imposibilidad de salir de su domicilio ni de entrada de
ninguna persona, salvo por motivos de asistencia sanitaria.

CUARTO.- Simultaneamente a la adopcion de la medida de aislamiento domiciliario forzoso/cuarentena ya sea individual o co-
lectivo, el expediente se trasladara a los Juzgados competentes en los casos de incumplimiento probado, para su ratificacion al
tratarse de una medida de privacion de derechos fundamentales, a través del Servicio Juridico de la Ciudad Auténoma de Ceuta.

QUINTO.- El incumplimiento de la medida sanitaria preventiva de aislamiento domiciliario/cuarentena constituird infraccion
administrativa en salud publica, teniendo tal consideracion las acciones o las omisiones tipificadas en las Leyes Estatales o las
que en su caso, pueda establecer la legislacion autonémica o local o que vulneren lo que establecen las disposiciones, las resolu-
ciones y los actos adoptados por las autoridades competentes para hacer frente a la crisis sanitaria provocada por la COVID-19.

Las infracciones seran objeto de las sanciones administrativas correspondientes (multas administrativas), sin perjuicio
de la responsabilidad civil, penal o de otro orden que concurra o pudiera derivarse.

En los supuestos en los que las infracciones pudieran ser constitutivas de delito o de falta, la autoridad competente pasa-
ra el tanto de la culpa a la jurisdiccion competente y se abstendra de proseguir el procedimiento sancionador mientras la autori-
dad judicial no se haya pronunciado. De no haberse estimado la existencia de ilicito penal o en caso de haberse dictado resolu-
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cion de otro tipo que ponga fin al proceso penal, se continuara el expediente sancionador teniendo en cuenta, en su caso, los he-
chos que los tribunales hayan considera- do probados.

SEXTO.- El presente Decreto sera objeto de publicacion en el BOCCE vy se dara traslado a las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad
para su ejecucion, asi como para el auxilio a la autoridad sanitaria.

SEPTIMO.- Contra la presente resolucion, que agota via administrativa, y en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 112.1
de la Ley del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas (Ley 39/2015, de 1 de octubre) podra in-
terponer recurso potestativo de reposicion que cabra fundar en cualquiera de los motivos de nulidad o anulabilidad previstos en
los arts. 47 y 48 de este mismo texto normativo, ante el mismo 6rgano que ha dictado resolucion en el plazo de un mes o ser im-
pugnado directamente ante el Juzgado de lo Contencioso Administrativo de Ceuta, en el plazo de dos meses a contar desde el dia
siguiente al que se recepciono la notificacion, conforme a los arts. 123.1 de la Ley 39/2015 de 1 de octubre del Procedimiento
Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, y 8.2 y 46 de la Ley de Jurisdiccidon Contenciosa Administrativa. No
obstante, podra interponer cualquier otro recurso que estime oportuno.

Firmado digitalmente en Ceuta, en la fecha indicada.

ALBERTO RAMON GAITAN RODRIGUEZ
CONSEJERO DE SANIDAD, CONSUMO

Y GOBERNACION

FECHA 04/01/2022
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