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N°38216-MOPT

LA PRESIDENTA DE LA REPUBLICA Y EL MINISTRO
DE OBRAS PUBLICAS Y TRANSPORTES

En uso de las facultades y prerrogativas que les confiere el
articulo 140 inciso 3), 8) y 18) de la Constitucion Politica, Articulos
71 y 72 del Cddigo de Trabajo, articulo 10 de la Ley General de
Aviacion Civil, Reglamento Auténomo de Servicios del Ministerio
de Obras Publicas y Transportes; Decreto Ejecutivo 36235-MOPT
del 5 de julio del 2010, Articulos 27 inciso 1y 28 inciso 2. acapite b.
de la Ley 6227, Ley General de Administracion Publica.

Considerando:

1°—Queel Articulo 71 del Codigo de Trabajo inciso f) establece
que el funcionario debe someterse a reconocimiento médico, sea al
solicitar su ingreso al trabajo, o durante éste a solicitud del patrono
para comprobar que no padecen alguna incapacidad permanente o
alguna enfermedad profesional.

°—Por la especificidad de las funciones técnicas aeronauticas
y las consecuencias econdémicas y de vidas humanas que implica
el error humano del personal aeronautico contratado es de vital
importancia cerciorarse que los funcionarios se encuentran libres
del consumo de sustancias téxicas que limiten sus facultades
cognitivas, motoras para la toma de decisiones asertivas y que
aseguren la seguridad operacional.

°—En el Anexo 1 de la OACI 6.2.2 se establecen los requisitos
psicofisicos que debe poseer un funcionario aeronautico, se pide de
forma explicita especificamente en el inciso d: “Se exigira que todo
solicitante de cualquier clase de evaluacion médica esté exento de:
d) cualquier efecto o efecto secundario de cualquier medicamento
terapéutico, diagnosticado o preventivo, prescrito o no prescrito, que
tomen; que sea susceptible de causar alguna deficiencia funcional que
probablemente interfiera con la operacion segura de una aeronave o
con el buen desempeiio de sus funciones.” Por tanto;

DECRETAN:

REGLAMENTO PARA LAS PRUEBAS TOXICQLOGICAS
A LOS ASPIRANTES Y FUNCIONARIOS TECNICOS
AERONAUTICOS DE LA DIRECCION
GENERAL DE AVIACION CIVIL

Articulo 1°—El presente reglamento tiene como objeto
promover la seguridad operacional aeronautica mediante la aplicacion
de pruebas toxicologicas a los funcionarios técnicos aeronauticos de
la Direccion General de Aviacion Civil con el fin de asegurarse la
ausencia de afectacion del sistema nervioso central y las funciones
cerebrales, alteraciones en el comportamiento, la percepcion, el juicio
y las emociones que la dependencia de sustancias toxicas produce en
las personas.

Articulo 2°~—La Direccion General de Aviacion Civil,
denominada en adelante como “DGAC” podra realizar pruebas
toxicologicas a los aspirantes, a los funcionarios que ingresen a
laborar, asi como al personal técnico que se encuentra nombrado en
la institucion, con la intencion de verificar que no contengan en su
cuerpo sustancias psicotropicas, psicoactivas o estupefacientes que
produzcan dependencia quimica. Estos examenes se realizaran sin
previo aviso. La DGAC designara a los funcionarios responsables de
realizar las pruebas y el proceso que conllevan, mismos que deberan
tener el conocimiento necesario para estos efectos. Asimismo la
DGAC debera implementar las medidas necesarias para la seleccion
de un laboratorio acreditado y con experiencia, en donde se llevara
a cabo estos controles, dentro de los parametros legales que
correspondan.

Articulo 3°—Seran consideradas como sustancias prohibidas
para los efectos del presente reglamento la cocaina y derivados,
canabinoides, opidceos, alcohol y anfetaminas-metanfetaminas, LSD,
PCPy cualquier otra droga de uso prohibido que se requiera controlar.

Articulo 4°—Créase la Comision de Salud, conformada
por un grupo interdisciplinario de profesionales de la Direccion
General de Aviacion Civil, la cual tendra como fin velar y coadyuvar
con otras oficinas de la Institucion, el mejoramiento de la salud,
fisica, psicologica y social de los funcionarios, mismos que seran
elegidos por el Director General de la Institucion. Dicha Comisioén
podra emitir criterio y recomendaciones sobre la idoneidad fisica,
psicologica y social de funcionarios cuyos casos sean sometidos a
su conocimiento, y respecto de aquellos que solicitan el ingreso
a la Direccion. La Comision estara integrada al menos por cuatro
miembros, los cuales preferiblemente con especialidad en medicina y
psicologia, cuando exista personal idoneo. La Direccion de Aviacion
Civil velara por la debida capacitacion y especializacion en el area
aeronautica y toxicologica de dichos miembros con el fin de que
posean conocimientos técnicos para la valoracion y recomendacion
respectiva para los casos positivos detectados. La Comision designara
entre sus miembros a un presidente, quien convocara a sesiones y las
presidira; se requerira de tres miembros para que haya quérum para
sesionar. También nombrara un secretario, quien llevara el Libro de
Actas en forma ordenada y actualizada y debera levantar un acta por
cada reunion sostenida por la Comision y especificard los acuerdos
tomadas. Dicho documento sera firmado por los asistentes presentes
en cada reunion. La Comision podra asesorarse con profesionales de
otras disciplinas cuando asi lo estimen conveniente.

Articulo 5°—Entre los profesionales asignados por la DGAC
para llevar a cabo los controles de dopaje, necesariamente se debera
contar con un profesional en salud. Esta persona sera la responsable de
que todo el proceso de control de dopaje se realice conforme lo exigen
las reglas cientificas, de su inicio y hasta que el laboratorio encargado
entregue los resultados y debera guardar la confidencialidad de la
informacion que pueda resultar de los referidos examenes.
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Articulo 6°—Todo funcionario técnico aeronautico o aspirante
puede ser seleccionado para el examen de control de dopaje o convocado
para la aplicacion de la prueba; debera someterse al examen y cooperar
con los funcionarios encargados de su realizacion. La toma de orina es
obligatoria en todos los casos.

Articulo 7°—Si un aspirante se niega a someterse a la prucba
de dopaje, el profesional en salud responsable de realizar la prucba
remitira al Proceso de Reclutamiento y Seleccion de la Unidad de
Recursos Humanos, el expediente con el informe del caso, a efecto
de que sea excluido inmediatamente de la lista de elegibles, por
incumplimiento de los requisitos exigidos para el ingreso a la Direccion
General de Aviacion Civil, soalvo prueba en contrario. De igual manera
se procedera cuando al realizar la prueba, ésta resulte positiva. En caso
de que un funcionario se niegue a realizarse el examen, el profesional
en salud encargado enviara un informe detallado de lo sucedido a la
Unidad de Recursos Humanos, para que se recomiende la procedencia
de apertura del procedimiento disciplinario correspondiente en su
contra, dentro de los parametros del debido proceso.

Articulo 8°—Para la realizacion de la prueba, en caso de los
funcionarios técnicos aeronauticos, se seleccionaran de forma aleatoria
los candidatos que seran sometidos a la misma. Dicha eleccion sera
efectuada por el profesional en salud encargado de realizar el examen.

Articulo 9°—Todo funcionario técnico aeronautico y/o aspirante
que se encuentre bajo un tratamiento médico que incluya derivados
de estupefacientes, psicotropicos o drogas en general que tengan
efectos estimulantes, depresores o narcéticos que de cualquier forma,
luego de ser introducida en el cuerpo pueda modificar una o varias de
sus funciones, debera de informar inmediatamente y por escrito a la
Comision de Salud , junto con el documento original del médico que
autoriza el consumo de la sustancia, asi como la enfermedad que se
esta tratando y la cantidad que se debe de consumir diariamente. Lo
anterior, para que se incluya dicha informacion en el expediente médico
del funcionario, misma que serd confidencial y de uso exclusivo para
efectos médicos y por ende la DGAC pueda tomar las medidas que
considere necesarias para garantizar la seguridad operacional.

Articulo 10.—Para la implementacion de la prueba sera necesario
el uso de cuatro diferentes formularios, cuya manipulacion quedara
bajo la responsabilidad del profesional en salud encargado de realizar
la prueba.

Articulo 11.—En un formulario designado como niimero uno,
se anotara todo medicamento que haya ingerido la persona a quien se
realizard la prueba, o que se le haya suministrado en las 72:00 horas
previas a la realizacion de la misma, con una indicacion expresa del
nombre del producto, el diagnostico, la dosis, cuando y por cuanto
tiempo ha sido prescrito, asi como la via de administracion. Los detalles
sobre los medicamentos declarados en el formulario niimero uno seran
revelados a la Comision de Salud tnicamente si el control de dopaje
resulta positivo. Sin embargo, en el caso de los funcionarios, cuando
uno de los medicamentos anotados en el formulario nimero uno figure
como sustancia prohibida, el profesional en salud encargado de la
prueba podra consultar su expediente médico o solicitar informacion
adicional para verificar si el consumo del medicamento o sustancia
prohibida se encuentra justificada desde el punto de vista médico. De lo
contrario, enviara un informe detallado a la Comision de Salud, misma
que estudiara el caso, y remitira el informe a la Unidad de Recursos
Humanos para que éste inicie un procedimiento administrativo
tendiente a verificar la responsabilidad disciplinaria que pudiera existir
por parte del funcionario, al haber consumido una sustancia prohibida.
El formulario ntimero uno deberd permanecer bajo custodia del
profesional en salud encargado de la prueba.

Articulo 12.—En el formulario niimero dos, el profesional en
salud responsable del examen anotara el nombre, apellidos, nimero
de cédula, estado civil, edad, direccion exacta del domicilio, Unidad
a la que pertenece. Igualmente se anotara el lugar, hora y fecha de la
realizacion de la prueba, debiendo consignarse expresamente que al
funcionario que se le explico con detalle todo el procedimiento de la
prueba. Dicho documento sera firmado por el funcionario al que se le
practica la prueba y por el funcionario responsable de realizarla.

Articulo 13.—Durante la realizacion de la prueba para el control
de dopaje, unicamente podran estar presentes el profesional de salud
nombrado al efecto y el funcionario a examinar. El profesional en salud
supervisara que el procedimiento se realice de manera adecuada y
comprobara mediante cédula u otro documento idéneo la identidad de
la persona examinada, con el formulario nimero dos.

Articulo 14.—Las muestras de orina se tomaran en frascos
traslticidos, con tapa o tapones para su cierre hermético. Dicha tapa o
tapon llevara un nimero de codigo al igual que cada frasco. Un frasco
serd identificado con la letra “A” para andlisis y el otro con la letra “B”

contra muestra. Después de tomar la muestra de orina, los frascos se
guardaran separadamente en una bolsa plastica debidamente sellada,
y posteriormente se guardaran en una caja, identificada con el mismo
numero de cddigo que los frascos.

Articulo 15.—La persona sujeta a la prueba orinara dentro de
los frascos o en un recipiente esterilizado bajo la estricta vigilancia del
profesional en salud encargado para tal efecto. El volumen de orina
no podra ser inferior a 75ml, salvo que hubiera especiales dificultades
para recoger tal cantidad, en cuyo caso bastaran 50 ml. El encargado de
realizar la prueba decidira al respecto.

Articulo 16.—En caso que la muestra de orina fuera vertida en
recipiente distinto a los frascos identificados con la letra “A” y “B”,
el profesional en salud encargado de la prueba verterd la orina en
los frascos dichos. Dicho procedimiento tiene que ser descrito en el
formulario niimero tres.

Articulo 17.—Después de haber tomado las muestras y haberlas
repartido en los frascos “A” y “B”, el profesional en salud encargado
de la prueba, en presencia del funcionario al que se practicd la misma,
los cerrara correctamente, después de que ambos se hayan cerciorado
de que los frascos no tienen imperfecciones y estan en buena condicion.
Se verificara que el frasco no gotee orina y se compararan nuevamente
los miimeros de los codigos en cada frasco, asi como el codigo de la
caja, misma en la cual se guardaran ambos frascos, previa introduccion
de los mismos en las bolsas plasticas correspondientes. De todo lo
anterior se dejara constancia en el formulario nimero tres, que firmara
el funcionario o persona a quien se le practico la respectiva prueba, asi
como el profesional en salud responsable del examen.

Articulo 18.—El profesional en salud encargado consignara en
el formulario nimero cuatro la siguiente informacion: fecha, Unidad
a la que pertenece el funcionario, nimero de codigo de las muestras
“A” y “B”, valor del ph y peso especifico de las muestras de orina.
Asimismo, enviara al laboratorio elegido las muestras “A” y “B” de
todas las personas a las cuales se le practicod la prueba, asi como las
copias del formulario cuarto.

Articulo 19.—En el caso de que no se obtenga el volumen de orina
de 75ml, el candidato o funcionario seleccionara una caja y sin quitar
el anillo de seguridad, abrira solamente la botella “A” y seleccionara
un juego para sellar temporalmente. El candidato, funcionario o el
profesional en salud encargado del control de dopaje vertera la orina
en el frasco “A” que se sellara temporalmente antes de volver a colocar
el tapon en el frasco. A continuacion, colocara el frasco “A” en la caja,
en la cual se halla el frasco “B”, y la sellara con la cinta de seguridad,
cuyo niimero esta registrado en el formulario nimero 3. El candidato
o funcionario regresara a la sala de espera con la caja que contiene una
parte de la muestra de orina.

Articulo 20.—Cuando el candidato o funcionario pueda dar otra
muestra de orina, el profesional en salud encargado le dara un nuevo
frasco, sellado y esterilizado, en el cual orinara bajo su supervision.
Igualmente, el profesional en salud vertera la orina del frasco “A” en
el frasco que contiene la nueva muestra de orina. Si la cantidad sigue
siendo inferior a 75ml, se repetird el procedimiento. Tras obtener el
volumen de 75 ml o al menos 50 ml cuando proceda, se podra continuar
el procedimiento como corresponde.

Articulo 21.—FEl andlisis de las muestras se efectuard en el
laboratorio que para esos efectos serd debidamente designado, mismo
que contara con un Microbidlogo Quimico Clinico (toxicologo)
quien dard fe del resultado del examen practicado. Dicho examen
sera entregado en sobre cerrado al profesional en salud encargado de
supervisar el proceso de toma de muestra de la orina. De lo anterior el
laboratorio dejara constancia en una bitacora debidamente firmada por
el toxicdlogo y el profesional en salud.

Articulo 22.—El profesional en salud entregara a la Comision de
Salud el sobre que contiene los resultados, el cual sera abierto cuando
ésta se encuentre en sesion. Una vez revelado el contenido, la Comision
de Salud decidira lo que corresponda en cada caso, consignandolo en el
libro de actas para tal efecto.

Articulo 23.—En los casos de aspirantes a ingresar a la Direccion
General de Aviacion Civil para cargos técnicos, una vez se obtenga
el resultado de las muestras, sea negativo o positivo, la Comision de
Salud lo comunicara de inmediato al Proceso de Reclutamiento, quien
procedera como corresponda. Transcurridos siete dias y en caso que la
prueba hubiere resultado negativa, el laboratorio respectivo eliminara
la muestra “B”, a fin de que no sea utilizada para otros andlisis; no
obstante, la Comision de Salud puede solicitar el analisis de la muestra
“B” veinticuatro horas después de la comunicacion, en el caso que la
muestra “A” resultara positiva.
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Articulo 24.—Fn los casos de los funcionario técnicos, cuando
el resultado del analisis de la muestra “A” sea positivo, la Comision
de Salud, solicitara el analisis de la muestra “B” dentro de un plazo no
superior a veinticuatro horas después de la notificacion. Si el resultado
de la muestra “A” resultara negativa, la muestra “B” serd eliminada por
el respectivo laboratorio en un plazo de siete dias.

Articulo 25.—Cuando la prueba resulte positiva en el caso de
los funcionarios activos, la Comision de Salud analizara la situacion y
preparara un informe pormenorizado, el cual sera remitido a la Unidad
de Recursos Humanos a efecto de que se recomiende la procedencia
de apertura del procedimiento administrativo correspondiente, de
conformidad con la normativa vigente y bajo los parametros del debido
proceso.

Articulo 26.—Después de publicado el presente Reglamento en
el periddico oficial la Gaceta, el Coordinador del Area Técnica y Jefes
de las diferentes Unidades Técnicas, informaran a todo el personal bajo
su cargo de los alcances de las medidas de este acto.

Articulo 27.—Rige a partir de su publicacion.

Dado en la Casa Presidencial, San José, a los 21 dias del mes de
febrero del 2014.

LAURA CHINCHILLA MIRANDA.—Dr. Pedro L. Castro
Fernandez, Ph.D, Ministro de Obras Publicas y Transporte.—1 vez.—
Solicitud N° 62529.—0. C. N° 24259.—C-193615.—(D38216 -
IN2014013940).





