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Introducción 

Es un hecho perfectamente constatado 
que en los países desarrollados en los 

que se han invertido cuantiosos recursos en la 
puesta en marcha de sofisticados sistemas de 
recuperación de la población enferma (estruc-
turas asistenciales) el nivel de salud de la po-
blación no ha aumentado. 
Por el contrario, sí han aumentado las dolen-
cias crónicas, los trastornos psicofi'sicos inheren-
tes a las últimas décadas biológicas del hombre, 
y, ante todo, una multiplicación no eficaz del 
gasto sanitario. 
Ante esta desoladora aseveración, todos los 
técnicos en salud han coincidido en el diagnós-
tico y terapia obligada al caso. Si lo que real-
mente interesa al conjunto de la sociedad es que 
el grado de salud de la colectividad sea máxi-
mo, los recursos deben dirigirse de forma pre-
ferente a la fase de prevención. 
Dentro de los principios generales que estable-
ce la Ley General de Sanidad, se encuentra co-
mo prioritario la Promoción de la Salud y la 
Prevención de la Enfermedad. 
La Unidad de Salud Laboral de la Diputación 
Provincial de Jaén, haciéndose eco de esta lí-
nea de política sanitaria, ha elaborado un Pro-
grama de Prevención de la Hepatitis B con el 
que se pretende minimizar el riesgo a padecer 
dicha enfermedad entre los trabajadores que tie-
ne a su cargo. Este programa se ha estructura-
do a su vez en tres subprogramas, cada uno 
de ellos independientes y todos ellos interrela-

cionados entre sí, de tal modo que forman un 
todo que constituye el programa en sí. 

Objetivos 

General 

Mejorar y mantener el nivel de salud de la po-
blación trabajadora de la Diputación Provin-
cial de Jaén. ContribuYendo a disminuir la 
morbimortalidad de la hepatitis B en su perso-
nal (de forma simultánea, se espera obtener una 
disminución de la hepatitis C, ya que la forma 
de transmisión es la misma, aunque para este 
tipo no se disponga por ahora de medidas de 
inmunización). 

Específicos 

— Aumentar el número de individuos inmu-
nizados entre el personal de la Diputación. 
— Aumentar el númerO'de casos conocidos de 
portadores asintomáticos de la hepatitis B en-
tre el personal. 
— Aumentar el número de contactos contro-
lados entre pacientes portadores y el personal 
asistencial-sanitario. 
— Disminuir la morbilidad y el absentismo por 
hepatitis B. 
— Fomentar la observancia de conductas y ac-
tividades higiénicas por parte del personal sa-
nitario, enfocadas a prevenir la infección 
hospitalaria en general y de forma particular 
la hepatitis viral. 
— Profundizar en el conocimiento de la pato-
genia, epidemiología y profilaxis de la hepati-
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tis B en los Centros de la Diputación Provincial. 

Metodología 

El programa se ha estructurado a su vez en tres 
subprogramas: 
A) Subprograma de información y educación 
sanitaria. 
B) Subprograma de seguimiento de contac-
tos y evaluación del riesgo. 
C) Subprograma de vacunación del personal. 

A. 1. Subprograma ele información y educación 

sanitaria 

Objetivos: Informar al personal sanitario-no sa-
nitario sobre la hepatitis B y sus medidas de 
control, buscando un cambio de actitud y for-
ma de proceder frente a las medidas preventi-
vas de la hepatitis viral, intentando reducir al 
máximo de lo posible el riesgo de contagio. 
Actividades: 
— Divulgación pública de la puesta en mar-
cha del programa a través de los canales infor-
mativos habituales en la empresa (tablones de 
anuncios, circulares a los diferentes centros, co-
municados de prensa y radio, boletines, etc.). 
— Información general al personal sanitario de 
las características epidemiológicas, clínicas, 
diagnósticas, etc., de la hepatitis viral tipo B. 
— Información sobre las medidas generales de 
control y prevención de la hepatitis B, elabo-
ración de las normas generales referidas a 
habitación, material médico quirúrgico, obten-
ción y envío de muestras biológicas, prevención 
para el personal asistencial, ropa, vajilla, etc. 
— Dotar al personal de los medios materiales 
para llevar a cabo las medidas de control y pre-
vención de la hepatitis B propuestas (guantes, 
mascarillas, material de un solo uso). 

B. 1. Subprograma de seguimiento de contac-

tos y evaluación del riesgo 

Objetivos: Controlar la evolución de los casos 
de exposición accidental al virus de la hepati-
tis B en los centros asistenciales de la Diputa-
ción Provincial. Lo que pretendemos es que esté 
bajo control el mayor número de contactos ac-

cidentales, entre enfermos y trabajadores sani-
tarios. Se incluye el personal de limpieza, 
lavandería, personal de conservación, ya que 
manipulan basura, ropas sucias, material con-
taminado, existiendo el riesgo de accidentarse 
con dicho material. 
Actividades: 
— Elaboración de un registro de datos, en el 
que se recojan las características, circunstan-
cias del accidente y del accidentado, en el pla-
zo más corto, una vez ocurrido. 
— Investigación, siempre que sea conocido, 
del enfermo o portador, comprobando sus con-
diciones de infectividad. 
— Control serológico de marcadores del virus 
de la hepatitis B en el accidentado, averiguan-
do su estado inmunológico. 
— Profilaxis pasiva y activa post-exposición. 
— Cada año se realizará un análisis del regis-
tro de accidentes para comprobar la eficacia 
del sistema. Con los datos obtenidos se pueden 
determinar cuáles son las técnicas o procedi-
mientos que deben ser puestos en marcha pa-
ra disminuir la accidentalidad. 

C. 1. Subprograma de vacunación propiamente 

dicho. 

Objetivo: Aumentar el número de individuos 
inmunizados entre el personal de los Centros 
de la Diputación (o lo que es lo mismo, dismi-
nuir el número de trabajadores susceptibles de 
contraer la enfermedad). 
Actividades: 
— Se procederá a censar a todos los trabaja-
dores con riesgo según servicio y categorías. 
— Se realizarán marcadores de hepatitis B a 
todo el personal de riesgo. Dividiéndose al mis-
mo en tres posibles situaciones. 
Susceptibles de contraer la enfermedad (can-
didatos a vacunar). 
Inmunes. 
Portadores. 
— El personal portador se someterá a vigilan-
cia epidemiológica, realizando control seroló-
gico cada seis meses. Se tomarán medidas de 
índole laboral según el puesto que ocupe el tra-
bajador. 



— Serán candidatos idóneos a la vacunación 
aquéllos en que los TRES marcadores (AgHbs, 
AcHbs, AcHbc) sean negativos (sujetos suscep-
tibles de contraer la enfermedad). 

Cobertura 

Los destinatarios del presente programa son el 
personal en riesgo de los Centros Asistenciales 
de la Diputación Provincial de Jaén. En un fu-
turo se pretende extender el programa id 100% 
de la población trabajadora. 

Recursos 

A) Humanos 

— Unidad de Salud Laboral de la Diputación 
Provincial. Planificador del Programa. Respon-
sable de la recepción, cuidado, control, man-
tenimiento y administración de la vacuna de 
la Hepatitis B. 
— Servicio de Laboratorio de la Delegación 
Provincial de Salud, donde se llevarán a cabo 
las pruebas serológicas. 
— D.U.E., elegido a tal fin (vacunación) pro-
vinente de la Diputación. 

B) Materiales 

— Archivo de la Unidad de Salud Laboral. 
— Vacunas de la hepatitis B. 
— Material de enfermería (jeringas, guantes, 
etc.). 

Colaboraciones 

A fin de responsabilizar y mentalizar a toda la 
población laboral de los beneficios que supone 
este programa integrado de prevención de la 
hepatitis B, es necesario reclamar la colabora-
ción de los Comités de Empresa y de Seguri-
dad e Higiene en el Trabajo de los centros de 
la Diputación Provincial. 

Evaluación del programa 

La evaluación del programa se realizará anual-
mente. De cada centro se conocerá: 
— Individuos susceptibles. 
— Individuos inmunes. 
— Individuos portadores. 
— Individuos accidentados. 
— Individuos seroconvertidos por inoculación 
accidental. 
— Individuos seroconvertidos por vacunación. 
— Grados de protección de la vacuna. 
— Factores que influyen en la respuesta inmu-
ne. 
— Estudio de posibles efectos secundarios de 
la vacuna. 
— Tasas de absentismo por la hepatitis B. 
— Tasas de participación de actividades. 
— Estudio del coste económico. 
Todos estos datos permitirán un mejor conoci-
miento de la marcha del programa y de la po-
sible variación de la metodología. 

Discusión 

Hasta aquí el desarrollo del programa en cur-
so en nuestra empresa; aún es prematuro aven-
turar resultados. No obstante, conviene concluir 
que han quedado sentadas las bases para de-
tectar, prevenir aquellas posibles infecciones por 
el VHB en los trabajadores de la Diputación. 
Es de esperar que la habitual realización de este 
programa permita conseguir en un futuro, no 
muy lejano, un mejor control de esta enferme-
dad profesional en la Diputación Provincial. 
Al menos esa ha sido nuestra intención. 

C. Sánchez Ortiz, J. Jover Casas, C. Escri-
bano González, A. Fernández Valdivia, A. 
Barranco Santiago, J. Carrillo Castillo, Es-
pecialistas en Medicina del Trabajo. 
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