1. CAPACIDAD VISUAL

Si para alcanzar la agudeza visual requerida es necesaria la utilizacién de lentes correctoras, debera
expresarse, en el informe de aptitud psicofisica, la obligacion de su uso durante la conduccidén. Dichas
lentes deberdn ser bien toleradas. A efectos de este anexo, las lentes intraoculares no deberéan
considerarse como lentes correctoras, y se entendera como vision monocular toda agudeza visual igual o
inferior a 0,10 en un ojo, con o sin lentes correctoras, debida a pérdida anatémica o funcional de cualquier

etiologia.
Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en
Exploracion de conduccién ordinarios personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o
1) licencia sujetos a condiciones restrictivas

Grupo 1°: A1,A,B,B+Ey LCC
(art. 46. 1?)
2

Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,
D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2)
3

Grupo 1°
4)

Grupo2°
©)

1.1 agudeza visual

Se debe poseer, si es preciso
con lentes correctoras, una
agudeza visual binocular de, al
menos, 0,5.

No se admite la visibn mono-
cular.

No se admite la cirugia refrac-
tiva (distinta de afaquia).

Se debe poseer, con 0 sin
correccion oOptica, una agude-
za visual de al menos, 0,8 y
0,5 para el ojo con mejor y
con peor agudeza, respectiva-
mente. Si se precisa correc-
cién con gafas, la potencia de
éstas no podra exceder de + 8
dioptrias.

No se admite la visibn mono-
cular.

No se admite la cirugia refrac-
tiva (distinta de afaquia).

No se admiten.

Los afectados de visién mo-
nocular con agudeza visual
en el ojo mejor de 0,6 o
mayor, y mas de tres meses
de antigiiedad en visién mo-
nocular, podran obtener o
prorrogar permiso o licen-
cia, siempre que relna las
demés capacidades visua-
les. Cuando, por el grado
de agudeza visual o por la
existencia de una enferme-
dad ocular progresiva, los
reconocimientos periédicos
a realizar fueran por periodo
inferior al de vigencia nor-
mal del permiso o licencia,
el periodo de vigencia se
fijard segun criterio médico.
Espejo retrovisor exterior a
ambos lados del vehiculo y,
en su caso, espejo interior
panoramico.Velocidad max-
ima 100 kilémetros/hora.

Tras un mes de efectuada
cirugia refractiva, aportando
informe de la Intervencion,
se podra obtener o prorro-
gar el permiso o licencia,
con periodo de vigencia
maximo de un afio. Trascu-
rrido un afio desde la fecha
de la intervencion, y tenien-
do en cuenta el defecto de
refraccién prequirdrgico, la
refraccion actual y la posible
existencia de efectos secun-
darios no deseados, a crite-
rio oftalmoldgico se fijara el
periodo de vigencia poste-
rior.

No se admiten.

No se admiten.

En caso de cirugia refrac-
tiva, y trascurridos tres
meses desde la interven-
cién, aportando informe
de la intervencion, se po-
dr& obtener o prorrogar el
permiso con periodo de
vigencia maximo de un a-
flo. Trascurrido un afio
desde la fecha de la Inter-
vencion, y teniendo en
cuenta el defecto de re-
fraccion prequirtrgico, la
refraccion actual y la posi-
ble existencia de efectos
secundarios no deseados,
a criterio oftalmologico se
fijard el periodo de vigen-
cia posterior.




1.2 Campo visual.

1.3 Afaquias y pseu-
dafaquias.

1.4 sentido luminoso

1.5 Motilidad palpe-
bral.

1.6 Motilidad del glo-
bo ocular.

Si la vision es binocular, el
campo binocular ha de ser
normal. En el examen binocu-
lar, el campo visual central no
ha de presentar escotomas
absolutos en puntos corres-
pondientes de ambos ojos ni
escotomas relativos significati-
vos en la sensibilidad retinia-
na.

Si la vision es monocular, el
campo visual monocular debe
ser normal. El campo visual
central no ha de presentar es-
cotomas absolutos ni escoto-
mas relativos significativos en
la sensibilidad retiniana.

No se admiten las monolatera-
les ni las bilaterales.

No deben existir alteraciones
significativas en la capacidad
de recuperacion al deslumbra-
miento ni alteraciones de la
visién mesopica.

No se admiten ptosis ni lagof-
talmias que afecten a la vision
en los limites y condiciones
sefialadas en los apartados
1.1 y 1.2 correspondientes al
grupo 1°.

Las diplopias impiden la ob-
tencion o prorroga.

Se debe poseer un campo
visual binocular normal. Tras
la exploracion de cada uno de
los campos monoculares,
estos no han de presentar
reducciones significativas en
ninguno de sus meridianos.
En el examen monocular, no
se admite la presencia de
escotomas absolutos ni esco-
tomas relativos significativos
en la sensibilidad retiniana.

No se admite visibn monocu-
lar.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

No se admiten ptosis ni lagof-
talmias que afecten a la vision
en los limites y condiciones
sefialadas en los apartados
1.1 y 1.2 correspondientes al
grupo 2°.

Idem grupo 1°.

No se admiten.

No se admiten.

Trascurrido un mes de esta-
blecidas, si se alcanzan los
valores determinados en los
apartados 1.1 y 1.2 corres-
pondientes al grupo 1°, el
periodo de vigencia del per-
miso o licencia serd, como
maximo, de tres afios, se-
gun criterio médico.

En el caso de padecer
alteraciones de la vision
mesopica o del deslumbra-
miento, se deberan estable-
cer las restricciones y limita-
ciones que, a criterio oftal-
molégico sean precisas
para garantizar la seguridad
en la conduccién. En todo
caso se deben descartar
patologias  oftalmolégicas
que originen alteraciones
incluidas en alguno de los
restantes apartados sobre
capacidad visual.

No se admiten.

Solo se permitiran de forma
excepcional y a criterio fa-
cultativo las formas congé-
nitas o infantiles, siempre
que no se manifiesten en
los 20 grados centrales del
campo visual y no produz-
can ninguna otra sintomato-
logia, en especial fatiga
visual. En caso de permi-
tirse la obtencién o prorroga
del permiso o licencia, el
periodo de vigencia maximo
seréa de tres afios. Cuando
la diplopia se elimine me-
diante oclusién de un ojo se

No se admiten.

No se admiten.

Trascurridos dos meses
de establecidas, si se al-
canzan los valores deter-
minados en los apartados
1.1 y 1.2 correspondien-
tes al grupo 2°, el periodo
de vigencia del permiso
serd, como maximo, de
tres afios, segun criterio
médico.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.




1.7 Deterioro pro-
gresivo de la capaci-
dad visual.

El nistagmus impide la obten-
cién o prérroga cuando no
permita alcanzar los niveles de
capacidad visual indicados en
los apartados 1.1 a 1.7 del
grupo 1° ambos inclusive,
cuando sea manifestacion de
alguna enfermedad de las in-
cluidas en el presente anexo o
cuando, a criterio facultativo,
origine o pueda originar fatiga
visual durante la conduccion.

No se admiten otros defectos
de la vision binocular ni estra-
bismos que impidan alcanzar
los niveles fijados en los
apartados 1.1 a 1.7 del grupo
1°, ambos inclusive. Cuando
no impidan alcanzar los
niveles de capacidad visual
indicados en los apartados 1.1
a 1.7 del grupo 1° ambos
inclusive, el oftalmélogo debe-
ra valorar, principalmente, sus
consecuencias sobre la fatiga
visual, los defectos refractivos,
el campo visual, el grado de
estereopsis, la presencia de
forias y de torticolis y la apa-
ricion de diplopia, asi como la
probable evolucién del proce-
so, fijando en consecuencia el
periodo de vigencia.

Las enfermedades progresivas
gue no permitan alcanzar los
niveles fijados en los aparta-
dos 1.1 a 1.6 anteriores, am-
bos inclusive, impiden la ob-
tencién o prérroga.

Cuando aln alcanzando los
niveles fijados en los aparta-
dos 1.1 al 1.6 anteriores, am-
bos inclusive, la presién intra-
ocular se encuentre por enci-
ma de los limites normales, se
deberan analizar posibles fac-
tores de riesgo asociados y se
establecera un control peri6-
dico a criterio oftalmoldgico.

El nistagmus impide la obten-
cién o prérroga cuando no
permita alcanzar los niveles
de capacidad visual indicados
en los apartados 1.1 a 1.7 del
grupo 2°, ambos inclusive,
cuando sea manifestacion de
alguna enfermedad de las
incluidas en el presente anexo
o cuando, a criterio facultati-
Vo, origine o pueda originar
fatiga visual durante la con-
duccién.

No se admiten otros defectos
de la visién binocular ni los
estrabismos.

Las enfermedades y los tras-
tornos progresivos de la ca-
pacidad visual impiden la ob-
tencién prorroga.

Idem grupo 1°.

aplicardn las restricciones
propias de la visibn mono-
cular.

No se admiten.

Cuando los estrabismos u
otros defectos de la visién
binocular no impidan alcan-
zar los niveles de capacidad
visual indicados en los apar-
tados 1.1 a 1.7 del grupo 1°,
ambos inclusive, y, debido a
Su repercusion sobre para-
metros como la fatiga vi-
sual, los defectos refrac-
tivos, el campo visual, el
grado de estereopsis, la
presencia de forias y de tor-
ticolis, la aparicion de di-
plopia o por la probable e-
volucién del proceso, los re-
conocimientos periédicos a
realizar fueran por periodo
inferior al de vigencia nor-
mal del permiso o licencia,
éste se fijara segun el crite-
rio del oftalmélogo.

Cuando no impidan alcan-
zar los niveles fijados en los
apartados 1.1 al 1.6, y los
reconocimientos periédicos
a realizar fueran por periodo
inferior al de vigencia nor-
mal del permiso o licencia,
el periodo de vigencia se
fijard segln criterio médico.

Cuando los reconocimien-
tos periddicos a realizar fue-
ran por periodo inferior al de
vigencia normal del permiso
o licencia, el periodo de vi-
gencia se fijara segun crite-
rio médico.

No se admiten.

Cuando los estrabismos u
otros defectos de la visién
binocular no impidan al-
canzar los niveles de
capacidad visual indica-
dos en los apartados 1.1
a 1.7 del grupo 2°, ambos
inclusive, el oftalmélogo
deberéa valorar sus conse-
cuencias sobre parame-
tros como la fatiga visual,
los defectos refractivos, el
campo visual, el grado de
estereopsis, la presencia
de forias y de torticolis, la
aparicion de diplopia y la
probable evolucién del
proceso, fijando en con-
secuencia el periodo de
vigencia, que sera en to-
do caso como maximo de
tres afios.

No se admiten.

Cuando los reconoci-
mientos periédicos a reali-
zar fueran por periodo in-
ferior al de vigencia nor-
mal del permiso, el
periodo de vigencia se
fijard segun criterio médi-
co.




2. CAPACIDAD AUDITIVA

Cuando para alcanzar la agudeza auditiva minima requerida que se indica en el apartado 2.1 sea necesaria
la utilizacién de audifono, deberé expresarse la obligacion de su uso durante la conduccién.

Exploracion

)

Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia
de conduccién ordinarios

Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en
personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o
licencia sujetos a condiciones restrictivas

Grupo 1°: A1,AB,B+tEy LCC
(art. 46. 1?)
()]

Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,
D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2)
(€)]

Grupo 1°
4)

Grupo2°
(©)

2.1 Agudeza audi-

tiva.

Las hipoacusias, con o sin au-
difono, de mas del 45 por 100
de pérdida combinada entre
los dos oidos obtenido el indi-
ce de esta pérdida realizando
audiometria tonal, impiden la
obtencién prérroga del permi-
so o licencia.

Las hipoacusias, con o sin au-
difono, de mas del 35 por 100
de pérdida combinada entre
los dos oidos obtenido el in-
dice de esta pérdida realizan-
do audiometria tonal, impiden
la obtencion prérroga del per-
miso.

Los afectados de hipoacu-
sia con pérdida combinada
de mas del 45 por 100 (con
o sin audifono) deberan lle-
var espejo retrovisor exte-
rior a ambos lados del vehi-
culo e interior panoramico.

No se admiten.




3. SISTEMA LOCOMOTOR

Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia

Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en

Exploracion de conduccion ordinarios personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o
(1) licencia sujetos a condiciones restrictivas
Grupo 1°: A1,A,B,B+Ey LCC Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,
(art. 46. 1?) D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2) Grupo 1° Grupo2°
2 3 4 (5)
3.1 Motilidad. No debe existir ninguna altera- | Idem grupo 1°. Las adaptaciones, restric- | Excepcionalmente se ad-

3.2 Afecciones o a-
nomalias progresi-
vas.

3.3 Talla.

cién que impida la posicion
sedente normal o un manejo
eficaz de los mandos y dispo-
sitivos del vehiculo, o que re-
quiera para ello de posiciones
atipicas o fatigosas, ni afeccio-
nes o anomalias que precisen
adaptaciones, restricciones u
tras limitaciones en personas,
vehiculos o de circulacion.

No deben existir afecciones o
anomalias progresivas.

No se admiten tallas que
originen una posicién de con-
duccién incompatible con el
manejo seguro del vehiculo o
con la correcta visibilidad del
conductor.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

ciones y otras limitaciones
que se impongan en perso-
nas, vehiculos o en la circu-
lacion se determinaran de
acuerdo con las discapaci-
dades que padezca el
interesado debidamente re-
flejadas en el informe de
aptitud psicofisica y evalua-
das en las correspondientes
pruebas estaticas y dinami-
cas.

Cuando no impidan la ob-
tencion o prorroga y los
reconocimientos periédicos
a realizar fueran por periodo
inferior al de vigencia nor-
mal del permiso o licencia,
el periodo de vigencia se
fijard segun criterio médico.

Cuando la talla impida una
posicién de conduccién se-
gura o0 no permita la ade-
cuada visibilidad del con-
ductor, las adaptaciones,
restricciones o limitaciones
gue se impongan seran
fijadas segun el criterio téc-
nico y de acuerdo con el
dictamen médico, con la
debida evaluacion, en su
caso, en las correspondien-
tes pruebas estaticas o
dindmicas.

mitiran  dispositivos  de
cambio automatico y de
asistencia de la direccién
con informe favorable de
la autoridad médica com-
petente y con la debida
evaluacion, en su caso,
en las pruebas estaticas o
dindmicas correspondien-
tes. En todo caso se ten-
dran  debidamente en
cuenta los riesgos o peli-
gros adicionales relacio-
nados con la conduccion
de los vehiculos deriva-
dos de deficiencias que
se incluyen en este grupo.

No se admiten.

No se admiten.




4. SISTEMA CARDIVASCULAR

A efectos de valorar la capacidad funcional, se utilizaras la clasificacién de la New York Heart Assotiation
en niveles o clases de actividad fisica de la persona objeto de la exploracion. En la clase funcional | se
incluyen aquellas personas cuya actividad fisica habitual no estd4 limitada y no ocasiona fatiga,
palpitaciones, disnea o dolor anginoso. En la clase funcional Il se incluyen aquellas cuya actividad fisica
habitual esta moderadamente limitada y origina sintomatologia de fatiga, palpitaciones, disnea o dolor
anginoso. En la clase lll, existe una marcada limitacion de la actividad fisica habitual, apareciendo fatiga,
palpitaciones, disnea o dolor anginoso tras una actividad menor de la habitual. La clase IV supone la
imposibilidad de desarrollar cualquier actividad fisica sin la aparicién de sintomas en reposo.

Exploracion

@

Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia
de conduccién ordinarios

Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en
personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o
licencia sujetos a condiciones restrictivas

Grupo 1°: A1,A,B,B+Ey LCC
(art. 46. 1?)
2

Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,
D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2)
3

Grupo 1°
4)

Grupo2°
(©)

4.1 Insuficiencia car-
diaca

4.2 Trastornos del
ritmo.

4.3 Marcapasos Yy
desfibrilador  auto-
matico implantable.

No debe existir ninguna alte-
racion que afecte a la dinami-
ca cardiaca con signos objeti-
vos y funcionales de descom-
pensacién o sincope.

No debe existir ninguna
cardiopatia que origine sinto-
matologia correspondiente a
una clase funcional Ill o IV.

No debe existir arritmia
maligna durante los ultimos
seis meses que origine o
haya podido originar una
pérdida de atencién o un sin-
cope en el conductor, salvo en
los casos con antecedentes de
terapia curativa e informe fa-
vorable del cardi6logo.

No debe existir ninguna
alteracion del ritmo que origine
sintomatologia correspondien-
te a una clase funcional Ill o
V.

No debe existir utilizacion de
marcapasos.

No debe existir ninguna
alteracion que afecte a la
dinamica cardiaca con signos
objetivos y funcionales de
descompensacién o sincope,
ni existir arritmias u otra sin-
tomatologia asociada. El infor-
me cardioldgico incluira la
determinacion de la fraccién
de eyeccion que debera ser
superior al 45 por ciento.

No debe existir ninguna
cardiopatia que origine sinto-
matologia correspondiente a
una clase funcional I, Ill o IV.

No debe existir ningln
trastorno del ritmo cardiaco
que pueda originar una
pérdida de atencién o sincope
en el conductor, ni antece-
dentes de pérdida de aten-
cién, isquemia cerebral o sin-
cope secundario al trastorno
del ritmo durante los dos
ultimos afios, salvo en los ca-
sos con antecedentes de tera-
pia curativa e informe favora-
ble del cardidlogo.

No debe existir ninguna
alteracion del ritmo que origi-
ne sintomatologia correspon-
diente a una clase funcional Il
Molv.

Idem grupo 1°

No se admiten.

No se admiten.

Cuando existan anteceden-
tes de taquicardia ventri-
cular, con informe favorable
de un especialista en
cardiologia que avale el
tratamiento, la ausencia de
recurrencia del cuadro clini-
co y una aceptable funcién
ventricular, se podra fijar un
periodo de vigencia inferior
al normal del permiso o
licencia segun criterio médi-
co

No se admiten.

Transcurrido un mes de la
aplicacién del marcapasos,
con informe favorable de un
especialista en cardiologia,
se podra obtener o prorro-
gar el permiso o licencia
con un periodo de vigencia
establecido a criterio facul-

No se admiten.

No se admiten.

Cuando existan antece-
dentes de taquicardia no
sostenida, sin recurrencia
tras seis meses de evo-
lucion, con informe favo-
rable de un especialista
en cardiologia, se podra
obtener o prorrogar el
permiso con periodo de
vigencia maximo de un
afio. En todo caso el infor-
me deberd acreditar la
fraccién de eyeccién su-
perior al 40 por ciento y la
ausencia de taquicardia
ventricular en el registro
Holter.

No se admiten.

Transcurridos tres meses
de la aplicacion del mar-
capasos, con informe fa-
vorable de un especialista
en cardiologia, y siempre
gque se cumplan los de-
mas criterios cardiol6gi-
cos, se podra obtener o




4.4 Proétesis valvu-
lares cardiacas.

4.5 Cardiopatia is-
guémica.

No debe existir implantacién
de desfibrilador automatico
implantable.

No debe existir utilizacion de
protesis valvulares cardiacas.

No debe existir antecedente
de infarto agudo de miocardio
durante los Ultimos tres me-
ses.

No se admite la cirugia de
revascularizacion ni la revas-
cularizacion percutanea.

No debe existir ninguna car-
diopatia isquémica que origi-
ne sintomatologia correspon-
diente a una clase funcional Ill
olv.

Idem grupo 1°

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

No se admite ninguna cardio-
patia isquémica que origine
sintomatologia correspondien-
te a una clase funcional II, Ill
olV.

tativo.

Trascurridos seis meses
desde el implante del
desfibrilador automatico,

siempre que no exista sinto-
matologia, con informe del
especialista en cardiologia,
se podra obtener o prorro-
gar el permiso o licencia
con un periodo de vigencia
maximo de un afio. Los
mismos criterios se apli-
caran en caso de descarga,
no permitiéndose en ningin
caso las recurrencias multi-
ples ni una fraccion de
eyeccién menor del 30 por
ciento.

Trascurridos tres meses
desde la colocacion de la
protesis valvular, con infor-
me favorable de un especia-
lista en cardiologia, se
podréa obtener o prorrogar el
permiso o licencia con un
periodo de vigencia maximo
de tres afos.

No se admite.

Trascurrido un mes desde
una intervencién consisten-
te en cirugia de revasculari-
zacion o de revasculariza-
cién percutanea, en ausen-
cia de sintomatologia isqué-
mica y con informe del
cardiélogo, se podra obte-
ner o prorrogar el permiso o
licencia con un periodo
maximo de vigencia de dos
afios, fijdndose posterior-
mente, previo informe favo-
rable del cardidlogo, el
periodo de vigencia a crite-
rio facultativo.

No se admiten. En caso de
padecer cardiopatia isqué-
mica que origine sintomato-
logia correspondiente a una
clase funcional Il, con infor-
me favorable del cardidlogo,
se podra obtener o prorro-
gar el permiso o licencia
con un periodo de vigencia
maximo de dos afos.

prorrogar el permiso con
un periodo de vigencia
méaximo de dos afios.

No se admiten.

Trascurridos seis meses
desde la colocacion de la
prétesis valvular, con in-
forme favorable de un es-
pecialista en cardiologia,
y siempre que se cumplan
los demas criterios cardio-
I6gicos, se podra obtener
o prorrogar el permiso
con un periodo de vigen-
cia maximo de un afio.

No se admiten. En caso
de padecer antecedente
de infarto de miocardio,
previa prueba ergométrica
negativa y con informe del
cardiélogo, el periodo de
vigencia del permiso sera,
como méaximo, de un afio.

Trascurridos tres meses
desde una intervencion
consistente en cirugia de
revascularizacion o de
revascularizacion percuta-
nea, en ausencia de sin-
tomatologia  isquémica,
con prueba ergométrica
negativa y con informe del
cardiélogo, con un perio-
do maximo de vigencia de
un afio se podra obtener
o prorrogar el permiso.

No se admiten.




4.6. Hipertension ar-
terial.

4.7. Aneurismas de
grandes vasos.

4.8 Arteriopatias pe-
riféricas.

4.9. Enfermedades
venosas.

No deben existir signos de
afeccion organica ni valores
de presion arterial descom-
pensados que supongan ries-
go vial.

No deben existir aneurismas
de grandes vasos. Se admite
Su correccion quirdrgica, siem-
pre que exista un resultado sa-
tisfactorio de esta y no haya
clinica de isquemia cardiaca.

En caso de arteriopatia peri-
férica se valorard la posible
asociacion de cardiopatia is-
guémica.

No debe existir trombosis ve-
nosa profunda.

Idem grupo 1°.

No deben existir aneurismas
de grandes vasos, ni disec-
cién aodrtica. Se admite la co-
rreccion quirdrgica de aneu-
rismas, siempre que exista un
resultado satisfactorio de esta
y no haya clinica de isquemia
cardiaca.

Idem grupo 1°.

No se admiten las varices
voluminosas del miembro in-
ferior ni las tromboflebitis.

No se admiten.

Cuando las caracteristicas
del aneurisma no impliquen
riesgo elevado de rotura ni
se asocien a clinica de
isquemia cardiaca, con in-
forme favorable de un es-
pecialista en cardiologia o
cirujano vascular, se podra
obtener o prorrogar el per-
miso o licencia con un pe-
riodo de vigencia maximo
de un afio.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.




5. TRASTORNOS HEMATOLOGICOS

Exploracion

@

Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia
de conduccion ordinarios

Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en
personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o
licencia sujetos a condiciones restrictivas

Grupo 1°: A1,A,B,B+Ey LCC Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,

Grupo 1°
4)

Grupo2°
(©)

5.1 Procesos onco-
hematolégicos.

5.1.1Procesos so-
metidos a trata-
miento quimioterapi-
co.

5.1.2 Policitemia
vera.

5.1.3 Otros tras-
tornos oncohemato-
légicos.

(art. 46. 19) D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2)
() 3)
No se admiten. No se admiten.
No se admite. No se admite.

No se admiten cuando en los | No se admiten.
Ultimos tres meses se hayan
presentado anemia, leucope-
nia o trombopenia severa o0
cuando durante los ultimos
seis meses haya habido leu-
cocitosis mayores de 100.000
leucocitos por pl o trombo-
citosis mayores de 1.000.000
plaquetas por pl.

Transcurridos tres meses
desde la finalizacién del
ultimo ciclo de tratamiento,
con informe favorable de un
hematélogo, y siempre que
en el dltimo mes no haya
habido anemia, leucopenia
o0 trombopenia severas, se
fijard un periodo de vigencia
de tres afios, como maximo,
hasta que trascurridos diez
afios de remision completa,
igualmente acreditada con
informe de un hematologo.

Si en los Udltimos tres me-
ses no ha existido un valor
de hemoglobina mayor de
20 gramos por decilitro,
aportando informe favorable
de un hematdélogo, el pe-
riodo de vigencia del per-
miso o licencia sera de dos
afios, como maximo.

Cuando se den las cir-
cunstancias sefialadas en la
columna(2), presentando a-
demas un informe favora-
ble de un hematélogo, el
periodo de vigencia maximo
sera de dos afios.

Transcurridos tres meses
desde la finalizacion del
ultimo ciclo de tratamien-
to, con informe favorable
de un hematdélogo, vy
siempre que en el dltimo
mes no haya habido ane-
mia, leucopenia o trombo-
penia severas, se fijard un
periodo de vigencia de un
afio, como méaximo, hasta
gue trascurran diez afios
de remisiébn completa,
igualmente acreditada
con informe de un hema-
télogo.

Si en los ultimos tres me-
ses no ha existido un
valor de hemoglobina ma-
yor de 20 gramos por de-
cilitro, aportando informe
favorable de un hemato-
logo, el periodo de vigen-
cia del permiso serd de
un afio, como maximo.

Con informe favorable de
un hematélogo, solo se
admitiran los casos en
gue no se haya presenta-
do anemia, leucopenia o
trombopenia severas en
los dltimos tres meses. En
estos casos, el periodo
méaximo de vigencia sera
anual y no se admitira
que los Ultimos seis me-
ses haya habido leuco-
citosis mayores de
100.000 leucocitos o
trombocitosis mayores de
1.000.000 de plaquetas

por pl.




5.2 Trastornos no
onco-hematolégicos.

5.2.1 Anemias, leu-
copenias y trombo-
penias.

5.2.2Trastornos de
coagulacion.

5.2.3 Tratamiento
anticoagulante

No se admiten anemias, leu-
copenias, trombopenias seve-
ras o0 moderadas en los
Ultimos tres meses.

No se admiten trastornos de
coagulacién que requieran tra-
tamiento sustitutivo habitual.

No se admiten aquellos casos
en que se hayan producido
descompensaciones en el Ul-
timo afio que hubieran re-
qguerido de transfusiones de
plasma.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

No se admiten.

En cualquiera de las situa-
ciones expuestas en la co-
lumna (2), con informe fa-
vorable de un hematologo,
se podra obtener o prorro-
gar el permiso o licencia
con periodo de vigencia de,
como méximo, dos afos.

En caso de requerir tra-
tamiento sustitutivo, con in-
forme favorable de un he-
matélogo, en el que se a-
credite el adecuado control
del tratamiento, se podra
obtener o prorrogar el per-
miso o licencia con periodo
de vigencia de, como maxi-
mo, tres afios.

En los casos incluidos en la
columna (2), con informe de
un hematodlogo, cardidlogo
0 médico responsable del
tratamiento, se podra obte-
ner o prorrogar permiso o
licencia con periodos de
vigencia de dos afios, como
maximo.

En cualquiera de las
situaciones expuestas en
la columna (2), con in-
forme favorable de un
hematodlogo, se podra ob-
tener o prorrogar el per-
miso con periodo de vi-
gencia de, como maxi-
mo, un afio.

En caso de requerir tra-
tamiento sustitutivo, con
informe favorable de un
hematélogo, en el que se
acredite el adecuado con-
trol del tratamiento, se po-
dra obtener o prorrogar el
permiso con periodo de
vigencia de, como maxi-
mo, un afio.

En caso de estar bajo
tratamiento anticoagulan-
te, con informe favorable
de un hematélogo, cardi6-
logo o médico responsa-
ble del tratamiento, se
podra obtener y prorrogar
permiso con periodo de
vigencia de un afio, como
maximo. No se permitiran
los casos en los que se
hayan producido descom-
pensaciones que hubie-
ran obligado a transfusion
de plasma durante los
ultimos tres meses.




6. SISTEMA RENAL

Exploracion

@

Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia
de conduccion ordinarios

Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en
personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o
licencia sujetos a condiciones restrictivas

Grupo 1°: A1,A,B,B+Ey LCC
(art. 46. 1?)
2

Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,
D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2)
(©)

Grupo 1°
4)

Grupo2°
(©)

6.1 Nefropatias.

6.2 Transplante re-

nal.

No se permiten aquellas en las
gue, por su etiologia, trata-
miento 0 manifestaciones,
puedan poner en peligro la
conduccién de vehiculos.

No se admite el transplante
renal.

Idem grupo 1°.

No se admite el transplante
renal.

Los enfermos sometidos a
programas de dialisis, con
informe favorable de un
nefrélogo, podran obtener o
prorrogar permiso o licen-

cia, reduciendo, a criterio
facultativo, el periodo de
vigencia.

Los sometidos a transplante
renal, transcurridos mas de
seis meses de antigliedad
de evolucién sin problemas
derivados de aquel, con
informe favorable de un
nefr6logo, podran obtener o
prorrogar permiso o licencia
con periodo de vigencia
establecido a criterio facul-
tativo.

No se admiten.

Los sometidos a trans-
plante renal, transcurridos
mas de seis meses de
antigiedad de evolucién
sin problemas derivados
de aquel, en casos
Excepcionales, debida-
mente justificados me-
diante informe favorable
de un nefrélogo, podran
obtener o prorrogar per-
miso con periodo de
vigencia maximo de un
afo.




7. SISTEMA RESPIRATORIO

Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia

Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en

Exploracion de conduccién ordinarios personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o
1) licencia sujetos a condiciones restrictivas
Grupo 1°: A1,A,B,B+Ey LCC Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,
(art. 46. 1?) D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2) Grupo 1° Grupo2°
(@) (©) 4) (©)
7.1 Disneas. No deben existir disneas per- | No deben existir disneas a | No se admiten. No se admiten.

7.2 Trastornos del
suefio.

7.3 Otras afeccio-
nes.

manentes en reposo o de es-
fuerzo leve.

No se permiten el sindrome de
apneas obstructivas del sue-
flo, los trastornos relacionados
con el mismo, ni otras causas
de excesiva somnolencia diur-
na.

No deben existir trastornos
pulmonares, pleurales, dia-
fragmaticos y mediastinicos
gue determinen incapacidad
funcional, valorandose el tras-
torno y la evaluacion de la
enfermedad, teniendo espe-
cialmente en cuenta la exis-
tencia o posibilidad de apa-
ricion de crisis de disnea pa-
roxistica, dolor toracico inten-
SO u otra alteraciones que
puedan influir en la seguridad
de la conduccion.

pequefios esfuerzos ni pa-
roxisticas de cualquier etio-
logia.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Los afectados de sindrome
de apneas obstructivas del
suefio o de trastornos rela-
cionados con el mismo, con
informe favorable de una
Unidad de suefio en el que
se haga constar que estan
siendo sometidos a trata-
miento y control de la sin-
tomatologia diurna, podran
obtener o prorrogar permiso
o licencia con periodo de
vigencia méaximo de dos
afos.

N se admiten.

Los afectados de sindro-
me de apneas obstructi-
vas del suefio o de tras-
tornos relacionados con el
mismo, con informe favo-
rable de una Unidad de
suefio en el que se haga
constar que estan siendo
sometidos a tratamiento y
control de la sintomatolo-
gia diurna, podran obte-
ner o prorrogar permiso
con periodo de vigencia
maximo de un afo.

No se admiten.




8. ENFERMEDADES METABOLICAS Y ENDOCRINAS

Exploracion

@

Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia
de conduccion ordinarios

Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en
personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o
licencia sujetos a condiciones restrictivas

Grupo 1% A1,A,B,B+E y LCC
(art. 46. 1?)
(2

Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,
D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2)
3

Grupo 1°
4

Grupo2°
)]

8.1 Diabetes Melli-
tus

8.2 Cuadros de hi-
poglucemia.

8.3 Enfermedades
tiroideas.

8.4 Enfermedades
paratiroideas.

8.5 Enfermedades
adrenales.

No debe existir diabetes melli-
tus que curse con inestabilidad
metabdlica severa que requie-
ra asistencia hospitalaria.

No deben existir, en el Gltimo
aflo, cuadros repetidos de
hipoglucemia aguda ni altera-
ciones metabodlicas que cursen
con pérdida de conciencia.

No deben existir hipertiroidis-
mo complicados con sintomas
cardiacos o neurolégicos ni
hipotiroidismos  sintomaticos,
excepto si el interesado pre-
senta informe favorable de un
especialista en endocrinologia.

No deben existir enfermeda-
des paratiroideas que ocasio-
nen incremento de excitabili-
dad o debilidad muscular,
excepto si el interesado pre-
senta informe favorable de un
especialista en endocrinologia.

No se permite la enfermedad
de Addison, el Sindrome de
Cushing y la hiperfunciéon me-
dular adrenal debida a feocro-
mocitoma.

No debe existir diabetes melli-
tus que curse con inestabili-
dad metabdlica severa que
requiera asistencia hospitala-
ria, ni diabetes mellitus trata-
da con insulina o con antidia-
béticos orales.

Idem grupo 1°.

No deben existir hipertiroidis-
mo complicados con sintomas
cardiacos o neurolégicos ni
hipotiroidismos sintomaticos.

No deben existir enfermeda-
des paratiroideas que ocasio-
nen incremento de excitabili-
dad o debilidad muscular.

No se admiten las enfermeda-
des adrenales.

Siempre que sea preciso el
tratamiento hipoglucemiante
o antidiabético, se debera
aportar informe médico fa-
vorable y, a criterio facultati-
vo, podra reducirse el perio-
do de vigencia. En el caso
de tratamiento con insulina,
se debera aportar un infor-
me del especialista (endo-
crindlogo o diabetdlogo)
que acredite el adecuado
control de la enfermedad y
la adecuada formacién dia-
betoldgica del interesado y
el periodo de vigencia sera,
como maximo, de cuatro
afos.

No se admiten.

Cuando no impidan la
obtenciéon o prorroga y los
reconocimientos periédicos
a realizar fueran por periodo
inferior al de vigencia del
permiso o licencia, el perio-
do de vigencia se fijara
segun criterio facultativo.

Cuando no impidan la
obtencién o prorroga y los
reconocimientos periédicos
a realizar fueran por periodo
inferior al de vigencia del
permiso o licencia, el
periodo de vigencia se fijara
segun criterio facultativo.

Los afectados de enferme-
dades adrenales deberan
presentar un informe favo-
rable de un especialista en
endocrinologia en el que
conste en estricto control y
tratamiento de los sintomas.
El periodo de vigencia del
permiso o licencia sera
como méaximo de dos afios.

Los afectados de diabetes
mellitus tipo | y quienes
requieran tratamiento con
insulina, aportando infor-
me favorable de un endo-
crindlogo o diabetdlogo
que acredite el adecuado
control de la enfermedad
y la adecuada formacién
diabetol6gica del interesa-
do, en casos muy excep-
cionales podran obtener o
prorrogar el permiso con
un periodo de vigencia
maximo de un afio. En las
deméas situaciones que
precisen tratamiento con
antidiabéticos orales, se
deberd aportar informe
favorable de un endocri-
nélogo o diabetdlogo y el
periodo maximo de vigen-
cia sera de tres afios.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.




9. SISTEMA NERVIOSO Y MUSCULAR
No deben existir enfermedades del sistema nervioso y muscular que produzcan pérdida o disminucién
grave de las funciones motoras, sensoriales o de coordinacién que incidan involuntariamente en el control

del vehiculo.
Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en
Exploracion de conduccion ordinarios personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o
Q) licencia sujetos a condiciones restrictivas

Grupo 1°: A1,A,B,B+Ey LCC
(art. 46. 1?)
(@)

Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,
D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2)
3

Grupo 1°
4)

Grupo2°
©)

9.1Enfermedades
encefalicas, medula-
res y del sistema
nervioso periférico.

9.2 Epilepsias y cri-
sis convulsivas de o-
tras etiologias

No deben existir enfermeda-
des del sistema nervioso cen-
tral o periférico que produzcan
pérdida o disminucién grave
de las funciones motoras, sen-
soriales o de coordinacion,
episodios sincopales, temblo-
res de grandes oscilaciones,
espasmos que produzcan mo-
vimientos amplios de cabeza,
tronco o miembros ni temblo-
res 0 espasmos que incidan
involuntariamente en el control
del vehiculo.

No se permiten cuando hayan
aparecido crisis epilépticas
convulsivas o crisis con perdi-
da de conciencia durante el
ltimo afio.

En el caso de crisis durante el
suefio, se deberd constatar
que, al menos, ha transcurrido
un afo solo con esta sintoma-
tologia.

Idem grupol®

Solo se permiten cuando no
han precisado tratamiento ni
han producido crisis durante
los cinco dltimos afios.

En el caso de crisis durante el
suefio, se deberd constatar
que, al menos, ha transcurrido
un afio solo con esta sintoma-
tologia.

No se admiten.

Los afectados de epilepsias
con crisis convulsivas o con
crisis con pérdida de con-
ciencia, deberan aportar in-
forme favorable de un neu-
rélogo en el que se haga
constar el diagnostico, el
cumplimiento del tratamien-
to, la frecuencia de crisis y
que el tratamiento farma-
coldgico prescrito no impide
la conduccién. El periodo de
vigencia del permiso o licen-
cia sera de dos afios como
maximo. En el caso de au-
sencia de crisis durante los
tres dltimos afios, el periodo
de vigencia sera de cinco
afios como maximo.

En el caso de crisis durante
el suefio, el periodo de vi-
gencia del permiso o licen-
cia serd como méaximo de
un afo, con informe de un
especialista en neurologia
en el que se haga constar el
diagnéstico, el cumplimiento
del tratamiento, la ausencia
de otras crisis convulsivas y
que el tratamiento farmaco-
I6gico prescrito, en su caso,
no impide la conduccion.

No se admiten.

Los afectados de epilep-
sias deberan aportar in-
forme favorable de un
neurélogo en el que se a-
credite que no han preci-
sado tratamiento ni han
padecido crisis durante
los cinco ultimos afios. El
periodo de vigencia del
permiso sera de dos afios
€como maximo.

En el caso de crisis du-
rante el suefio, el periodo
de vigencia del permiso
sera como maximo de un
afio, con informe de un
especialista en neurologia
en el que se haga constar
el diagnéstico, el cumpli-
miento del tratamiento, la
ausencia de otras crisis
convulsivas y que el tra-
tamiento  farmacoldgico
prescrito, en su caso, no
impide la conduccién.




9.3 Alteraciones del
equilibrio.

9.4 Trastornos mus-
culares.

9.5 Accidente isqué-
mico transitorio.

9.6 Accidentes is-
quémicos recurren-
tes.

En el caso de tratarse de
sacudidas mioclonicas que
puedan afectar la seguridad
de la conduccién, debera
existir un periodo libre de
sacudidas de, al menos, tres
meses.

En el caso de antecedente de
trastorno convulsivo Gnico no
filiado o secundario a consu-
mo de medicamentos o drogas
0 posquirargico, se debera
acreditar un periodo libre de
crisis de, al menos seis meses
mediante informe neurolégico.

No deben existir alteraciones
del equilibrio (vértigos, inesta-
bilidad, mareo, vahido) perma-
nentes, evolutivos o intensos,
ya sean de origen otoldgico o
de otro tipo.

No deben existir trastornos
musculares que produzcan
deficiencia motora.

No se admiten los ataques
isquémicos transitorios hasta
trascurridos, al menos, seis
meses sin sintomas neurolé-
gicos. Los afectados deberan
aportar informe favorable de
un especialista en neurologia
en el que se haga constar la
ausencia de secuelas neurol6-
gicas.

No deben existir accidentes
isquémicos recurrentes.

En el caso de tratarse de
sacudidas mioclénicas que
puedan afectar la seguridad
de la conduccion, debera
existir un periodo libre de
sacudidas de, al menos, doce
meses.

En el caso de antecedente de
trastorno convulsivo Unico no
filiado o secundario a consu-
mo de medicamentos o dro-
gas o posquirargico, se debe-
ra acreditar un periodo libre
de crisis de, al menos doce
meses mediante informe neu-
rolégico.

Idem grupo 1°.

Idem grupol°.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

En el caso de tratarse de
sacudidas mioclénicas que
puedan afectar la seguridad
de la conduccion, debera
aportarse informe favorable
de un neurélogo en que se
haga constar el diagndstico,
el cumplimiento del trata-
miento, en su caso, la fre-
cuencia de crisis convulsi-
vas y que el tratamiento
farmacolégico prescrito no
impide la conduccién. El
periodo de vigencia del
permiso o licencia sera de
dos afios como maximo.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.

Cuando, excepcionalmente,
y con dictamen favorable de
un especialista en neurolo-
gia, las secuelas neurol6-
gicas no impidan la obten-
cion o prorroga, el periodo
de vigencia del permiso o
licencia sera como méximo
de un afio.

No se admiten.

En el caso de tratarse de
sacudidas mioclénicas
que puedan afectar la
seguridad de la condu-
ccién, deberd aportarse
informe favorable de un
neurélogo en que se haga
constar el diagnéstico, el
cumplimiento del trata-
miento, en su caso, la
frecuencia de crisis con-
vulsivas y que el tra-
tamiento  farmacoldgico
prescrito no impide la
conduccion. El periodo de
vigencia del permiso sera
de un afio como méaximo.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.

Idem grupo 1°.

No se admiten.




La adecuada aplicaciéon de la normativa y la determinacién del cumplimiento del criterio legal especifico de
competencia o discapacidad del individuo requiere, ademas del diagnéstico clinico, informacién adicional
sobre el deterioro funcional de la personay sobre como este deterioro afecta a las capacidades particulares
en cuestidon. Para garantizar estos extremos se requerird el dictamen favorable de un neurdélogo, de un

10. TRASTORNOS MENTALES Y DE CONDUCTA

psiquiatra, de un psicdlogo o de mas de un de estos facultativos, dependiendo del tipo de trastorno.

Exploracion

@

Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia
de conduccion ordinarios

Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en
personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o

licencia sujetos a condiciones restrictivas

Grupo 1°: A1,A,B,B+Ey LCC
(art. 46. 1?)
@

Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,
D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2)
3

Grupo 1°
4)

Grupo2°
©)

10.1 delirium, de-
mencias, trastornos
amnésicos y otros
trastornos cognosci-
tivos.

10.2 Trastornos
mentales debidos a
enfermedad médica
no clasificados en
otros apartados.

10.3 Esquizofrenia y
otros trastornos psi-
coticos.

10.4 Trastornos del
estado de animo.

10.5 Trastornos di-
sociativos.

No deben existir supuestos de
delirium demencias. Tampoco
se admiten casos de trastor-
nos amnésicos u otros trastor-
nos cognoscitivos que supon-
gan un riesgo para la conduc-
cion.

No deben existir trastornos
catatonicos, cambios de per-
sonalidad particularmente
agresivos, u otros trastornos
gue supongan un riesgo para
la seguridad vial.

No debe existir esquizofrenia
o trastornos delirantes. Tam-
poco se admiten otros trastor-
nos psicéticos que presenten
incoherencia pérdida de la ca-
pacidad asociativa, ideas deli-
rantes, alucinaciones o con-
ducta violenta, o que por algu-
na otra razén impliquen riesgo
para la seguridad vial.

No deben existir trastornos
graves del estado de animo
gue conlleven alta probabili-
dad de conductas de riesgo
para la propia vida o la de los
demas.

No deben admitirse aquellos
casos que supongan riesgo
para la seguridad vial.

No se admiten.

No se admiten.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Cuando, excepcionalmente,
y con dictamen favorable de
un neurdlogo o psiquiatra,
no impida la obtencién o
prorroga, el periodo de vi-
gencia del permiso o licen-
cia serd como méaximo de
un afo.

Cuando, excepcionalmente,
y con dictamen favorable de
un neurdlogo o psiquiatra,
no impida la obtencién o
prorroga, el periodo de vi-
gencia del permiso o licen-
cia serd como maximo de
un afio.

Cuando, excepcionalmente,
y con dictamen favorable de
un psiquiatra o psicologo,
no impida la obtencién o
prorroga, el periodo de vi-
gencia del permiso o licen-
cia serd como maximo de
un afio.

Cuando, excepcionalmente,
exista dictamen de un psi-
quiatra o un psicélogo favo-
rable a la obtencién o pro-
rroga, se podra reducir el
periodo de vigencia del per-
miso o licencia segun crite-
rio facultativo.

Cuando, excepcionalmente,
exista dictamen de un psi-
quiatra o un psicélogo favo-
rable a la obtencion o pro-
rroga, se podra reducir el
periodo de vigencia del per-
miso o licencia segun crite-
rio facultativo.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.

Idem grupo 1°

Idem grupo 1°.




10.6 trastornos del
suefio de origen no
respiratorio.

10.7 Trastornos del
control de los impul-
S0S.

10.8 Trastornos de
la personalidad

10.9 Trastornos del
desarrollo intelec-
tual.

10.10 Trastornos
por déficit de aten-
cibn y comporta-
miento perturbador.

10.11 Otros tras-
tornos mentales no
incluidos en aparta-
dos anterio res.

No se admiten casos de
narcolepsia o trastornos de
hipersomnias diurnas de ori-
gen no respiratorio, ya sean
primaria, relacionadas con otro
trastorno mental, enfermedad
médica o inducidas por sus-
tancias. Tampoco se admiten
tros trastornos del ritmo cir-
cadiano que supongan riesgo
para la actividad de conducir.
En los casos de insomnio se
prestara especial atencion a
los riesgos asociados al posi-
ble consumo de farmacos.

No se admiten casos de
trastornos explosivos Intermi-
tentes u tros cuya gravedad
suponga riesgo para la
seguridad vial.

No deben existir trastornos
graves de la personalidad, en
particular aquellos que se
manifiesten en conductas anti-
sociales con riesgo para la
seguridad de las personas.

No debe existir retraso mental
con un cociente intelectual
inferior a 70.

En los casos de retraso mental
con cociente intelectual entre
50 y 70 se podra obtener o
prorrogar si el interesado
acompafia un dictamen favo-
rable de un psiquiatra o psic6-
logo.

No deben existir trastornos por
déficit de atencion cuya gra-
vedad implique riesgo para la
conduccién. Tampoco se ad-
miten casos moderados o
graves de trastorno disocial u
otros comportamientos pertur-
badores acompafiados de
conductas agresivas o viola-
ciones graves de normas cuya
incidencia en la seguridad vial
sea significativa.

No deben existir trastornos
disociativos, adaptativos u
otros problemas objeto de
atencion clinica que sean fun-
cionalmente incapacitantes
para la conduccion.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Idem grupos 1°.

No debe existir retraso mental
con un cociente intelectual
inferior a 70.

No se admiten.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Cuando, excepcionalmente,
exista dictamen facultativo
favorable a la obtencién o
prorroga, se podra reducir el
periodo de vigencia del
permiso o licencia segin
criterio facultativo.

Cuando, excepcionalmente,
exista dictamen de un psi-
quiatra o un psicélogo favo-
rable a la obtencién o pro-
rroga, se podra reducir el
periodo de vigencia del per-
miso o licencia segun crite-
rio facultativo.

Cuando, excepcionalmente,
exista dictamen de un psi-
quiatra o un psicélogo favo-
rable a la obtencién o pro-
rroga, se podra reducir el
periodo de vigencia del per-
miso o licencia segun crite-
rio facultativo.

No se admite.

Cuando el dictamen del
psiquiatra o psicologo sea
favorable a la obtencién o
prorroga, se podran esta-
blecer condiciones restric-
tivas segun criterio faculta-
tivo.

Cuando, excepcionalmente,
exista dictamen de un psi-
quiatra o un psicélogo favo-
rable a la obtencién o pro-
rroga, se podra reducir el
periodo de vigencia del per-
miso o licencia segun crite-
rio facultativo.

Cuando exista dictamen de
un psiquiatra o un psicélogo
favorable a la obtencion o
prorroga, se podra reducir el
periodo de vigencia del per-
miso o licencia segun crite-
rio facultativo.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.

Idem grup 1°.




11. TRASTORNOS RELACIONADOS CON SUSTANCIAS

Seran objeto de atencidn especial los trastornos de dependencia, abuso o trastornos inducidos por
cualquier tipo de sustancia. En los casos en que se presenten antecedentes de dependencia o abuso, se
podra obtener o prorrogar el permiso o licencia de conduccion siempre que la situacion de dependencia o
abuso se haya extinguido tras un periodo demostrado de abstinencia y no existan secuelas irreversibles
gue supongan riesgo para la seguridad vial. Para garantizar estos extremos se requerird un dictamen
favorable de un psiquiatra, de un psicdlogo, o de ambos, dependiendo del tipo de trastorno.

Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia
de conduccion ordinarios

Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en

Exploracion personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o

@

licencia sujetos a condiciones restrictivas

Grupo 1°: A1,A,B,B+Ey LCC
(art. 46. 1?)
2

Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,
D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2)
(©)

Grupo 1°
4)

Grupo2°
(©)

11.1 Abusos de al-
cohol.

11.2 Dependencia
del alcohol.

11.3 Trastornos in-
ducidos por alcohol.

11.4 Consumo habi-
tual de drogas y me-
dicamentos.

No se admite la existencia de
abuso de alcohol ni cualquier
patron de uso en el que el
sujeto no pueda disociar con-
duccién y consumo de alcohol.
Tampoco se admiten casos de
antecedentes de abuso en los
gue la rehabilitacién no esté
debidamente acreditada.

No se admite la existencia de
dependencia de alcohol. Tam-
poco se admiten casos de an-
tecedentes de dependencia en
los que la rehabilitacién no es-
té debidamente acreditada.

No se admite la existencia de
trastornos inducidos por al-
cohol, tales como abstinencia,
delirium, demencia, trastornos
psicoticos u otros que supon-
gan un riesgo para la se-
guridad vial. Tampoco se ad-
miten casos de antecedentes
de trastornos inducidos por
alcohol en los que la rehabi-
litacibn no esté debidamente
acreditada.

No se admite el consumo
habitual de sustancias que
comprometan la aptitud para
conducir sin peligro, ni el con-
sumo habitual de medicamen-
tos que, individualmente o en
conjunto, produzcan efectos
adversos graves en la capa-
cidad para conducir.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

En los casos de existir
antecedentes de abuso con
informe favorable a la ob-
tencién o prorroga, se podra
reducir el periodo de vigen-
cia del permiso o licencia
segun criterio facultativo.

En los casos de existir
antecedentes de dependen-
cia con informe favorable a
la obtencién o prorroga, se
podra reducir el periodo de
vigencia del permiso o licen-
cia segun criterio facultativo.

En los casos de existir
antecedentes de trastornos
inducidos por alcohol con
informe favorable a la ob-
tencién o prorroga, se podra
reducir el periodo de vigen-
cia del permiso o licencia
segun criterio facultativo.

Cuando, excepcionalmente
y con informe favorable, el
medicamento o medicamen-
tos indicados en (2) no
influya de manera negativa
en el comportamiento vial
del interesado se podra ob-
tener o prorrogar permiso o
licencia, reduciendo, en su
caso, el periodo de vigencia
segun criterio facultativo.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

No se admiten.




11.5 Abuso de dro-
gas o medicamen-
tos.

11.6 Dependencia
de drogas y medica-
mentos.

11.7 Trastornos in-
ducidos por drogas
0 medicamentos.

No se admite el abuso de dro-
gas o medicamentos. Si existe
antecedente de abuso, la re-
habilitacion ha de acreditarse
debidamente.

No se admite la dependencia
de drogas o medicamentos. Si
existe antecedente de abuso,
la rehabilitacion ha de acredi-
tarse debidamente.

No se admite la existencia de
trastornos inducidos por al-
cohol, tales como abstinencia,
delirium, demencia, trastornos
psicéticos u otros que supon-
gan un riesgo para la seguir-
dad vial. Tampoco se admiten
casos de antecedentes de
trastornos inducidos por al-
cohol en los que la rehabilita-
cion no esté debidamente
acreditada.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

En los casos de existir
antecedentes de abuso de
drogas o medicamentos,
con informe favorable a la
obtencién o prorroga, se
podra reducir el periodo de
vigencia del permiso o licen-
cia segun criterio facultativo.

En los casos de existir
antecedentes de dependen-
cia de drogas o medicamen-
tos, con informe favorable a
la obtencién o prorroga, se
podra reducir el periodo de
vigencia del permiso o licen-
cia segun criterio facultativo.

En los casos de existir
antecedentes de trastornos
mentales inducidos por dro-
gas o medicamentos, con
informe favorable a la ob-
tencién o prorroga, se podra
reducir el periodo de vigen-
cia del permiso o licencia
segun criterio facultativo.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.




12. APTITUD PERCEPTIVO-MOTORA

La exploracion de las aptitudes perceptivo-motoras se realizara a través de los predictores establecidos.

Cuando, segun el criterio facultativo, mediante la entrevista inicial y/o a partir de los predictores utilizados,
se detecten indicios de deterioro aptitudinal que puedan incapacitar para conducir con seguridad, se
requerird la realizaciéon de exploracién complementaria sistematizada para valorar el estado de las
funciones mentales que puedan estar influyendo en aquel. Incluso podréa requerirse la realizacién de una
prueba practica de conduccion.

Con carécter general, el psicologo tendra en cuenta las posibilidades de compensacion de las posibles
deficiencias considerando la capacidad adaptativa del individuo.

Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia
de conduccién ordinarios

Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en

Exploracion

@)

personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o
licencia sujetos a condiciones restrictivas

Grupo 1% A1,A,B,B+E y LCC
(art. 46. 1?)
(2)

Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,
D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2)
3

Grupo 1°
4

Grupo2°
)]

12.1 Estimacion del
movimiento.

12.2  Coordinacién
visomotora.

12.3 Tiempo de re-
acciones multiples.

12.4
préactica.

Inteligencia

No se admite ninguna altera-
cion que limite la capacidad
para adecuarse con seguridad
a situaciones de trafico que
requieran estimaciones de re-
laciones espacio-temporales.

Alteraciones que supongan la
incapacidad para adaptarse
adecuadamente al manteni-
miento de trayectorias estable-
cidas.

No se admiten alteraciones
graves en la capacidad de dis-
criminacién o en los tiempos
de respuesta.

No se admiten casos en los
gue la capacidad de organiza-
cién espacial resulte inadecua-
da para la conduccion.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Idem grupo 1°.

Cuando excepcionalmente
no impidan la obtencién o
prorroga, se podréa limitar la
velocidad méaxima segun
criterio facultativo.

Se podra autorizar la
conducciéon de un vehiculo
automatico, previa evalua-
cién de las correspondien-
tes pruebas practicas. En
los casos de obtencion, se
tendra en cuenta la capaci-
dad de aprendizaje psico-
motor. Se podran establecer
condiciones restrictivas a
criterio facultativo.

Cuando, excepcionalmente,
no impidan la obtencién o
prorroga, se podra limitar la
velocidad méxima segun
criterio facultativo.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.

No se admiten.

Idem grupo 1°.




13. OTRAS CAUSAS NO ESPECIFICADAS

Cuando se dictamine la incapacidad para conducir por alguna causa no incluida en los apartados
anteriores, se requerird una justificacién particularmente detallada y justificada con expresion al riesgo
evaluado y del deterioro funcional que a juicio del facultativo impide la conduccidn.

Exploracion

@

Criterios de aptitud para obtener o prorrogar permiso o licencia
de conduccién ordinarios

Adaptaciones, restricciones y otras limitaciones en
personas, vehiculos o de circulaciéon en permiso o
licencia sujetos a condiciones restrictivas

Grupo 1°: A1,A,B,B+Ey LCC

Grupo2 : C1,C1+E,C,C+E,

(art. 46. 1?) D1,D1+E,D,D+E,(art.46.1b 2) Grupo 1° Grupo2°
2 3) 4 (5)
13.1 Otras causas |No se debe obtener o |Ildem grupo 1°. Cuando impidan la obten- | Idem grupo 1°.

no especificadas.

prorrogar permiso o licencia
de conduccién a ninguna per-
sona que padezca alguna
enfermedad o deficiencia no
mencionada en los apartados
anteriores que pueda suponer
una incapacidad funcional que
comprometa la seguridad vial
al conducir, excepto si el inte-
resado acompafia un dictamen
facultativo favorable. Igual cri-
terio se establece para tras-
plantes de 6rganos no inclui-
dos en el presente anexo.

cién o prorroga y los reco-
nocimientos periédicos a
realizar fueran por periodo
inferior al de vigencia nor-
mal del permiso o licencia,
el periodo de vigencia se
fijard segun criterio facult-
ativo.




