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Autoritat Catalana de Protecci6 de Dades

Identificacié de I'’expedient

Resolucié d’arxiu de la informacié prévia num. IP 189/2022, referent a I'Institut Pere Mata.

Antecedents

1. En data 19/05/2022, va tenir entrada a I’Autoritat Catalana de Proteccié de Dades un
escrit d’'una persona pel qual formulava una denuncia contra I'Institut Pere Mata -que
gestiona el Centre de Salut Mental Infantil i Juvenil de Tarragona (en endavant CSMIJ)-,
amb motiu d’un presumpte incompliment de la normativa sobre protecci6é de dades
personals. En concret, la persona denunciant es queixava que en un informe emes pel
CSMUJ en relacié amb el seu fill menor, s’'inclogués informacié que “viola la intimitat de la
familia” La persona denunciant no aportava cap altra informacié ni documentacio.

2. En data 20/05/2022, atenent la sol-licitud d’informacié addicional d’aquesta Autoritat, la
persona denunciant va aportar diversa documentacio per tal de fonamentar la seva
denuncia, en concret.

a) Informe d’alta emes per la psicologa clinica Sra. (...) del CSMIJ el 05/12/2019, en relacio
amb el fill menor de la denunciant, en el que s’inclou la seglient informacio “consten
antecedents de seguiment des de CSMA per part de la mare i antecedents familiars de
trastorn mental greu” (paragraf destacat per la propia denunciant).

b) Copia d’'un escrit de queixa que la mare de I'aqui denunciant (avia del menor) hauria
dirigit el 25/01/2022 a la Direccié del CSMIJ, per la incorporacié en l'informe d’alta del menor
de la informaci6 relativa al seguiment de I'aqui denunciant en un Centre de Salut Mental
d’Adults (CSMA) i de I'existéncia d’antecedents familiars de trastorn mental. En aquest escrit
es manifestava que “El fet que la mare estigui dins del Servei d’Intervencié Especialitzada
(SIE), que per a la vostra informacid, és per a DONES MALTRACTADES, i que el fet que la
propia mare demanés ajuda psicologica per superar els anys de maltractaments de la mala
convivéncia, no comportava de cap manera, que hi constés en un informe del menor (...). No
esta justificat de cap de les maneres, que en l'informe d’un menor de (...) anys, per dir si
pateix o0 no agressions per part del pare, hi hagi de constar que la mare (dona maltractada)
esta 0 no rebent ajuda psicologica per superar-ho, i molt menys, si hi ha algun familiar, que
va patir alguna malaltia. Per cert, suposo que es tracta d’un (...) (oncle-avi del menor) mort fa
25 anys, que per una sobredosi de drogues, li va advenir una esquizofrénia. Amb la qual
cosa, ni és hereditari, com es vol fer veure en aquest informe, ni hi ha antecedents familiars,
i molt menys d’una mare que ha patit violencia de génere”. En aquest mateix escrit de
gueixa s’afegia que la recollida d’aquesta informacié a I'informe, podia perjudicar a I'aqui
denunciant en el procés de familia endegat per la custodia del menor.

3. L’Autoritat va obrir una fase d’informacio prévia (num. IP 189/2022), d’acord amb el que
preveu l'article 7 del Decret 278/1993, de 9 de novembre, sobre el procediment sancionador
d’'aplicacié als ambits de competéncia de la Generalitat, i I'article 55.2 de la Llei 39/2015, d'1
d’octubre, del procediment administratiu comu de les administracions publiques (d’ara
endavant, LPAC), per determinar si els fets eren susceptibles de motivar la incoacié d’'un
procediment sancionador.
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4. En aquesta fase d’informacid, en data 27/05/2022 es va requerir I'entitat denunciada
perqué justifiqués la necessitat d’'incloure en I'informe del menor de 05/12/2019, la
informacio controvertida (seguiment de la mare del menor al CSMA i I'existéncia
d’antecedents familiars amb trastorns mentals greus).

5. En data 23/06/2022 I'Institut Pere Mata va respondre el requeriment esmentat a través
d’'un escrit del seu delegat de proteccié de dades (DPD), en qué exposava el segient:

- Que en data 30/05/2019 la Sra. (...) (qui signa l'informe que recull la informacié
controvertida) rep en visita al menor acompanyat de la seva mare (aqui denunciant). Que
en aguesta visita es realitza una exploracié integral del menor. Que “preguntada la mare
pels antecedents familiars, la mare informa sobre els extrems que venen recollits en
l'informe d’alta, i que reprodueixen els que venen recollits a la informacio clinica de
l'usuari”.

- Que “aquesta informacio facilitada per la mare del menor, i que forma part de la
informacio rellevant que segons la praxis medica ha d’obtindre’s per poder iniciar un
procediment de diagnostic i posterior tractament, ha de quedar recollida a la historia
clinica i a I'informe d’alta de l'usuari, doncs per tal de que es pugui dur a terme de forma
efica¢ un correcte seguiment per part de tots els professionals que puguin atendre a
posteriori al menor, o al llarg de la seva vida al menor, els antecedents familiars s’han de
fer constar a la informacié clinica del pacient. Aquesta circumstancia facilita el que
denominem continuum assistencial (...)” .

- Que “a inclusié d’aquesta dada en concret en els antecedents medics del menor (nom
del menor) és imprescindible des d’un punt de vista meédic i de la praxis médica, i té la
finalitat de protegir la salut del menor (nom del menor) donat que tots els professionals
que atenguin (nom del menor) i el propi metge que en fa seguiment tinguin en compte
l'existéncia d’aquests antecedents. Queda fora de tot dubte que la inclusié d’aquests
antecedents des d’un punt de vista medic és imprescindible, correcta i necessaria”.

- Que “altra cosa és que d’acord amb el que disposa la Llei de Proteccié de Dades es
vulgui cancel-lar aquest extrem en concret de la Historia, fet que no es sol-licita en I'escrit
de reclamacid, i que en el cas de que es sol-liciti, es cursaria aquesta peticié després de
fer-ne la seva corresponent valoracié sobre la seva procedéncia d’acord amb la legalitat
vigent”.

6. En data 07/07/2022, també en el si d’'aquesta fase d’informacié preévia, I'lnstitut, atenent
un previ requeriment d’aquesta Autoritat de 23/06/2022, va aportar un informe expedit el
07/07/2022 per la psicologa clinica que va signar el informe controvertit, en qué es ratificava
integrament en el contingut de I'escrit que el DPD de l'Institut Pere Mata havia dirigit a
I'’Autoritat. Afegia que ometre la informaci6 controvertida de I'informe d’alta “es ometre una
part important de la informacié que pot requerir qualsevol altre professional per abordar el
tractament de menor (...) Privar d’aquesta informacio a la resta de professionals podria ésser
considerat una mala praxis i significaria també una privacio al menor del seu dret a la salut i
a rebre tractament idoni (...).”

Fonaments de dret

1. D’acord amb el que preveuen els articles 90.1 de 'LPAC i 2 del Decret 278/1993, en
relacio amb l'article 5 de la Llei 32/2010, de I'1 d'octubre, de I'Autoritat Catalana de Proteccio
de Dades, i l'article 15 del Decret 48/2003, de 20 de febrer, pel qual s’aprova I'Estatut de
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I’Agéncia Catalana de Protecci6 de Dades, és competent per dictar aquesta resolucio la
directora de I'Autoritat Catalana de Proteccié de Dades.

2. A partir del relat d’antecedents, cal analitzar els fets denunciats que sén objecte de la
present resolucio d’arxiu. Com s’ha avancat, el motiu de queixa és la inclusié en l'informe
d’alta del menor fill de la denunciant, emés per una psicologa clinica del CSMIJ, de la
seguent informacié: “consten antecedents de seguiment des de CSMA per part de la mare i
antecedents familiars de trastorn mental greu” . La denunciant considera que d’aquest literal
s’'infereix que hi ha antecedents greus i hereditaris de malaltia mental a la familia, quan la
realitat és que 'atencio a la denunciant en el CSMA té el seu origen en haver estat victima
de violéncia masclista i que I'esquizofrénia patida pel tiet-oncle del menor (que suposa que
és a la que es refereix quan l'informe al-ludeix a antecedents familiars) havia estat
conseqliencia de la seva addiccid a substancies estupefaents. | afegeix que la inclusio
d’'aquesta informacio a l'informe li pot comportar greus prejudicis en el procés judicial per la
custodia del seu fill menor.

A la vista de I'anterior escau assenyalar que la denunciant no qliestiona la informacio
incorporada a l'informe (que hagi estat usuaria d'un CSMA, ni tampoc que un familiar hagi
patit una malaltia mental); siné que el motiu de queixa se centra en la incorporacié d’aquesta
informacio a l'informe quan els antecedents familiars de salut mental sén els que s’han
indicat, i de la interpretacio que se’n pot fer.

Tenint en compte I'exposat, cal en primer lloc analitzar si, en abstracte, la informacio relativa
als antecedents familiars és una informaci6 susceptible de ser incorporada en els informes
d’alta d’'un procés assistencial de salut.

El Reglament (UE) 2016/679 del Parlament Europeu i del Consell, de 27 d’abril, relatiu a la
protecci6 de les persones fisiques pel que fa al tractament de dades personals i a la lliure
circulacié d’aquestes (en endavant, RGPD), preveu al seu article 6 que el tractament de les
dades personals només sera licit si es compleix almenys una de les seglients condicions:

“a) el interesado dio su consentimiento para el tratamiento de sus datos
personales para uno o varios fines especificos;

b) el tratamiento es necesario para la ejecucién de un contrato en el que el
interesado es parte o para la aplicacion a peticién de este de medidas
precontractuales;

c) el tratamiento es necesario para el cumplimiento de una obligacion legal
aplicable al responsable del tratamiento;

d) el tratamiento es necesario para proteger intereses vitales del interesado o
de otra

persona fisica;

e) el tratamiento es necesario para el cumplimiento de una mision realizada
en interés publico o en el ejercicio de poderes publicos conferidos al
responsable del tratamiento;

f) el tratamiento es necesario para la satisfaccion de intereses legitimos
perseguidos por el responsable del tratamiento o por un tercero

()"

Pel que fa especificament al tractament de categories especials de dades, entre les quals
s’encabeixen les dades relatives a la salut, I'article 9 de 'RGPD disposa el seglent:
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1. Quedan prohibidos el tratamiento de datos personales que revelen el
origen étnico o racial, las opiniones politicas, las convicciones religiosas o
filoséficas, o la afiliacion sindical, y el tratamiento de datos genéticos, datos
biométricos dirigidos a identificar de manera univoca a una persona fisica,
datos relativos a la salud o datos relativos a la vida sexual o la orientacion
sexual de una persona fisica.

2. El apartado 1 no sera de aplicacion cuando concurra una de las
circunstancias siguientes:

(...)

h) el tratamiento es necesario para fines de medicina preventiva o laboral,
evaluacion de la capacidad laboral del trabajador, diagnéstico médico,
prestacion de asistencia o tratamiento de tipo sanitario o social, o gestion de
los sistemas y servicios de asistencia sanitaria y social, sobre la base del
Derecho de la Union o de los Estados miembros o en virtud de un contrato
con un profesional sanitario y sin perjuicio de las condiciones y garantias
contempladas en el apartado 3.

(..)

Per la seva banda, la Llei organica 3/2018, de 5 de desembre, de proteccio de dades
personals i garantia dels drets digitals (en endavant, LOPDGDD), disposa al seu article 9,
relatiu el tractament de categories especials de dades, el segtient:

“Els tractaments de dades que preveuen les lletres g), h) i i) de l'article 9.2 del
Reglament (UE) 2016/679 fonamentats en el dret espanyol han d’estar
emparats en una norma amb rang de llei, que pot establir requisits addicionals
relatius a la seva seguretat i confidencialitat.

En particular, aquesta norma pot emparar el tractament de dades en I'ambit
de la salut quan aixi ho exigeixi la gestié dels sistemes i els serveis
d’assisténcia sanitaria i social, publica i privada, o I'execucié d’un contracte
d’assegurancga del qual I'afectat sigui part”.

En la mesura que la informacio controvertida es informacioé recollida en documentacio
clinica, resulta necessari acudir a la legislacié sanitaria aplicable al cas.

La Llei 41/2002, de 14 de novembre, basica reguladora de I'autonomia del pacient i de drets
i obligacions en matéria d’'informacié i documentacié clinica, disposa el seglent:

L’article 3 defineix la historia clinica com “el conjunt de documents que contenen les dades,
valoracions i informacions de qualsevol indole sobre la situacio i I'evolucio clinica d’'un
pacient al llarg del procés assistencial”, i, 'informe d’alta meédica com “el document emés pel
metge responsable en un centre sanitari en finalitzar cada procés assistencial d’un pacient,
que n’especifica les dades, un resum del seu historial clinic, 'activitat assistencial prestada,
el diagndstic i les recomanacions terapéutiques”.

La disposicio transitoria unica d’aquesta mateixa norma disposa que “Vinforme d’alta es

regeix pel que disposa I'Ordre del Ministeri de Sanitat de 6 de setembre de 1984, mentre no
es desplegui legalment el que disposa l'article 20 d’aquesta Llei”.
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L’Ordre de 6 de setembre de 1984 por la qual es regula la obligatorietat de I'informe d’alta, a
la que es remet la disposici6 addicional a dalt transcrita, encara és vigent, determina al seu
article 3 que l'informe d’alta ha d’incloure, entre d’altres, “e) Resumen de la historia clinica y
exploracion fisica del paciente”.

Per la seva banda, la Llei 21/2000, de 29 de desembre, sobre els drets d'informacio
concernent la salut i I'autonomia del pacient, i la documentacio clinica, defineix al seu article
9 la historia clinica com “el conjunt de documents relatius al procés assistencial de cada
malalt tot identificant els metges i la resta de professionals assistencials que hi han
intervingut. S'ha de procurar la maxima integracié possible de la documentacio clinica de
cada pacient. Aquesta integracié s'ha de fer, com a minim, en I'ambit de cada centre, on hi
ha d'haver una historia clinica tnica per a cada pacient”. | l'article 10 d’aquesta mateixa
norma estableix expressament els “antecedents familiars i personals fisiologics i patologics”
formen part del contingut de la historia clinica.

Aixi doncs, si d’'una banda, I'informe d’alta ha d’incloure un resum de la historia clinica del
pacient; i d’altra banda, la historia clinica ha de contenir els antecedents familiars fisiologics i
patologics, és clar que la incorporacié d’aquesta darrera informacié al dit informe d’alta esta
prevista per la normativa sanitaria, sempre i quan, no cal dir-ho, el/la professional sanitari
consideri que tal informacio6 és rellevant a efectes del tractament medic del pacient.

En definitiva, de conformitat amb la normativa transcrita, i des de la perspectiva al dret a la
proteccio de dades, la recollida de la informacio relativa als antecedents familiars rellevants
en I'informe d’alta d’'un pacient estaria habilitat per I'article 6.1.e) i 9.2.h) de 'RGPD.

Dit aix0, cal analitzar si en el cas concret que aqui ens ocupa, la plasmacié de la informacio
controvertida en l'informe d’alta del menor per part del CSMIJ, contravindria el principi de
minimitzacio recollit a I'article 5.1.c) de 'RGPD, segons el qual les dades personals objecte
de tractament han de ser adequades, pertinents i limitades al que és necessari en relacié
amb les finalitats per a les quals es tracten.

Al respecte s’ha d’assenyalar que, tant el DPD de I'Institut Pere Mata, com la mateixa
professional que va emetre l'informe d’alta del menor fill de la denunciant, han justificat de
forma detallada les raons que, des del punt de vista legal i médic, justificaven la incorporacio
de la informacid relativa als antecedents familiars a I'informe d’alta del menor. | cal dir que
aguesta Autoritat no disposa de cap element que permeti desvirtuar el criteri professional de
la psicologa clinica, que va considerar pertinent i justificat la incorporacié d’aquesta
informacié en interés del menor, el que impedeix imputar a I'entitat denunciada una
vulneracio del principi de minimitzacié de les dades. D’altra banda, sobre I'eventual
interpretacié que facin terceres persones de la informacié inclosa a I'informe (com, segons la
denunciant, que la malaltia mental seria hereditaria), és quelcom que excedeix de I'ambit
competencial d’aquesta Autoritat.

Sens perjudici del que s’ha exposat, que comporta 'arxiu de les presents actuacions, res
impedeix a la persona denunciant -com a representant del menor- exercir, bé el dret de
supressié davant I'entitat, per tal que s’elimini la informaci6 controvertida de la historia clinica
i/o de I'informe d’alta del menor; o bé el dret de rectificacid per tal que completin les dades
alla incorporades (en el sentit d’'identificar quin fou I'origen de I'atencié prestada en CSM als
familiars del menor, sempre que s’acrediti degudament aquest extrem). També la persona

5/6



a[eJelcat

Autoritat Catalana de Proteccié de Dades

denunciant podria exercir, en nom propi, el dret de supressio o el de rectificacid, en relacié
amb les seves propies dades.

3. De conformitat amb tot el que s’ha exposat en el fonament de dret 2n, i atés que durant
les actuacions dutes a terme en el marc de la informacié prévia no s’ha acreditat, en relacio
als fets que s’han abordat en aquesta resolucio, cap fet que pugui ser constitutiu d’alguna de
les infraccions previstes a la legislacio sobre proteccié de dades, escau acordar el seu arxiu.

L’article 10.2 del Decret 278/1993, de 9 de novembre, sobre el procediment sancionador
d’aplicacié als ambits de competéncia de la Generalitat, preveu que “(...) no es formulara
plec de carrecs i s'ordenara el sobreseiment de I'expedient i I'arxiu de les actuacions quan
de les diligéncies i de les proves practicades, en resulti acreditada la inexisténcia d’infraccié
o responsabilitat. Aquesta resolucié es notificara als interessats”. | I'article 20.1) del mateix
Decret determina que procedeix el sobreseiment “a) Quan els fets no sén constitutius
d’infraccié administrativa’.

Per tant, resolc:

1. Arxivar les actuacions d’informacié prévia numero IP 189/2022, relatives a I'Institut Pere
Mata.

2. Notificar aquesta resolucio a I'lnstitut Pere Mata i la persona denunciant.

3. Ordenar la publicacié de la resolucié al web de I'Autoritat (apdcat.gencat.cat), de
conformitat amb l'article 17 de la Llei 32/2010, de I'1 d’octubre.

Contra aquesta resolucid, que posa fi a la via administrativa d’acord amb l'article 14.3 del
Decret 48/2003, de 20 de febrer, pel qual s’aprova I'Estatut de 'Agéncia Catalana de
Protecci6 de Dades, les persones interessades poden] interposar, amb caracter potestatiu,
un recurs de reposicio davant la directora de I'Autoritat Catalana de Proteccié de Dades, en
el termini d’'un mes a comptar des de 'endema de la seva notificacid, d’acord amb el que
preveu l'article 123 i seguents de la Llei 39/2015. També es pot interposar directament un
recurs contenciés administratiu davant els jutjats contenciosos administratius, en el termini
de dos mesos a comptar des de 'endema de la seva notificacio, d’acord amb els articles 8,
141 46 de la Llei 29/1998, de 13 de juliol, reguladora de la jurisdiccié contenciosa
administrativa.

Igualment, les persones interessades poden] interposar qualsevol altre recurs que consideri
convenient per defensar els seus interessos.

La directora,
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