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Examinada su solicitud de informe, remitida a este Gabinete Juridico,
referente al Proyecto de Real Decreto por el que se regula el Registro Estatal
de Profesionales Sanitarios, solicitado de esta Agencia Espafiola de Proteccion
de Datos de conformidad con lo dispuesto en los articulos 37 h) de la Ley
Orgénica, de 13 de diciembre, de Proteccion de datos de Caracter Personal, y
5 b) del Estatuto de la Agencia, aprobado por Real Decreto 428/1993, de 26 de
marzo, cumpleme informarle lo siguiente:

El Proyecto sometido a informe tiene por objeto, tal y como indica su
articulo 1 “regular el Registro Estatal de Profesionales Sanitarios, en adelante
registro, creado en la disposicidén adicional décima de la Ley 16/2003, de 28 de
mayo, de cohesion y calidad del Sistema Nacional de Salud, asi como
establecer los principios generales por los que se regira su funcionamiento”.

La citada disposicion adicional fue introducida por el articulo 9 del Real
Decreto-Ley 16/2012, de 20 de abril, de medidas urgentes para garantizar la
sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud y mejorar la calidad y seguridad
de sus prestaciones, que prevé en su apartado 1 que el Registro se crea “con
la finalidad de facilitar la adecuada planificacibn de las necesidades de
profesionales sanitarios del Estado y de coordinar las politicas de recursos
humanos en el ambito del Sistema Nacional de Salud”. El registro es creado en
el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad y “se integrard en el
Sistema de Informacién Sanitaria del Sistema Nacional de Salud”.

El apartado 2 de la disposicion regula los origenes de los datos del
Registro, al establecer que el mismo “se nutrird de los registros oficiales, de
profesionales, obrantes en las administraciones del Estado y Autondmicas, en
los colegios profesionales, consejos autondmicos y consejos generales de los
mismos, en los centros sanitarios privados y en las entidades de seguros que
operen en el ramo de la enfermedad, que estaran obligados a facilitar los datos
gue se consideren necesarios, con sujecion a los criterios que determine el
Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud en los términos previstos
en el articulo 53.3 de esta ley”.

Conforme al apartado 3 “el Registro Estatal de Profesionales Sanitarios
sera publico en lo que se refiere al nombre, titulacién, especialidad, lugar de
ejercicio, categoria y funcién del profesional, asi como en lo referente a la
titulacién, especialidad, Diploma de Area de Capacitacion Especifica y de
Acreditacién y Acreditacion Avanzada, si los hubiere, y a las fechas de
obtencion y revalidacion de cada uno de ellos”.
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Finalmente, de acuerdo con el apartado 4 sera de aplicaciéon al Registro
Estatal de Profesionales Sanitarios lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999,
correspondiendo al Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad “la
adopcion de las medidas de seguridad técnicas y organizativas previstas en la
mencionada normativa, velando en particular porque no quepa el acceso
indiscriminado a los datos que no tengan caracter publico”. Igualmente
“‘corresponde al Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad
implementar de forma progresiva el Registro Estatal de Profesionales
Sanitarios a las distintas profesiones sanitarias y la actualizacion permanente
de los datos que el mismo contenga, en particular, siempre que se produzca
una incidencia derivada del ejercicio profesional”.

De este modo, existira una norma con rango de Ley, la citada
disposicion adicional, que legitima el tratamiento de los datos consistente en su
incorporacion en el Registro, asi como la transmision de los mismos por parte
de las Administraciones obligadas por el apartado 2 y la publicidad de los datos
establecidas por el apartado 3. En todo caso es relevante indicar que esa
disposicion viene a establecer claramente las finalidades que justifican el
tratamiento de los datos que se incorporen al Registro, enumeradas claramente
en su apartado 1, con caracter general, a las que se afiade, con el alcance del
apartado 3, la publicidad de los datos por quien tenga interés en conocerlos, sin
que exista limitacién alguna a dicha publicidad, particularmente la relacionada
con el interés acreditable por quien consulta el Registro.

Sentada la anterior premisa, encontrandose el tratamiento amparado en
el articulo 6.1 de la Ley Orgéanica 15/1999 y las cesiones de datos que se
derivan del precepto en el articulo 11.2 a) del propio texto legal, el Proyecto
sometido a informe viene a desarrollar estas previsiones legales, estableciendo
la naturales, fines y funciones del Registro, la determinacion de su responsable
dentro del departamento al que la Ley otorga la competencia, la estructura del
registro, con expresion de los datos que lo componen y el origen de los
mismos, el régimen de acceso al registro, las garantias de los principios de
veracidad y actualizacion de los datos y, en general, los restantes principios de
proteccion de datos, asi como el procedimiento de inscripcion y el régimen
sancionador aplicable.

La primera cuestion que debe plantearse es la consistente en delimitar la
naturaleza del Registro y el papel de los distintos intervinientes en el sistema,
teniendo en cuenta el hecho de que la informaciéon incluida en el Registro
procedera de distintas Administraciones Publicas responsables precisamente
de la veracidad y autenticidad de la informacion, dado que el articulo 11.1 del
Proyecto dispone que “Cada una de las entidades u 6rganos a que se refiere el
articulo 9 llevaran a cabo la comprobacion de la veracidad de los datos que
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obren en su poder antes de remitirlos al registro. Se exceptua de lo anterior los
datos a que se refieren los nimeros 9, 10, 11 y 12 del parrafo primero del
articulo 8, que seran verificados por los registros oficiales correspondientes”,
afadiendo el articulo 11.2 que “También serdn responsables de la
comprobacién de la veracidad de las modificaciones de los datos que remitan
al registro estatal’.

A ello hay que afadir que el articulo 19 limita los efectos de la
inscripcion, indicando que “La inscripcion de los datos de los profesionales a
los que se refiere el articulo 17 seré obligatoria, y tendrd caracter declarativo,
para informar fehacientemente sobre el derecho y la aptitud para el ejercicio de
la profesion correspondiente”.

Sin embrago, el Capitulo IV regula un procedimiento de inscripcion de
los datos en el Registro, que culmina en una resolucion de inscripcion que, por
otra parte, sera susceptible de recurso en los términos previstos en el articulo
6.2, que recuerda que “Contra las resoluciones de la Direccion General de
Ordenacion Profesional podra interponerse recurso de alzada ante la
Secretaria General de Sanidad y Consumo del Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, en la forma y los plazos previstos en la Ley 30/1992, de 26
de noviembre, de régimen juridico de las administraciones publicas y del
procedimiento administrativo comun”, siendo dicha la resolucion del recurso
igualmente recurrible ante la jurisdiccion contencioso-administrativa en los
términos previstos en la Ley Jurisdiccional.

De este modo, nos encontramos ante un supuesto en el que se plantea
la inclusion de los datos en el Registro en virtud de un acto administrativo
singular y recurrible, pero partiendo del hecho de que el contenido del Registro
no podra ser objeto de modificaciéon por parte del 6rgano al que se encomienda
su llevanza, por cuanto los datos procederan de las fuentes enumeradas por el
articulo 10 del Proyecto que, salvo en los datos procedentes del propio
Ministerio, seran los que den fe de la veracidad de la informacion, sin que el
Ministerio de Sanidad, Politica Social e Igualdad pueda introducir modificacion
alguna en los datos del registro si dicha modificaciébn no se hubiera producido
en los registros de los que proceden los datos. Ello a su vez afectara al modo
en que los interesados podran ejercitar los derechos de acceso, rectificacion,
cancelacion y oposicion establecidos en la Ley Organica 15/1999.

A tal efecto, resulta relevante traer a colacion el analisis efectuado por el
Tribunal Supremo, que viene a diferenciar dentro del régimen de la Ley
Organica 15/1999 las figuras del responsable del fichero y el responsable del
tratamiento.

En este sentido, en la Sentencia del Tribunal Supremo de 5 junio 2004 el
Tribunal senalaba que “se desprende asimismo de los repetidos apartados del
art. 3, como ya se ha manifestado, la diferenciacion de dos responsables en
funcidbn de que el poder de decision vaya dirigido al fichero o al propio
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tratamiento de datos. Asi, el responsable del fichero es quien decide la
creacion del fichero y su aplicacion, y también su finalidad, contenido y uso, es
decir, quien tiene capacidad de decision sobre la totalidad de los datos
registrados en dicho fichero. El responsable del tratamiento, sin embargo, es el
sujeto al que cabe imputar las decisiones sobre las concretas actividades de un
determinado tratamiento de datos, esto es, sobre una aplicacion especifica. Se
trataria de todos aquellos supuestos en los que el poder de decision debe
diferenciarse de la realizacion material de la actividad que integra el
tratamiento”.

Igualmente, la doctrina citada fue aplicada igualmente por el Tribunal
Supremo en Sentencia de 28 de febrero de 2005 a los ficheros relacionados
con el cumplimiento o incumplimiento de obligaciones dinerarias, considerando
al titular o gestor del fichero comun como responsable del fichero y a las
entidades informantes como encargadas del tratamiento, considerando que la
aprobacion de la Ley Organica 15/1999 obligaba a modificar la jurisprudencia
recaida en relacion con procedimientos tramitados durante la vigencia de la Ley
Organica 5/1992, contenida en las sentencias del Tribunal Supremos de 13 de
abril, 29 de julio y 3 de diciembre de 2002.

La consecuencia esencial de la diferenciacién entre los responsables del
fichero y del tratamiento consiste en la modulacién en la aplicacion de las
normas de proteccion de datos aplicables a cada uno de ellos.

Asi, en primer lugar, seré el responsable del tratamiento; es decir, quien
comunica el dato al fichero comun, quien haya de garantizar el cumplimiento de
los principios vinculados con la necesaria exactitud de los datos, conforme a lo
previsto en el articulo 4.3 de la Ley Organica 15/1999. Esta circunstancia ya se
da en el supuesto previsto en el Proyecto, en virtud de las previsiones del
articulo 11 que ya ha sido reproducido.

Pero del mismo modo, esta obligacién de exactitud implica que debera
ser el responsable del tratamiento (es decir, la autoridad competente que
suministra la informacién) y no el del fichero comdn (es decir, el Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad) quien proceda, en su caso, a la
rectificacion, cancelacion o actualizacion de los datos, de forma que esta
facultad no podria en ningun caso corresponder al responsable del fichero. Ello
implica, a su vez que en caso de ejercitarse los derechos de acceso,
rectificacion, cancelacion y oposicion ante el responsable del fichero éste
deberia limitarse a dar traslado de la solicitud al responsable del tratamiento; es
decir, a la autoridad competente, para que fuera ésta la que resolviese lo que
correspondiera conforme a la normativa reguladora del Registro.

De este modo, el establecimiento de un procedimiento de inscripcién que
culmina en la emision de una resolucion susceptible de recurso de alzada e
impugnacioén jurisdiccional no parece casar con el planteamiento que se ha
sefalado, de modo que la resolucién de inscripcion deberia ser, a nuestro
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juicio, reemplazada por un sistema de notificacion de la inclusién de los datos
en el registro, indicando asimismo su origen a fin de que el interesado pudiera
ejercer ante el responsable del tratamiento los derechos de rectificacion y
cancelacion que la Ley le otorga en caso de que existiese alguna inexactitud en
el contenido del registro.

Del mismo modo lo que se ha venido indicando afectara al ejercicio por
los interesados de los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y
oposicion establecidos en la Ley ante el responsable del fichero. En este
sentido, el articulo 16.3 del Proyecto dispone que “Los profesionales sanitarios
titulares de los datos podran, en cualquier momento, ejercitar los derechos de
acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion, en los términos establecidos en
la Ley Organica 15/1999 de 13 de diciembre y su normativa de desarrollo”.

Sin embargo, como se ha indicado, el responsable del fichero no podria
atender por si mismo a las solicitudes de ejercicio de los derechos de
rectificacion y cancelacion, toda vez que sélo el dérgano que hubiera
suministrado la informacion podria determinar si concurren los requisitos
legalmente exigibles para que la solicitud pueda prosperar, siendo asi que
ademas pudieran existir previsiones legales especificas aplicables a los
registros de los que procediera la informacién que exigieran su aplicacion y no
la de la Ley Organica 15/1999, dado que el articulo 25.8 del reglamento de
desarrollo de la Ley Organica dispone que “Cuando las leyes aplicables a
determinados ficheros concretos establezcan un procedimiento especial para la
rectificacion o cancelacion de los datos contenidos en los mismos, se estara a
lo dispuesto en aquéllas”.

Tomando en cuenta lo que se ha venido sefialando seria preciso que se
establecieran determinadas modificaciones en el Proyecto sometido a informe,
ajustando el funcionamiento del Registro a las especialidades propias de las
normas de proteccién de datos y del hecho de que la informacion sera
suministrada, a su vez, de otros registros publicos que deberan velar por la
exactitud de los datos. Dichas modificaciones serian las siguientes:

- Suprimir el apartado 2 del articulo 6, al entender que la
declaracién de inscripcion de los datos no puede ser considerada
como acto administrativo recurrible en alzada.

Adecuar el articulo 16.3 al régimen que se ha sefialado en este
apartado en relaciéon con el ejercicio de los derechos, estableciendo
gue en los supuestos en los que la informacion no proceda del
propio Departamento (es decir, los no excluidos por el articulo 11.1
del Proyecto) la solicitud sera trasladada al érgano Administrativo
del que proceda la informacién a fin de que el mismo atienda la
solicitud, comunicando al interesado el citado traslado.
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- Ajustar lo dispuesto en el articulo 18 al réegimen que se ha descrito
en el presente apartado, de forma que se dé prevalencia a la
notificacion derivada de la inscripcién. Igualmente deberia
establecerse una remisién a las especialidades mencionadas en el
parrafo anterior en cuanto al ejercicio de los derechos.

Sentado todo lo anterior, se procedera a continuacién a analizar el resto
de las previsiones del Proyecto, a fin de determinar si las normas reguladoras
de la finalidad, contenido, origenes de los datos y acceso al registro por parte
de terceros resultan ajustadas a lo dispuesto en la Ley Orgénica 15/1999.

En cuanto a la finalidad y funciones del registro, aparecen descritas en
los articulos 3 y 4, debiendo verificar si las mismas se ajustan a lo establecido
en la Ley Organica. A tal efecto, debe recordarse que la legitimacion para el
tratamiento de los datos consistente en su incorporacion al Registro trae causa
de lo establecido por la disposicion adicional décima de la Ley 16/2003, cuyo
apartado 1 establece cuales seran las finalidades determinadas, especificas y
legitimas que justificaran la habilitacion legal del tratamiento, al establecer que
“Con la finalidad de facilitar la adecuada planificacion de las necesidades de
profesionales sanitarios del Estado y de coordinar las politicas de recursos
humanos en el ambito del Sistema Nacional de Salud, se crea en el Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, el Registro Estatal de Profesionales
Sanitarios que se integrara en el Sistema de Informacidén Sanitaria del Sistema
Nacional de Salud”.

Estas finalidades son reiteradas por el articulo 3 del Proyecto sometido a
informe, que resulta plenamente conforme a la Ley 16/2003. En cuanto a las
funciones establecidas en el articulo 4, y aparte de la de dar soporte a los
datos, cabe apreciar que las previstas en las letras b) y ¢) son congruentes con
dicho precepto.

Asimismo, en cuanto a las sefialadas en los apartados d) y f), debe
tenerse en cuenta que la disposicion final décima de la Ley 16/2003 integra el
Registro en el Sistema de informacion del Sistema Nacional de Salud,
disponiendo su articulo 53.4 que “el sistema de informacion sanitaria estaréa a
disposicion de sus usuarios, que seran las Administraciones publicas
sanitarias, los gestores y profesionales de la sanidad y los ciudadanos, en los
términos de acceso y difusion que se acuerden en el Consejo Interterritorial del
Sistema Nacional de Salud”, lo que resulta congruente con el apartado d).
Asimismo, el articulo 55.1 establece que “el sistema de informacion sanitaria
contemplara especificamente la realizacion de estadisticas para fines estatales
en materia sanitaria, asi como las de interés general supracomunitario y las
gue se deriven de compromisos con organizaciones supranacionales e
internacionales, que se llevaran a cabo con arreglo a las determinaciones
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metodoldgicas y técnicas que establezca el Ministerio de Sanidad y Consumo,
consultado el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud”,
afiadiendo el articulo 55.2 que “la informacion necesaria para la elaboracion de
estadisticas de las actividades sanitarias se recabara tanto del sector publico
como del sector privado”, lo que se ajusta a lo previsto en el apartado f).

Por ultimo, en cuanto a la informacion a las administraciones sanitarias
de otros Estados miembros debe hacerse referencia al sistema establecido en
el ambito del Mercado Interior por el Sistema de Informaciéon del Mercado
Interior, creado y regulado por el Reglamento (UE) 1024/2012, del Parlamento
Europeo y del Consejo, de de 25 de octubre de 2012, en el apartado 1 de cuyo
PreAmbulo se sefala, en cuanto a la fundamentacion de la creacion del
Sistema de informacion, que “la aplicacion de ciertos actos juridicos de la Union
gue regulan la libre circulacién de mercancias, personas, servicios y capitales
en el mercado interior precisa que los Estados miembros cooperen mas
eficazmente e intercambien informacion entre si y con la Comision. Puesto que
los medios préacticos con los que llevar a cabo tal intercambio de informacién no
suelen especificarse en dichos actos, es necesario establecer las medidas
practicas apropiadas”.

En consecuencia, la enumeracion de fines y funciones del registro
prevista en los articulos 3 y 4 del Proyecto resulta conforme a lo dispuesto en la
Ley Orgéanica 15/1999.

A%

Por lo que respecta a la estructura del Registro, el articulo 8.1 enumera
los datos contenidos en el mismo, siendo preciso que dicha enumeracion
resulte respetuosa con el principio de proporcionalidad, consagrado por el
articulo 4.1 de la Ley Organica 15/1999, a cuyo tenor “Los datos de caracter
personal sélo se podran recoger para su tratamiento, asi como someterlos a
dicho tratamiento, cuando sean adecuados, pertinentes y no excesivos en
relacion con el ambito y las finalidades determinadas, explicitas y legitimas
para las que se hayan obtenido”.

A tal efecto debera estarse a las finalidades y funciones del Registro a
las que se ha hecho referencia en el apartado anterior de este informe,
teniendo en cuenta que la disposicion adicional décima de la Ley 16/2003
Gnicamente se limita a indicar los datos del registro que serdn objeto de
publicidad.

Pues bien, examinados los citados datos, asi como la definicion que de
los mismos da el Anexo del Proyecto sometido a informe cabe sefialar que los
mismos resultan ajustados a la identificacion del profesional y de su actividad,
incluyendo los relativos al cumplimiento de los requisitos necesarios para su
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ejercicio con una sola excepcion referida a la necesaria inclusion en el registro
de una direccién de correo electronico a efectos de notificaciones.

La inclusion de este dato en el Registro con caracter obligatorio parece
indicar que los profesionales Unicamente podran comunicarse con el registro a
través de medios electronicos y que la indicacion de que la direccion sera
incluida a efectos de notificaciones hara efectiva cualquiera de ellas si se
practica en dicha direccion.

Si bien este segundo efecto se ve reducido en su trascendencia en caso
de ser tenidas en cuenta las observaciones contenidas en el apartado Il del
presente informe, es preciso recordar que el articulo 27.1 de la Ley 11/2007, de
22 de junio, de acceso electronico de los ciudadanos a los Servicios Publicos,
dispone que ‘los ciudadanos podran elegir en todo momento la manera de
comunicarse con las Administraciones Publicas, sea o no por medios
electronicos, excepto en aquellos casos en los que de una norma con rango de
Ley se establezca o infiera la utilizacion de un medio no electrénico. La opcién
de comunicarse por unos u otros medios no vincula al ciudadano, que podra,
en cualquier momento, optar por un medio distinto del inicialmente elegido”.

Ciertamente, el articulo 27.6 de la Ley prevé que “reglamentariamente,
las Administraciones Publicas podran establecer la obligatoriedad de
comunicarse con ellas utlizando s6lo medios electronicos, cuando los
interesados se correspondan con personas juridicas o colectivos de personas
fisicas que por razéon de su capacidad econdémica o técnica, dedicacion
profesional u otros motivos acreditados tengan garantizado el acceso y
disponibilidad de los medios tecnoldgicos precisos”. No obstante, esa
obligatoriedad no deberia fundarse en una mera referencia indirecta, como la
establecida en el texto sometido a informe y deberia encontrarse justificada por
las causas a las que se refiere el articulo 27.6 de la Ley 11/2007.

De este modo, deberia plantearse si seria posible reemplazar la
referencia Unica a la direccion de correo electronico a efectos de
notificaciones por una referencia a la direccibn a efectos de
notificaciones o incluso a lainclusién en el registro del medio a través del
cual los interesados quieran comunicarse con el mismo.

En caso de que se pretendiera el mantenimiento del régimen de
comunicacion a través de medios electronicos seria preciso, para garantizar el
cumplimiento del principio de proporcionalidad, que se estableciese
expresamente que los profesionales habran de comunicarse con el
registro a través de medios electronicos y con los requisitos de seguridad
establecidos en la citada Ley 11/2007 y que se justificasen en la
exposiciéon de motivos del Texto o al menos en su Memoria de Impacto
Juridico los motivos que conducen a esta exigencia.
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Debe, por ultimo analizarse el régimen de cesiones derivado de la
existencia del Registro, tanto en lo referente a las que tendran lugar de terceras
Administraciones competentes hacia el Registro como el derivado de la
publicidad del registro o los accesos a datos no publicos del mismo.

En cuanto a las comunicaciones de datos al registro, y teniendo en todo
caso en cuenta lo sefalado en el apartado Il de este informe en cuento a la
condicién de responsable del tratamiento de dichas administraciones publicas y
a la imposibilidad de que el responsable del Registro introduzca modificacién o
rectificacion alguna en los datos que le hayan sido facilitados por esas
Administraciones competentes, debe partirse de que el apartado 2 de la
disposicion adicional décima de la Ley 16/2003 constituye norma legal
habilitante de la cesion a los efectos previstos en el articulo 11.2 a) de la Ley
Organica 15/1999, disponiendo ese apartado que el registro “se nutrira de los
registros oficiales, de profesionales, obrantes en las administraciones del
Estado y Autondmicas, en los colegios profesionales, consejos autonémicos y
consejos generales de los mismos, en los centros sanitarios privados y en las
entidades de seguros que operen en el ramo de la enfermedad, que estaran
obligados a facilitar los datos que se consideren necesarios, con sujecion a los
criterios que determine el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud
en los términos previstos en el articulo 53.3 de esta ley”.

Pues bien, examinados los distintos cedentes de datos al Registro,
enumerados por el articulo 9 del Proyecto cabe considerar que en todos los
casos la cesion resulta amparada por lo establecido en el articulo 11.2 a) de la
Ley Organica 15/1999, si bien en todo caso sera preciso que el Proyecto
especifique las garantias de seguridad que seran exigibles en la
comunicacion de los datos al Registro, dado que Unicamente se hace
referencia en el articulo 7.3 del texto a la utilizacion de medios electrénicos en
las comunicaciones con el Registro y a los criterios de acceso en el articulo 13
del mismo.

En relacién con este ultimo precepto es preciso efectuar igualmente una
consideracion que no sOlo guarda referencia con lo que ahora se esta
analizando, sino también con lo que ha sido analizado en el apartado Il de este
informe: el apartado 2 del articulo 13 dispone que “Cada una de las entidades u
organos a que se refiere el articulo 9 tendra acceso, al menos, a los datos que
haya suministrado, y a sus modificaciones”, afiadiendo el articulo 13.3 que
“toda modificacion de los datos del registro se comunicara por medios
electrénicos a los titulares de éstos, y a las entidades y 6rganos a que se
refiere el articulo 9, de acuerdo con lo dispuesto en el parrafo primero”.

Esta prevision parece partir de la configuracion del Registro como ente
totalmente independiente de los Registros de procedencia de los datos, en los
términos que se han analizado en el apartado Il de este informe, habiéndose
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alli indicado que el Registro no deberia ser competente para modificar los datos
que le hubieran sido facilitados por estas entidades, que tendrian la condicion
de responsables del tratamiento y a las que corresponderia en exclusiva la
modificacion de los datos y la comunicacién de dichas modificaciones al
Registro.

Por este motivo, se considera necesario suprimir de los apartados 2
y 3 del articulo 13, respectivamente, las expresiones “y a sus
modificaciones” y “y a las entidades y 6rganos a que se refiere el articulo
9”,

Por lo que respecta al acceso a los datos del Registro, el articulo 14 se
refiere a los datos de caracter publico, indicando que tendran ese caracter los
datos correspondientes a “nombre, titulacion, especialidad, lugar de ejercicio,
categoria y funcion del profesional, Diploma de Area de Capacitacion
Especifica y Diplomas de Acreditacion y Acreditacion Avanzada, si los hubiere,
y a las fechas de obtencién y revalidaciéon de cada uno de ellos”. Dicha
enumeracion coincide esencialmente con la establecida en el apartado 3 de la
disposicion adicional décima de la Ley 16/2003, por lo que debe entenderse
que la cesion derivada del principio de publicidad consagrado por la norma a la
que nos referimos se encontrara amparada por el articulo 11.2 a) de la Ley
Organica 15/1999.

Por su parte, el articulo 13.1 dispone que “El registro estara a
disposicion de las administraciones publicas sanitarias, los gestores y
profesionales de la sanidad y los ciudadanos en los términos de acceso que se
acuerden en el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud”.

En relaciéon con esta disposicién debe indicarse que si bien la misma
coincide con lo dispuesto en el articulo 53.4 de la Ley 16/2003, deberia
matizada, por cuanto la previsiéon de accesibilidad al Sistema de informacion
del Sistema Nacional de Salud no puede ser considerada como una clausula
abierta que permita el acceso por todos los interesados en el sistema a los que
se refiere dicho precepto a la totalidad de los datos obrantes en el mismo, dado
gue en ese caso se estaria contraviniendo la aplicacion a la cesion de datos del
principio de proporcionalidad, consagrado por el articulo 4.1 de la Ley Orgéanica
15/1999, ya reproducido en otro lugar de este informe.

La accesibilidad a los datos, en el caso del Registro ahora analizado
viene determinada por dos extremos, contenidos ambos en la disposicién
adicional décima de la Ley 16/2003: en primer lugar un criterio de accesibilidad
general, limitado no obstante a los datos enumerados en el apartado 3 de dicha
disposicion, objeto de desarrollo por el articulo 14 del Proyecto; y un criterio de
acceso limitado a las propias finalidades que justifican la existencia del Registro
en cuanto a los datos del mismo que no sean de caracter publico conforme al
citado apartado 3. De este modo, el acceso a los datos no publicos del Registro
unicamente deberia ser posible para el cumplimiento de las finalidades a las
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que se refiere el apartado 1 de la disposicion adicional décima de la Ley,
reproducidas por el articulo 3 del Proyecto, y por quienes efectivamente tengan
la competencia y poder de decision vinculado con esas finalidades.

En el Proyecto se prevé el acceso a los datos no publicos de las
administraciones publicas sanitarias, lo cual resulta coherente con las
finalidades previstas en el articulo 3, pero también el de los profesionales de la
sanidad como categoria general, siendo asi que dichos profesionales no tienen
por si mismos competencia para “la planificacion de las necesidades de
profesionales de la sanidad en el ambito estatal” ni para “coordinar las politicas
de recursos humanos en el ambito del Sistema Nacional de Salud”.

Por este motivo, la publicidad a la que se refiere el articulo 13.1 deberia
quedar limitada a las Administraciones Sanitarias y a los ciudadanos,
especificando que, respecto a los segundos dicha publicidad se limitara a los
datos publicos del Registro a los que se refiere el articulo 14 del Proyecto. En
todo caso habria de suprimirse la mencion de los profesionales sanitarios.

Por ello, se propone la siguiente redaccion del articulo 13.1 del proyecto:

“Podran acceder a los datos contenidos en el registro las
administraciones publicas sanitarias y, en cuanto a los datos a los
gue se refiere el articulo siguiente, los ciudadanos en los términos
gue se acuerden en el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional
de Salud.”
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