
1. En els moments de major agressivitat de la pandèmia les organitzacions sanitàries i socials han vist alterat el
seu funcionament ordinari. Toca ja, però, anar recuperant el pols de determinats rols i això no ha de ser una
excepció per als DPD’s. S’han endegat tractaments de dades i han de participar en al seva valoració. La seva
absència en el procés de disseny dels tractaments nous generen risc que no garanteixen els requeriments de
la normativa, com la licitud, la base jurídica, la minimització de dades, la multiplicitat o desconeixement de la
finalitat principal i dels usos a què s’aplicaran les dades, etc. Recordem que la involucració del DPD és bàsica i
s’integra dins de l’accountability del RT.

2. S’ha detectat que motivat per la pandèmia del coronavirus, els centres i/o professionals dels centres estan
duent a terme tractaments de dades diferenciats als habituals. Són tractaments que no estarien inclosos en
cap dels descrits en el RAT de l’entitat. Cal tenir present que, per exemple, cal confirmar que és un tractament
lícit i la conveniència de revisar si el tractament de dades que realitza l’entitat es fa en condició de
responsable de tractament, co-responsable o encarregat del tractament.

3. Tot i el valuós esforç de molts professionals en la posada en marxa d’iniciatives per lluitar contra la COVID-19,
cal recordar que han de comptar amb el suport no només del DPD, sinó també de la entitat; actuar de manera
no incardinada amb les polítiques de protecció de dades de la institució no només posa a aquesta en risc, sinó
que també posa en risc al propi professional a títol personal.
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4. Tot i les circumstàncies excepcionals en les que actualment ens trobem i la necessitat d’una ràpida adaptació i
reacció, cal que l’Entitat com a responsable del tractament de les dades realitzi una valoració dels riscos que
poden implicar determinades accions en relació a les dades personals que puguin posar en perill els drets i
llibertats de les persones, i defineixi les mesures de seguretat adequades per garantir la confidencialitat de les
mateixes així com els nivells de qualitat i la seguretat de l’assistència sanitària i/o social. A més, sovint els
tractaments giren entorn de dades de salut identificades o identificables de col·lectius vulnerables i/o volums
de persones i terminis indefinits de custòdia, alhora que possibiliten geolocalització o inclús biometria, aspectes
tots ells que requeririen una avaluació d’impacte.

5. Les autoritats de control adverteixen que no se suspenen terminis ni deures de comunicació de violacions de
seguretat i per tant, és més important que mai la bona gestió de les incidències que en aquests dies es puguin
produir arrel de situacions excepcionals.

6. Tot i que es dedueix del que hem dit anteriorment, cal que recordem que l’estat d’alarma no ha suspès ni
relaxat l’aplicació de la normativa de protecció de dades; precisament la legislació en protecció de dades preveu
actuacions com l’actual i permet la seva aplicació harmonitzada amb els requeriments de salut pública que ara
predominen.
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