CONVENIO DE COLABORACION ENTRE A CONSELLERIA DE PRESIDENCIA, XUSTIZA E
DEPORTES, A CONSELLERIA DE SANIDADE, O SERVIZO GALEGO DE SAUDE E A
FEDERACION GALEGA DE MUNICIPIOS E PROVINCIAS (FEGAMP), PARA A
REALIZACION DE PROGRAMAS DE ATENCION E PROTECCION DA SAUDE.

Santiago de Compostela, 8 de agosto de 2025.
REUNIDOS

Dunha parte, don Diego Calvo Pouso, conselleiro de Presidencia, Xustiza e Deportes, e don
Antonio Gomez Caamafo, conselleiro de Sanidade e presidente do Servizo Galego de Saude,
nomeados por Decreto 44/2024, do 14 de abril, polo que se nomean os titulares das
consellerias da Xunta de Galicia, e no exercicio das competencias atribuidas a teor do disposto
no artigo 34 da Lei 1/1983, do 22 de febreiro, de normas reguladoras da Xunta de Galicia e da

sUa Presidencia.

Doutra parte, don Alberto Varela Paz, presidente da Federacion Galega de Municipios e
Provincias (CIF V15160963) que actla en nome e representacién daquela, sequndo prevén os

seus estatutos.

Todos os intervifientes actuan coa representacion que legal e regulamentariamente tefien con-

ferida e
EXPONEN

l. O Decreto 49/2024, do 22 de abril, polo que se fixa a estrutura organica das consellerias da
Xunta de Galicia, recolle a Conselleria de Presidencia, Xustiza e Deportes e, dentro dela, unha
Direccién Xeral de Administracion Local, polo que é o departamento ao que Ile corresponde,
sen prexuizo das demais competencias que legal e regulamentariamente tefia atribuidas, a
elaboracién, proposta e execucion da politica do Goberno Galego en materia de

Administracion Local.

[l. O Decreto 144/2024, do 20 de maio, polo que se establece a estrutura organica da Conselleria
de Sanidade, determina que esta é o 6rgano da Administracién autondmica responsable da

superior direccion e control da execucién da politica da Xunta en materia de saude, planificacion



e asistencia sanitaria e farmacéutica, asi como do exercicio das competencias da Xunta para
asegurar a cidadania o dereito & proteccién da saude, de acordo co establecido nos artigos
27.23° 28.8° e 33 do Estatuto de autonomia de Galicia e que Ile foron asignadas polo Decreto
28/1980, do 15 de outubro.

O Decreto 145/2024, do 20 de maio, polo que se establece a estrutura organica do Servizo
Galego de Saude, establece que este é o organismo auténomo de natureza administrativa
adscrito & Conselleria de Sanidade, configurado para o axeitado desenvolvemento das

competencias que no eido sanitario Ile corresponden 8 Comunidade Auténoma de Galicia.

lll. A disposicién adicional quinta, apartado 3, da Lei 7/1985, do 5 de abril, Reguladora das Bases
do Réxime Local determina que as asociacions de entidades locais, no ambito propio das suas
funcions, poderdn celebrar convenios coas distintas Administracions Publicas e que asi mesmo,
de conformidade co establecido no artigo 12.2 da Lei 38/2003, de 17 de novembro, Xeral de
Subvenciéns, poderan actuar como entidades colaboradoras da Administracién na xestion das
subvenciéns das que poidan ser beneficiarias as Entidades Locais e os seus organismos

dependentes.

Para estes efectos, entre os fins da FEGAMP (artigo 6 dos seus estatutos) figuran a
representacion e defensa das entidades locais, a promocién das competencias locais, e calquera
outro fin que afecte ou incida de xeito directo ou indirecto nos seus asociados. Asi, a FEGAMP
podera constituir servizos de asesoramento e asistencia para os seus membros, ou subscribir,

como xa se ten dito, os acordos e convenios necesarios.

IV. O 3/12/2014, o 11/12/2015, o 24/11/2016, o 7/11/2017, 0 20/09/2018, o 13/11/2019, o 18/12/2020,
o 21/10/2021, o 29/07/2022, o 22/05/2023 e o 26/08/2024 asinaronse cadanseu convenio coa
FEGAMP como entidade colaboradora e representante uUnica de todos os Concellos que

dispofien de servizos de atencidn sanitaria de trastornos adictivos.

V. Para o ano 2025, preténdese continuar a lifia de colaboracion coa FEGAMP, no relativo aos
servizos de atencién sanitaria aos trastornos adictivos, aparecendo consignada a contia
correspondente a dita colaboracién nos orzamentos xerais da comunidade Autonoma de Galicia

para o exercicio 2025.

VI. De acordo coa Lifa 6 do Plan de Accion de Salud Mental 2022-2024, aprobado polo



Ministerio de Sanidade, priorizase este tipo de programas adicados & prevencion de condutas
adictivas con e sen substancia. A Comunidade Auténoma de Galicia esta a desenvolver un
proxecto denominado “Plan atencién aos trastornos adictivos de Galicia“, que prevé no seu
desenvolvemento establecer convenios de colaboracion para diminuir a prevalencia dos

trastornos por consumo de substancias e favorecer a sua prevencion.

Por todo o anterior e, tendo en conta as razéns de interese publico, social, econémico e
humanitario, asi como a especificidade técnica que requiren os programas a desenvolver e a
prioridade de darlle continuidade aos mesmos, non resulta posible promover a concorrencia
publica, sendo asi que o réxime destas axudas encadrase no procedemento de concesion directa

regulado nos artigos 19.4 a) e c) e 26 da Lei 9/2007, do 13 de xufio, de subvencidns de Galicia.

VIl. A través do presente convenio, preténdese dar continuidade aos servizos que vifian
xestionando as entidades locais no relativo a servizos de atencion sanitaria aos trastornos
adictivos existentes en cada unha delas, o que implica que a comunidade auténoma preste
especial atencidén a este tipo de gastos, polo que se prevén especialmente no convenio a

posibilidade de anticipos, de conformidade coa normativa aplicable en materia de subvencidns.

Deste xeito procurase a flexibilidade na xestidn e utilizacién dos fondos para os fins previstos
no seu conxunto. Ademais, o mecanismo elixido busca a simplificaciéon dos tramites
administrativos e a racionalizacién da xestién do cumprimento dos obxectivos de

desenvolvemento do propio convenio.

En base ao exposto, as partes asinan de comun acordo o presente convenio, segundo as

sequintes

CLAUSULAS

Primeira.- Obxecto.

1.- O obxecto do presente convenio é regular as condicidons que rexerdn a relaciéon entre a
Conselleria de Presidencia, Xustiza e Deportes, a Conselleria de Sanidade, o Servizo Galego de
Saude, a FEGAMP, como entidade colaboradora, e os concellos que se adhiran e acepten as
subvenciéns cuxas bases reguladoras se recollen neste convenio para o financiamento e
desenvolvemento de programas de axudas para Unidades Asistenciais de Drogodependencias

(UADs) e Unidades de Dia (UD) a través dos Concellos que dispofian destas unidades, atendendo



a planificacion, criterios, guias, programas e procedementos establecidos polo Servizo Galego
de Saude no circuito de asistencia sanitaria aos trastornos adictivos en Galicia publicado en
2011.

2.- Dentro do marco de desenvolvemento do Pacto Local, o presente convenio establece as
condicions que rexeran entre a Conselleria de Sanidade, o Servizo Galego de Saude e a

Federacion Galega de Municipios e Provincias (FEGAMP).

3.- De conformidade coa Lei 1/2016, do 18 de xaneiro, de transparencia e bo goberno de Galicia,
coa Lei 19/2013, de 9 de decembro, de transparencia, acceso a informacion publica e bo goberno,
e co previsto no Decreto 132/2006, de 27 de xullo, polo que se regulan os rexistros publicos
creados nos artigos 44 e 45 da Lei 7/2005, de 29 de decembro, de orzamentos xerais da
Comunidade Auténoma de Galicia para o ano 2006, a sinatura do presente convenio supora o
consentimento expreso & administracion autondmica para incluir e facer publicos os datos
referidos ao presente acordo nos Rexistros de Convenios da Xunta de Galicia, polo que o Servizo
Galego de Saude dara publicidade deste acordo de conformidade co que establecen as
disposicions aplicables na materia. Asi mesmo, tanto as partes asinantes como as entidades
beneficiarias viran obrigadas a cumprimentar as obrigas de informacién previstas no artigo 4.3
da citada Lei 1/2016.

Segunda.- Criterios obxectivos de reparto.

O reparto dos fondos atendera & prioridade de dar continuidade aos programas existentes, e o
importe da subvencidon a cada concello vira determinado polo cumprimento dos seguintes

criterios, coa porcentaxe asignada sobre o total do importe deste convenio:

-0 43,90% do orzamento repartirase proporcionalmente entre os concellos que dispofian
dunha UAD en funcionamento.

-0 25,30% do orzamento repartirase proporcionalmente entre aqueles concellos que
dispofian dunha Unidade de Dia en funcionamento.

-0 6,80% do orzamento repartirase proporcionalmente entre aqueles concellos que
pertenzan a unha area de maximo risco de conformidade co ultimo estudo
epidemioléxico realizado polo Servizo Galego de Saude (O consumo de drogas en Galicia
IX. ISBN 978-84-453-4580-1).

-0 15,00% do orzamento repartirase de xeito proporcional entre aqueles concellos que



dispoiian de infraestruturas e instalacidons independentes dos centros hospitalarios,
centros de saude ou puntos de atencién continuada pertencentes ao Servizo Galego de
Saude.

-0 2,00% do orzamento repartirase entre os concellos que leven a cabo medidas de
coordinacién cos centros de atencidén primaria no seguimento dos problemas de salude e
coas unidades de saude mental para a coordinacién en casos comuns (patoloxia dual), o
que implica unha maior coordinacién da asistencia dispensada. O cumprimento destas
medidas sera obxecto de valoracion, debendo aportar os concellos unha memoria
acreditativa da realizacién deste tipo de actividades.

-0 1,00% do orzamento repartirase proporcionalmente entre aqueles concellos que
realicen atencién en horario de tarde. O cumprimento deste requisito serd obxecto de
comprobacion, debendo achegar os concellos unha declaracién responsable do horario de
apertura ao longo deste 2024.

-0 0,50% do orzamento sera repartido proporcionalmente entre os concellos segundo a
poboacién da area asistencial de cada UAD (segundo datos IGE).

-0 5,50% restante do orzamento sera repartido de xeito proporcional en funcién do
indicador “Volume Asistencial’, asigndndose a cada UAD a proporcidén correspondente

tendo en conta a ultima informacién obtida do Plan Nacional de drogodependencias.

Terceira.- Obrigas da administracion sanitaria da Comunidade Auténoma de Galicia.

A administracién sanitaria, a través dos seus orzamentos, colaborara cunha achega ingresada
na conta da FEGAMP, que se destinard ao financiamento dos custos que supofia a realizacién
dos proxectos, programas e axudas recollidos na clausula primeira executados polos concellos,
de conformidade cos criterios anteriormente indicados e previos os informes técnicos pertinen-

tes.

Para tal efecto, a colaboracion coa FEGAMP establecerase a través da Subdireccion Xeral de

Atencidn a Saude Mental da Direccion Xeral de Asistencia Sanitaria do Servizo Galego de Saude.

Valorados os informes previstos neste convenio pola comisién de seguimento, a adxudicacion
das axudas realizarase, mediante resolucion do/a conselleiro/a de Sanidade, sen prexuizo da sua
delegacién de conformidade co previsto no artigo 9 da Lei 40/2015, do 1 de outubro, de réxime
xuridico do sector publico, e no artigo 6 da Lei 16/2010, do 17 de decembro, de organizacion e

funcionamento da Administracion xeral e do sector publico autonémico de Galicia.



Corresponde ao Servizo de Atencion a Saude Mental e Integracion Psicosocial e Trastorno
Mental Grave o desenvolvemento da coordinacion e xestion da rede de centros asistenciais de
drogodependencias, de conformidade co previsto no artigo 12.3 f) do Decreto 145/2024, do 20

de maio, polo que se establece a estrutura organica do Servizo Galego de Saude.

De conformidade co previsto no artigo 18.2 da Lei 38/2003, de 17 de novembro, xeral de
subvenciéns, o o6rgano outorgante vird obrigado & remisiéon da informacién sobre as
convocatorias e os actos de concesion recaidas, & Base de Datos Nacional de Subvencions que

operara como sistema nacional de publicidade de subvencioéns.

Cuarta.- Obrigas da FEGAMP.

A FEGAMP, como entidade colaboradora e representante uUnica de todos os concellos que dis-
pofien de servizos de atencion sanitaria de trastornos adictivos, recibira os fondos e transferi-
raos en nome e por conta da Xunta de Galicia aos concellos seleccionados, comprometéndose a
facer constar expresamente a sla procedencia, asi como a finalidade do seu traspaso, de con-
formidade cos criterios anteriormente indicados e previos os informes técnicos pertinentes dos
organos indicados na clausula precedente, que respectaran en todo caso os criterios obxectivos

de reparto establecidos na clausula segunda do presente convenio.

Ditos informes técnicos validaranse de conformidade co previsto na clausula sétima deste con-
venio, e teranse en conta para a verificacion do cumprimento do convenio no momento da xus-

tificacién, de conformidade co previsto na cldusula decimo primeira do mesmo.

Asi mesmo, difundira a actuacion entre os concellos e os informara das condicidons do convenio
e do tipo de gastos para os que se realiza a transmisidon dos fondos, asumindo as seguintes

obrigas:

a) Recadar as solicitudes e as adhesions dos concellos seleccionados e a aceptacion das bases
reguladoras contidas neste convenio, e facelas chegar ao departamento indicado na clausula
terceira. A adhesidn e aceptacién dos concellos deberd ser efectuada por escrito polo érgano
competente. Publicitar e difundir entre os concellos interesados as lifias de axuda a que se refi-
re o presente convenio.

b) Remitir aos concellos os informes validados pola comisién de seguimento, de conformidade



co previsto no presente convenio, e comunicar aos seleccionados a adxudicacion das axudas,
que se realizara mediante resolucion do/a conselleiro/a de Sanidade, sen prexuizo da sua dele-
gacion de conformidade co previsto no artigo 9 da Lei 40/2015, do 1 de outubro e no artigo 6 da
Lei 16/2010, do 17 de decembro

c) Entregar aos concellos seleccionados os fondos recibidos de acordo cos criterios e bases re-
guladoras establecidas no presente convenio.

d) Comprobar o cumprimento e efectividade das condiciéns ou requisitos determinantes para o
outorgamento das subvencidns, asi como aportar a documentacién xustificativa da realizacion
das actividades e o cumprimento da finalidade que determinen a concesién ou o desfrute da su-
bvencidén. Todo isto farase en base 4 documentacion presentada polos concellos.

e) Xustificar a entrega dos fondos percibidos ante o érgano concedente da subvencion e entre-
gar a xustificacion presentada polos concellos.

f) Someterse &s actuaciéns de comprobacidn que, respecto da xestién de ditos fondos, poida
efectuar o érgano concedente, asi como calquera outras de comprobacién e control financeiro
de ditos fondos que poidan realizar os 6érganos de control competentes, tanto estatais coma
comunitarios, aportando canta informacién lle sexa requirida no exercicio das actuaciéns an-
teditas.

g) Levar a cabo as labores de intermediacion entre a Xunta de Galicia e os concellos intervifien-
tes, cando asi Ile sexa solicitado.

h) Remitir as oportunas certificaciéns e/ou informes municipais acreditativos do cumprimento
dos programas desenvolvidos.

1) Presentar as declaracions de axudas solicitadas ou concedidas en cada concello para a mesma
finalidade e, en caso de non ter ningunha axuda, a presentacion dunha declaracién de que so se
percibe este importe para esta finalidade.

j) Colaborar no impulso de medidas de proteccion dos profesionais e dos centros sanitarios
publicos, dentro do dmbito territorial dos concellos, fronte as accidns de violencia sanitaria dos
usuarios, familiares ou acompafantes, en tanto que o Servizo Galego de Saude serve aos cida-
dans de ditos ambitos, para o que se acordaran protocolos de cooperacion entre as administra-
ciéns sanitarias e os concellos da sua circunscricion. Entre as medidas a prever integraranse
aquelas nas que deban intervir os corpos e forzas de seguridade do Estado, con competencias
de ambito local, para facer efectiva a proteccién e seguridade dos profesionais.

k) Devolver os posibles remanentes das axudas concedidas antes do 31 de decembro de 2025.

m) As demais obrigas previstas no convenio.

A FEGAMP, a quen se Ile entregaran os fondos das axudas, distribuird os mesmos segundo os



informes técnicos a que se refire a presente clausula.

Quinta.- Obrigas dos concellos que se adhiran ao presente convenio e acepten as bases nel

contidas.

1. Os concellos que, previos os informes técnicos necesarios, accedan aos fondos a que se refire
0 presente convenio non poderan estar incursos en ningunha das circunstancias determinadas

no artigo 10 da Lei 9/2007, do 13 de xufio, como excluintes do acceso a condicién de beneficiario.

2. A realizacién dos programas levarase a cabo mediante os medios dispostos polos concellos.
Estes medios contaran coas debidas autorizacions, de conformidade co previsto na normativa

sanitaria aplicable aos establecementos de tratamento de drogodependencias.

2. Os dispositivos sanitarios dos concellos incluidos no ambito de aplicacién do presente
convenio que se adhiran e acepten as bases reguladoras nel contidas, asumen os seguintes
compromisos:

a) Cumprir as directrices e instrucions de coordinacion e programacion establecidas pola
Conselleria de Sanidade e polo Servizo Galego de Saude

b) Realizar os rexistros necesarios no historial do paciente de acordo coas instruciéns do
Servizo Galego de Salude e conforme o disposto a Lei 3/2001, do 28 de maio, reguladora do
consentimento informado e da historia clinica dos pacientes. Os profesionais sanitarios que
precisen cumprimentar datos ou consultar a historia clinica electronica utilizaran IANUS e
SIHGA como principal ferramenta de traballo, sen prexuizo do uso de ferramentas informaticas
especificas incluidas no catdlogo corporativo e integradas neste. As solicitudes de acceso e
baixa deben estar actualizadas e deberan ser solicitadas a través do formulario que se engade
como Anexo 6.

c) Manter a coordinacién cos departamentos indicados na clausula terceira, asi como cos

servizos de psiquiatria e os responsables de saide mental da area sanitaria.

d) Recompilar, segundo o modelo que se xunta como Anexo 1, o consentimento da persoa
interesada para o mantemento do programa terapéutico e informarlle, asi mesmo, do

tratamento que se levara a cabo dos seus datos de caracter persoal.

e) Co fin de acadar unha maior concienciacién nesta materia por parte da cidadania e de
mellorar a formacién dos/das profesionais implicados/as no tratamento destes/as pacientes, o

equipo asistencial colaborara no desenvolvemento e desefio do Plan Anual de Formacion



previsto no Plan de Trastornos Adictivos de Galicia.

f) No desenvolvemento da sua actividade a entidade e o seu persoal profesional axustaranse a

lei de proteccién de datos e as instrucidns sobre acceso 4 historia clinica do Servizo Galego de

Saude. Facilitarase por parte do Servizo Galego de Saude un aplicativo informatico especifico

para a xestidon de datos xerados no desenvolvemento dos programas terapéuticos, cumprindo

estritamente coa normativa en materia de cesion de datos e aplicando as medidas de

seguridade pertinentes, que son as que se describen no Anexo 2.

2.2. Os concellos incluidos no dmbito de aplicacién do presente convenio que se adhiran e

acepten as bases reguladoras nel contidas, asumen os seguintes compromisos:

a)

b)

c)

d)

Cumprir os criterios de austeridade, eficiencia e oportunidade das actividades e gastos

comprometidos.

Comunicar & Xefatura Territorial de Sanidade da sua provincia e a Subdireccion Xeral de
Atencidn 4 Saude Mental do Servizo Galego de Saude calquera modificacion, suspensién
ou vacante no cadro de persoal conforme a normativa vixente en materia de

autorizacidn de centros sanitarios.

Manter actualizados os cadros de persoal, enviando o formulario normalizado de altas e
baixas de usuarios (Anexo 6) & Subdireccion Xeral de Atencion & Saude Mental. O
formulario normalizado atdpase dispofiible no seguinte enderezo electrdnico:

((http://intranet/Paginas/grupos.aspx?IDContido=92&lista=6)

Xustificar a través da FEGAMP o cumprimento dos requisitos e condicidons, asi como a
realizacion da actividade e o cumprimento da finalidade que determinen a concesién ou

desfrute dos fondos.

A participacion do concello supora o consentimento expreso das persoas interesadas a
administracién para incluir e facer publicos os datos referidos ao convenio nos rexistros
publicos da Xunta de Galicia, creados nos artigos 44 e 45 da Lei 7/2005, do 29 de
novembro, e no Decreto 126/2006, do 20 de xullo.

Facilitar toda a informacion que lle sexa requirida pola Intervencion Xeral da
Comunidade Auténoma, polo Tribunal de Contas e polo Consello de Contas, no exercicio

das suas funcions de fiscalizacion e control do destino das subvencidns.


http://intranet/Paginas/grupos.aspx?IDContido=92&lista=6

3. Ademais, os concellos comprométense ao cumprimento das obrigas establecidas no artigo 11
da Lei 9/2007, do 13 de xuiio, e no artigo 4 do Decreto 193/2011, do 6 de outubro, polo que se
regulan especialidades nas subvencidns as entidades locais galegas, en relaciéon a remision de

contas anuais ao Consello de Contas.

4. A sinatura deste convenio non implica relacién laboral ou contractual entre os/as

profesionais que vaian desenvolver as actividades previstas no mesmo e a Xunta de Galicia.

Sexta.- Finalidade das axudas para as Unidades Asistenciais de Drogodependencias (UADs)
e Unidades de dia (UD).

Serviran para levar a cabo o desenvolvemento dos programas de asistencia sanitaria
especializada a persoas con trastornos adictivos, cun modelo biopsicosocial, a través das
unidades que atenderan a demanda que se xere neste periodo respectando os principios de
universalidade, anonimato, voluntariedade, equidade e gratuidade, e que actuaran de xeito
coordinado co resto dos dispositivos de atencidn as adiccions e de saude mental da area
sanitaria, de acordo ao establecido na Orde de 12 de marzo de 2007 pola que se regula a
integracién funcional dos centros de alcoholismo e de atenciéon as drogodependencias non

alcélicas no Servizo Galego de Saude.

Dita atencién comprendera, entre outras, as funcidons de indicacion ou prescricion e
procedementos diagndsticos e terapéuticos, atenciéns de saude mental e a asistencia
psiquiatrica e psicoldxica, rehabilitacién en pacientes con déficit funcional recuperable, a
educacidén para a saude no seu ambito de actuacidn, a participacidn nos sistemas de vixilancia e
informacién, a participacion na docencia, a formaciéon continuada e a investigacién, e a
realizacion das prestacions sociosanitarias que correspondan con este nivel de asistencia, en
coordinacién co sistema de servizos sociais, e a participacion nas accions de coordinacion,
producion de documentacién clinica e consultoria cos centros de atencidn primaria a través dos

procedementos que se determinen.
A intervencion de asistencia sanitaria e atencion aos trastornos adictivos farase a través das

Unidades Asistenciais de Drogodependencias (UAD) e as Unidades de Dia (UD) das que dispofian

os Concellos.
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As axudas previstas neste convenio serdan compatibles con outras subvenciéns, axudas, ingresos
ou recursos para a mesma finalidade, procedentes de calquera administracion ou entes publicos

ou privados, nacionais, da Unién Europea ou de organismos internacionais.

Sétima.- Comision de seqguimento.

Para o seguimento e coordinacidon das accidéns previstas no presente convenio en canto a
relacion entre a administracion autonomica e a FEGAMP, créase unha comisién de seguimento
composta por unha persoa representante da Conselleria de Sanidade, duas persoas
representantes do Servizo Galego de Saude, unha persoa representante da Conselleria de
Presidencia, Xustiza e Deportes e catro persoas representantes da FEGAMP. As persoas
representantes designadas polas consellerias e o Servizo Galego de Saude teran, como minimo,
rango de xefe/a de seccién. Unha das persoas representantes pola Xunta de Galicia presidird a

comision, e dirimira co seu voto os eventuais empates que poidan producirse.
Son funciéns desta comisién de seguimento:
eVelar polo cumprimento do convenio.
eValorar os informes técnicos previstos nas cldusulas terceira e cuarta do presente
convenio, e comprobar e garantir a sua correspondencia cos criterios obxectivos
determinados na clausula segunda, con caracter previo ao libramento dos fondos

conveniados.

ePropofier as medidas necesarias para garantir o exercicio coordinado das actuacions

previstas no convenio.

ePropoier as soluciéns das posibles controversias que puideran xurdir en relacidon ao

convenio.

eEn xeral, as que o artigo 49 f) da Lei 40/2015, do 1 de outubro, lle atrible aos

mecanismos de seguimento, vixilancia e control da execucion dos convenios.

Como mecanismo individual de seguimento e coordinaciéon das accidns previstas no presente

convenio, en canto as actuaciéns derivadas das relaciéns entre a administracién autonémica e
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cada concello que se adhira ao mesmo e acepte as bases reguladoras nel contidas, poderase
crear unha comision técnica de seguimento composta por tres persoas representantes da
administracién sanitaria (sendo unha delas da darea sanitaria e outra do departamento con
competencias na xestion dos centros asistenciais de drogodependencias), duas persoas
representantes do concello (sendo unha delas a persoa directora do centro asistencial e outra
persoal do departamento con competencias na supervisidon e xestiéon de dito centro dentro do
organigrama do concello) e unha persoa representante da FEGAMP. As funciéns desta comision

técnica seran:

eVelar polo cumprimento do convenio no que se refire as relaciéns entre a administracion

autonomica e o concello que acceda aos fondos previstos neste convenio.

ePropofier as medidas necesarias para garantir o exercicio coordinado das competencias de

cada unha das partes.

ePropofier as solucidns das posibles controversias que puideran xurdir en relacion ao convenio.

Oitava.- Achegas economicas.

A Xunta de Galicia contribuird ao financiamento das actividades comprendidas no obxecto
deste convenio, cun importe total de CATRO MILLONS VINTE E DOUS MIL OITOCENTOS EUROS
(4.022.800%€), con cargo a aplicacion orzamentaria 5001.413A.460.0 dos orzamentos xerais da

Comunidade Autonoma de Galicia para o ano 2025.

O pagamento anticipado do 100% do importe da subvencion concedida realizarase dunha soa
vez. Cada concello, previos os informes técnicos previstos, recibird un importe global e Unico
para os programas que desenvolva, determinado polo cumprimento dos criterios obxectivos de

reparto establecidos na clausula segunda deste convenio.

Novena.- Periodo de entrega dos fondos a FEGAMP.

A FEGAMP, como entidade colaboradora, recibira os fondos correspondentes na medida e coa
antelacion necesaria para facilitarlle os pagamentos aos concellos seleccionados, de

conformidade co indicado na clausula seguinte.
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Ata a sUa entrega aos beneficiarios, os fondos entregados & FEGAMP consideraranse en
depdsito e en ningln caso esta considerara os fondos recibidos como integrantes do seu
patrimonio nin do seu orzamento, nin poderdn ser obxecto de retencién ou minoracién, e

deberan ser obxecto de contabilizacién separada.

A FEGAMP levard os rexistros contables debidos para facilitar a axeitada xustificaciéon da

subvencion e a comprobacion do cumprimento das condicions establecidas.

Unha vez recibidos os fondos pola FEGAMP, esta transferird aos concellos seleccionados a
cantidade que Ile corresponda de conformidade cos informes técnicos previamente elaborados,

no prazo maximo de 30 dias dende a sua recepcion.

A FEGAMP acreditard ante as entidades asinantes a entrega dos fondos aos concellos
seleccionados mediante xustificante de pagamentos validos (extractos ou certificacion bancaria

debidamente identificados).

Décima.- Libramento de fondos aos concellos.

O libramento dos fondos realizarase mediante un anticipo maximo do 100% do importe da
subvencion concedida (4.022.800€) tra-la firma do presente convenio, previa autorizacién do
Consello da Xunta de Galicia de conformidade co previsto no artigo 63.3 do Decreto 11/2009, do

8 de xaneiro.

De conformidade co previsto no artigo 72.2 do Decreto 11/2009, do 8 de xaneiro, a autorizacién
do convenio polo Consello da Xunta de Galicia implicara tamén a autorizacién da exoneracion
da constitucion de garantia.

Décimo Primeira.- Gastos subvencionables e xustificacion.

De conformidade co disposto no artigo 29 da Lei 9/2007, do 13 de xufio, consideraranse gastos
subvencionables aqueles que de xeito indubidable respondan & natureza das actividades
subvencionadas e que se realicen no periodo comprendido entre o0 1 de xaneiro de 2025 e 0 31 de

decembro de 2025, ambolos dous dias inclusive.

Aos efectos do previsto no artigo 46 e seguintes do Decreto 11/2009, do 8 de xaneiro, os
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concellos presentaran ante a FEGAMP, acreditando expresamente o destino e importe dos
gastos efectivamente realizados con cargo a cada programa e axuda, os documentos

xustificativos seguintes:

1. Certificacion da intervenciéon, ou do 6rgano que tefia atribuidas as facultades de control, da
toma de razon en contabilidade e do cumprimento da finalidade para a que ten sido concedida a
axuda, de conformidade co establecido nos artigos 28 a 30 da Lei 9/2007, do 13 de xufio, asi

como nos artigos 41 e 42 do Decreto 11/2009, do 8 de xaneiro.

11° Na certificacion debe constar que os gastos tefien que estar pagados no periodo

correspondente para ter a condicién de subvencionables.

1.2° Cando as actividades tefian sido financiadas, ademais de con esta subvencion, con fondos
propios ou outras subvenciéns ou recursos, acreditarase na certificacién o importe, procedencia

e aplicacion de tales fondos as actividades.

2. Documentacién acreditativa da conta de resultados, segundo o modelo do Anexo 3, na que se
detallen os gastos de persoal e outros gastos derivados da realizacion do programa

subvencionado.

2.1° O importe xustificado como gasto de persoal debera acadar, como minimo, o 80% en cada

unha das xustificacions.

2.2° As actividades realizaranse por persoal propio das entidades locais de xeito xeral.
Excepcionalmente, cando polas especiais caracteristicas dalgunha das actividades a
desenvolver ou das necesidades dos beneficiarios das mesmas sexa necesario, a entidade local
podera subcontratar até un maximo do 75% do importe da actividade subvencionada. O

importe que exceda desta porcentaxe non sera subvencionable.

A este respecto, seran de aplicacion o artigo 27 da Lei 9/2007, do 13 de xuiio, e o artigo 43 do
Decreto 11/2009, de 8 de xaneiro: enténdese que unha entidade subcontrata cando concerta con
terceiros a execucion total ou parcial da actividade que constitie o obxecto da subvencidn.
Queda féra deste concepto a contratacion daqueles gastos nos que tefia que incorrer a
entidade para a realizacion por si mesma da actividade subvencionada. Asi mesmo, en ningun

caso concertard a execucién parcial ou total das actividades subvencionadas con persoas ou
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entidades que recibiran outras subvencions para a realizacion da actividade obxecto da

contratacion.

3. Cadro de persoal, sequndo o modelo do Anexo 4.

4. No caso de programas de asistencia a trastornos adictivos deberan presentar unha memoria
descritiva breve da actividade realizada, segundo o modelo do Anexo 5, asi como cumprimentar
os datos esixidos polos instrumentos de planificacion vixentes en materia de

drogodependencias e asistencia sanitaria.

En todo caso, as entidades asinantes resérvanse o dereito de solicitar canta documentacion

consideren precisa, en relacién coa xustificacion dos gastos.

5. Esta documentacion presentarase ante a FEGAMP con data limite do 27 de febreiro de 2026.

A FEGAMP comprobara a acreditacidn do cumprimento e efectividade das condiciéns e
requisitos determinantes para o outorgamento das subvenciéns, asi como a realizacién da
actividade e o cumprimento da finalidade que determinen a concesién dos fondos, con base na

documentacion presentada polos concellos seleccionados.

A FEGAMP entregard a xustificacion presentada ao departamento indicado na cldusula terceira
do convenio, acompafiando certificacion da persoa que exerza a secretaria da Federacidn, co
visto e prace da persoa que exerza a sUa presidencia, do cumprimento do obxecto do presente

convenio, baseada nas certificacions anteriores.

A documentacidn xustificativa descrita nesta cladsula debera estar en poder da Conselleria de

Sanidade e do Servizo Galego de Saude coa data limite do 6 de marzo de 2026.

Con base na indicada documentacion, o 6rgano indicado na clausula terceira do presente conve-
nio levara a cabo a comprobacion da xustificacion documental e emitira certificacion acreditati-

va do cumprimento das actuacions previstas no convenio.
A Xunta de Galicia, a través dos seus servizos técnicos, resérvase a facultade de realizar as

inspecciéns e comprobacidns que considere necesarias co fin de asegurar o cumprimento das

normas e requisitos cos que se concede esta axuda.
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Décimo segunda.- Causas de resolucion.

Sen prexuizo das causas de reintegro previstas no Titulo Il da Lei 9/2007, do 13 de xufio, son
causas de resolucion do presente convenio:

e O incumprimento total ou parcial de calquera das suas clausulas ou das obrigas recollidas
neste convenio dard lugar ao reintegro total ou parcial das axudas recibidas e o xuro de demora
correspondente de acordo co establecido no artigo 33 da Lei 9/2007, do 13 de xufio, e nos arti-
gos 74 e seguintes do Decreto 11/2009, do 8 de xaneiro, polo que se aproba o seu regulamento.
e A aplicacion dos fondos outorgados a fins distintos dos que motivaron a sua concesién.

e O mutuo acordo das partes asinantes.

e A introducién de modificaciéns nas directrices dos programas a desenvolver sen contar coa
previa autorizacion escrita da Administracién sanitaria.

e A denuncia de calquera das partes asinantes, sempre que o notifique as outras con dous

meses de antelacion a data de finalizacién da vixencia do convenio.

Toda alteracién das condiciéns tidas en conta para a concesidn destas axudas e, en todo caso, a
obtencidn de subvencidns ou axudas outorgadas por outras administraciéns, entes publicos ou
privados, podera dar lugar, se con isto se alterasen os obxectivos deste convenio, & modificacién
dos importes das axudas.

PRV

Décimo terceira.- Xurisdicion e normativa aplicable.

O presente convenio de colaboracion ten natureza administrativa. As dubidas que se presenten
na suUa interpretacién e execucion seran resoltas pola Comision de seguimento. As partes
quedan suxeitas a xurisdicion contencioso-administrativa para a resolucién de calquera conflito

que puidera xurdir na aplicacién do mesmo.

En todo o non disposto neste convenio serd de aplicacidn a Lei 9/2007, do 13 de xufio, o Decreto
11/2009 de 8 de xaneiro, polo que se aproba o seu Regulamento, en canto non se opofa ao
establecido na dita Lei, a Lei 38/2003, do 17 de novembro e demais normativa de

desenvolvemento, en canto Ile sexa de aplicacién.
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Décimo cuarta.- Vixencia.

O presente convenio estendera a sua vixencia dende a suUa sinatura e ata o 31 de marzo de 2026.

En proba de conformidade, as partes asinan o presente, en Santiago de Compostela, a 8 de

agosto de 2025.

Pola Conselleria de Presidencia, Pola Conselleria de Pola Federacion Galega de
Xustiza e Deportes Sanidade e o Servizo Galego Municipios e Provincias
de Saude
Diego Calvo Pouso Antonio Gémez Caamaiio Alberto Varela Paz
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ANEXO 1: SOLICITUDE DE TRATAMENTO VOLUNTARIO

D/Dna ...

con DNI ...
Enderezo ...

por medio deste escrito DECLARO que recibin a informacién relativa aos diferentes programas de
tratamento .

Asi mesmo, explicaseme que no momento de iniciar o tratamento e durante o seu desenvolvemento,
recolleranse e trataranse os datos de caracter persoal imprescindibles para o bo fin desta atencién
sanitaria, empregandose a historia clinica electrénica do Servizo Galego de Salde para a consulta e
inclusién dos datos xerados no proceso asistencial. Para estes efectos, facilitaseme a seguinte:

Informacion basica sobre Proteccion de Datos

Responsable Conselleria de Sanidade como responsable do sistema de informacion do Sistema
Publico de Saude de Galicia (Lei 8/2008, do 10 de xullo, de saude de Galicia).

Finalidade Xestion da historia clinica e a actividade asistencial

Lexitimacion Cumprimento dunha obrigacién legal, tratamento necesario para o cumprimento

dunha mision realizada en interese publico ou no exercicio de poderes publicos
conferidos ao responsable do tratamento.

Destinatarios Aqueles autorizados pola Lei

Delegado de | Datos de contacto: delegado.proteccion.datos@sergas.gal

proteccion de

datos

Dereitos Toda persoa fisica ten recofiecido legalmente o dereito a acceder aos datos relativos

a sUa persoa que estan a ser tratados. Tamén ten dereito a solicitar a rectificacién e
supresion destes datos, asi como outros dereitos, como se explica na informacién
adicional.

Pode exercitar estes dereitos ante a Conselleria de Sanidade.

Informacion adi- | Pode consultar a informacion adicional e detallada sobre Proteccion de Datos na nosa
cional paxina web: http://www.sergas.gal/protecciondatos

Considero que se me explicou e comprendin adecuadamente a informacién previa subministrada, asi
como a contida neste documento, do cal se me entrega copia, e que os datos de caracter persoal de
indole sociosanitaria van ser tratados de conformidade co que se me acaba de explicar.

Tamén se me informou dos meus deberes e dereitos en relacién a atencion sanitaria.

SOLICITO

Libre e voluntariamente, iniciar tratamento no programa ..............

.......................... ... realizado no centro asistencial: .....ceecereerrrrenrieerennnnns

E en proba de conformidade, pasan a ratificar, coa sta sinatura, este documento en o de
2025.
O/A interesado/a Tltor (nome e apelidos) Pola Entidade (nome, apelidos

e funcion).
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ANEXO 2: PROTECCION DE DATOS

NORMATIVA

Os tratamentos de datos de caracter persoal deberan respectar na sua integridade o
Regulamento (UE) 2016/679 do Parlamento Europeo e do Consello de 27 de abril de 2016,
relativo & proteccidn das persoas fisicas no que respecta ao tratamento de datos persoais
(RGPD); a Lei Organica 3/2018, de 5 de decembro, de Proteccion de Datos Persoais e garantia
dos dereitos dixitais e a normativa complementaria.

Dado que o acordo implica o acceso do persoal da entidade a datos de caracter persoal de cuxo
tratamento é responsable a Conselleria de Sanidade, a entidade terda a consideracion de
encargado do tratamento. Do acceso aos datos contidos en IANUS, XECEAS WEB e SIGHA por
parte dos profesionais quedara a oportuna constancia e non se considerard comunicacién de
datos, segundo o previsto no artigo 28 do RGPD.

TRATAMENTO DE DATOS PERSOAIS

Para o cumprimento do obxecto deste acordo, a entidade deberan tratar os datos persoais dos
cales a Secretaria Xeral Técnica da Conselleria de Sanidade, en nome do Sistema Sanitario
Publico de Galicia (en adiante Conselleria de Sanidade) é Responsable do Tratamento.

Iso conleva que a entidade (en adiante 0o ENCARGADO DE TRATAMENTO) actue en calidade de
Encargado do Tratamento en cada un dos seus ambitos de competencia e, por tanto, ten o
deber de cumprir coa normativa vixente en cada momento, tratando e protexendo debidamente
os Datos Persoais.

Se o ENCARGADO DE TRATAMENTO destinase os datos a outra finalidade, os comunicara ou os
utilizara incumprindo as estipulaciéns do acordo e/ou a normativa vixente, serd considerado
tamén como Responsable do Tratamento, respondendo das posibles infraccidns nas que tivese
incorrido.

No caso de que como consecuencia da execucion do acordo resultara necesario nalgun
momento a modificacion do mesmo, o ENCARGADO DE TRATAMENTO o requirira
razoadamente e sinalard os cambios que solicita. En caso de que a Conselleria de Sanidade
estivese de acordo co solicitado xerariase unha nova versidon deste anexo que recolla o
tratamento de datos actualizado, de xeito que o mesmo sempre recolla fielmente o detalle do
tratamento, SEN OBRIGA DE ACTUALIZAR O RESTO DO ACORDO SE NON ESTIVESE AFECTADO
POLO CAMBIO SOLICITADO.

OBRIGAS DO ENCARGADO DO TRATAMENTO (ESTIPULACIONS COMO ENCARGADO DE
TRATAMENTO)

De conformidade co previsto no artigo 28 do RGPD, o ENCARGADO DE TRATAMENTO e todo o
seu persoal obriganse e garanten o cumprimento das seguintes estipulacions:
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Tratar os datos persoais conforme as instruciéns documentadas no presente acordo ou demais
documentos aplicables a sua execucion e aquelas que, no seu caso, reciban da Conselleria de
Sanidade por escrito en cada momento.

O ENCARGADO DE TRATAMENTO informara inmediatamente & Conselleria de Sanidade cando,
na sua opinion, unha instrucién sexa contraria @ normativa de proteccidon de datos persoais
aplicable en cada momento.

Utilizar os datos persoais obxecto de tratamento, ou os que recolla para a sua inclusién, sé para
a finalidade obxecto deste acordo. Non utilizard nin aplicard os datos persoais cunha finalidade
distinta da execucién do obxecto do acordo, e en ninguin caso podera utilizar os datos para fins
propios alleos ao mesmo.

Tratar os datos persoais de conformidade cos criterios de seguridade e o contido previsto no
artigo 32 do RGPD, asi como observar e adoptar as medidas técnicas e organizativas de
seguridade necesarias ou convenientes para asegurar a confidencialidade, segredo e
integridade dos Datos Persoais aos que tefia acceso.

En particular, e sen caracter limitativo, obrigase a aplicar as medidas de proteccién do nivel de
risco e seguridade detalladas no sumario de tratamento recollido en forma de tdboa ao final
deste Anexo (a partires de agora, Sumario de Tratamento)

Manter a mais absoluta confidencialidade sobre os datos persoais aos que tefia acceso para a
execucion do acordo asi como sobre os que resulten do seu tratamento, calquera que sexa o
soporte no que se obtivesen. Esta obriga esténdese a toda persoa que puidera intervir en
calquera fase do tratamento por conta do ENCARGADO DE TRATAMENTO, sendo deber do
ENCARGADO DE TRATAMENTO instruir 4s persoas que del dependan, deste deber de segredo, e
do mantemento de dito deber ainda despois do remate da prestacién do Servizo ou da sua
desvinculacion.

Velar para que sexan os/as profesionais vinculados as tarefas asistenciais obxecto do presente
acordo os Unicos que traten os datos persoais e garantir que os/as mesmos/as se
comprometen, de forma expresa e por escrito, a respectar a confidencialidade, e a cumprir coas
medidas de seguridade correspondentes, das que lles debe informar convenientemente. E
manter ao dispor da Conselleria de Sanidade dita documentacidén acreditativa.

Para a xestidn de permisos de accesos a sistemas de informacion baixo o control da Conselleria
de Sanidade seguiranse as instrucions que esta dite.

Garantir a formacion necesaria en materia de proteccion de datos persoais das persoas
autorizadas ao seu tratamento.

Agas que conte en cada caso coa autorizacién expresa do Responsable do Tratamento, non
comunicar (ceder) nin difundir os datos persoais a terceiros, nin sequera para a sua
conservacion, féra do contemplado neste acordo.

Tanto pola natureza do tratamento encargado , o ENCARGADO DE TRATAMENTO deben
nomear Delegado de Proteccion de Datos, e comunicarllo a AEPD, asi como a identidade e datos
de contacto da(s) persoa(s) fisica(s) designada(s) polo ENCARGADO DE TRATAMENTO como os
seu(s) representante(s) a efectos de proteccion dos datos persoais (representantes do
Encargado de Tratamento), responsable(s) do cumprimento da regulaciéon do tratamento de
datos persoais, nas vertentes legais/formais e nas de seguridade.
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Unha vez realizado o obxecto do presente acordo, comprométese, segqundo corresponda e se
instria no Sumario de Tratamento, a devolver ou destruir:

(i) os datos persoais aos que tivese acceso

(ii) os datos persoais xerados polo ENCARGADO DE TRATAMENTO por causa do
tratamento; e

(iii) os soportes e documentos nos que calquera destes datos consten, sen
conservar copia ningunha; ao non existir permiso ou requirimento por lei ou por norma de
dereito comunitario para a sia conservacion, polo que se procedera & destruciéon. Non
obstante, e aportando xustificacion de dita solicitude, o Encargado do Tratamento podera
solicitar @ Conselleria de Sanidade conservar os datos durante o tempo no que poidan
derivarse responsabilidades da sua relacion co Responsable do Tratamento. En caso de ser
aprobada esta solicitude, os datos persoais conservaranse bloqueados e polo tempo
minimo, destruindose de forma segura e definitiva ao remate de dito prazo.

Quedaran exentos deste compromiso aqueles datos incorporados aos expedientes , que
non poidan ser considerados como excesivos para a finalidade coa que foron comunicados.

Segundo corresponda e se indique no Sumario de Tratamento, ao levar a cabo o tratamento dos
datos persoais nos sistemas/dispositivos de tratamento, tanto manuais coma automatizados, e
nas ubicacions que no citado Sumario se especifican, equipamento que podera estar baixo o
control da Conselleria de Sanidade ou baixo o control directo ou indirecto do ENCARGADO DE
TRATAMENTO, ou outros que fosen expresamente autorizados por escrito pola Conselleria de
Sanidade, segundo se estableza en dito Sumario no seu caso, e unicamente polos usuarios ou
perfis de usuarios asignados 4 execucién do obxecto deste acordo.

S6 se contempla a posibilidade de tratar os datos persoais dentro do Espazo Econdmico
Europeo ou outro espazo considerado pola normativa aplicable como de seguridade
equivalente, non tratandoos féra deste espazo.

De conformidade co artigo 33 do RGPD, comunicar &8 AEPD, de forma inmediata e a mais tardar
no prazo de 72 horas, calquera violacidn da seguridade dos datos persoais ao seu cargo da que
tefia coflecemento, xuntamente con toda a informacion relevante para a documentacion e
comunicacién da incidencia ou calquera fallo no seu sistema de tratamento e xestién da
informacion que tivese ou puidese ter que pofia en perigo a seguridade dos datos persoais, a
sua integridade ou a sua dispoifiibilidade, asi como calquera posible vulneracién da
confidencialidade como consecuencia da posta en cofiecemento de terceiros dos datos e
informacions obtidos durante a execucién do acordo. Comunicard con dilixencia informacion
detallada ao respecto, mesmo concretando que interesados sufriron unha perda de
confidencialidade.

Manterase en todo momento informada & Conselleria de Sanidade das comunicacidons
realizadas neste sentido.

Cando unha persoa exerza un dereito (de acceso, rectificacidn, supresion e oposicién, limitacion
do tratamento, portabilidade de datos e a non ser obxecto de decisidns individualizadas
automatizadas, ou outros recofiecidos pola normativa aplicable (conxuntamente, os “Dereitos”),
ante o ENCARGADO DE TRATAMENTO, este debe comunicarllo & Conselleria de Sanidade coa
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maior prontitude. A comunicacién debe facerse de forma inmediata e en ningln caso mas ald
do dia laborable seguinte ao da recepcién do exercicio do dereito, xuntamente, ne seu caso, coa
documentacién e outras informacions que poidan ser relevantes para resolver a solicitude que
obre no seu poder, e incluindo a identificacidn fehaciente de quen exerce o dereito.

Asistira & Conselleria de Sanidade, sempre que sexa posible, para que esta poida cumprir e dar
resposta aos exercicios de Dereitos.

A responsabilidade ultima para resolver os exercicios de dereitos recibidos corresponde a
Conselleria de Sanidade.

Colaborar coa Conselleria de Sanidade no cumprimento das suas obrigas en materia de:
(i) medidas de seguridade

(ii) comunicacion e/ou notificacion de fendas (logradas e intentadas) de medidas de
seguridade as autoridades competentes ou os interesados, e

(iii) colaborar na realizacion de avaliacions de impacto relativas a proteccion de
datos persoais e consultas previas ao respecto as autoridades competentes; tendo
en conta a natureza do tratamento e a informacion da que dispoiia.

Asi mesmo, pora ao dispor da Conselleria de Sanidade, a requirimento desta, toda a informacién
necesaria para demostrar o cumprimento dos compromisos recollidos no presente acordo e
colaborard na realizacion de auditoras e inspeccions levadas a cabo, no seu caso, pola AEPD.

Nos casos nos que a normativa asi o esixa (ver art. 30.5 RGPD), levar, por escrito, incluso en
formato electrdnico, e de conformidade co previsto no artigo 30.2 do RGPD un rexistro de todas
as categorias de actividades de tratamento efectuadas por conta da Conselleria de Sanidade
(Responsable do tratamento), que contefia, alo menos, as circunstancias a que se refire dito
artigo.

Dispofier de evidencias que demostren o seu cumprimento da normativa de proteccion de datos
persoais e do deber de responsabilidade activa, como, a titulo de exemplo, certificados previos
sobre o grao de cumprimento ou resultados de auditorias, que debera de pofier a disposicion da
Conselleria de Sanidade a requirimento desta. Asi mesmo, durante a vixencia do acordo, pora ao
dispor da Conselleria de Sanidade toda a informacién, certificaciéns e auditorias realizadas en
cada momento.

A Conselleria de Sanidade auditara os accesos realizados en IANUS a datos de pacientes no
marco deste acordo, debendo proporcionarlle o ENCARGADO DE TRATAMENTO toda a
informacion que a Conselleria de Sanidade considere necesaria para verificar a
lexitimidade de ditos accesos. No caso de detectar posibles irregularidades, instara ao
ENCARGADO DE TRATAMENTO a que instrian os expedientes disciplinarios e/ou
sancionadores correspondentes, tendo dereito a que se lle informe polo mitdo do contido
de ditos expedientes, para poder emprender outro tipo de accions legais en caso de
disconformidade.

Dereito de informacion: O ENCARGADO DE TRATAMENTO, no momento da recollida dos datos,
deben facilitar a informacion relativa aos tratamentos de datos que se van a realizar. A
redaccion e o formato nos que se facilitard a informacién consensuarase co responsable antes
do inicio da recollida dos datos.
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O PRESENTE ANEXO e as obrigas nela establecidas, asi como o Sumario de Tratamento
constitlen o contrato de encargo de tratamento entre a Conselleria de Sanidade e os
ENCARGADOS DE TRATAMENTO a que fai referencia o artigo 28.3 RGPD. As obrigas e
prestacions que aqui se contefien non son retribuibles de forma distinta do previsto no
presente acordo e teran a mesma duracion que este, prorrogandose no seu caso por periodos
iguais a este. Non obstante, ao remate do acordo, o deber de segredo continuara vixente, sen
limite de tempo, para todas as persoas involucradas na execucion do mesmo.

Para o cumprimento do obxecto deste acordo non se require que o ENCARGADO DE
TRATAMENTO accedan a ningun outro dato persoal responsabilidade da Conselleria de
Sanidade, e por tanto non estan autorizados en ningin caso ao acceso ou tratamento doutros
datos, que non sexan os especificados no Sumario de Tratamento. Se se producise unha
incidencia durante a execucién do acordo que implicara un acceso accidental ou incidental a
datos persoais responsabilidade da Conselleria de Sanidade non contemplados no Sumario de
Tratamento, o ENCARGADO DE TRATAMENTO deberdn poielo en cofiecemento da Conselleria
de Sanidade, en concreto do seu Delegado de Protecciéon de Datos, cola maior dilixencia e a
mais tardar no prazo de 72 horas.

SUB-ENCARGOS DE TRATAMENTO ASOCIADOS A SUBCONTRATACIONS

Dada que o acordo non impide a subcontratacion de actividades dentro do seu obxecto; en caso
de que o ENCARGADO DE TRATAMENTO pretendan subcontratar con terceiros a execucion
parcial da actividade conveniada e o subcontratista, se fose contratado, deba acceder a datos
persoais, 0 ENCARGADO DE TRATAMENTO porano en coifiecemento da Conselleria de Sanidade,
identificando que tratamento de datos persoais conleva, para que a Conselleria de Sanidade
poida opofierse a dita subcontratacion, se asi o decidise.

En todo caso, para considerar autorizada a subcontratacién, é requisito imprescindible que se
cumpran as seguintes condicidns (se ben, mesmo cumprindose as mesmas, corresponde a
Conselleria de Sanidade a decision de opofierse a dita contratacién):

* Que o tratamento de datos persoais por parte do subcontratista se axuste a
legalidade vixente, o contemplado neste protocolo e &s instrucions da
Conselleria de Sanidade.

* Que 0 ENCARGADO DE TRATAMENTO e a empresa subcontratista formalicen un
contrato de encargo de tratamento de datos en termos non menos restritivos
aos previstos no presente acordo, o cal serd posto ao dispor da Conselleria de
Sanidade a solicitude desta para verificar a sua existencia e contido.

O ENCARGADO DE TRATAMENTO informaran & Conselleria de Sanidade de calquera cambio
previsto na incorporacidn ou substitucion doutros subcontratistas, dando asi @ Conselleria de
Sanidade a oportunidade de exercer a oposicidn previsto nesta cldusula. A non resposta da
Conselleria de Sanidade a dita solicitude polo contratista equivale a NON opoierse a ditos
cambios.

INFORMACION

Os datos de caracter persoal vinculados as actividades de tramitacién, control e auditoria deste
convenio seran tratados pola Conselleria de Sanidade para seren incorporados ao sistema de
tratamento “ldentificacidon usuarios e profesionais do sistema publico sanitario” e “Inspeccién
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Sanitaria” cuxas finalidades son, no primeiro caso, cofiecer a identidade dos/as profesionais
relacionados/as co catdlogo de prestacidons sanitarias, a suUa actividade e situacion
administrativa, asi como levar a xestion e control de accesos aos sistemas de informacion da
Conselleria de Sanidade e do Servizo Galego de Saude; co segundo tratamento xestiénanse as
actividades de inspeccion sanitaria.

Finalidade necesaria para o cumprimento dunha obriga legal da Conselleria de Sanidade.

Os datos de caracter persoal poderan ser comunicados en base a lexislacién de transparencia e
acceso a informacion publica.

Conservaranse durante o tempo necesario para cumprir coa finalidade para a que se recabaron
e para determinar as posibles responsabilidades que se puideran derivar de dita finalidade e do
tratamento dos datos, ademais dos periodos establecidos na normativa de arquivos e
patrimonio documental tanto autondmica coma estatal.

Os dereitos de acceso, rectificacion, supresion e portabilidade dos seus datos, de limitacion e
oposicion ao seu tratamento, asi como a no seren obxecto de decisidons baseadas unicamente no
tratamento automatizado dos seus datos, cando procedan, pddense exercitar ante a Secretaria
Xeral Técnica da Conselleria de Sanidade, Edificio Administrativo San Lazaro, R/San Lazaro, s/n,
15703 - Santiago de Compostela ou no enderezo de correo electrénico dpd@sergas.gal.

SUMARIO DE TRATAMENTO DE DATOS PERSOAIS

Descricion xeral do tratamento de datos persoais a efectuar

Descricion

O tratamento consistira en acceso ao sistema IANUS por parte dos profesionais sanitarios das
Unidades asistencias de drogodependencias, unidades de dia e comunidades terapéuticas, e a
comunicacién de datos de cardcter persoal a partir deste acceso, coa exclusiva finalidade de
cumprir as funcions de asistencia sanitaria integral en materia de adicciéns, da persoa que es-
ta sendo obxecto dun proceso de asistencia sanitaria realizado nalgun destes dispositivos.

Colectivos e Datos Tratados

Os colectivos de interesados e datos persoais tratados as que poden ter acceso os ENCARGA-
DOS DE TRATAMENTO son:

Tratamentos/Ficheiros e prin-
cipais colectivos de interesa-
dos

Datos Persoais do tratamento/ficheiro aos que se pode ac-
ceder

“Xestién da Historia Clinica e|Os datos persoais a tratar son os indicados no Rexistro de Ac-
Actividade Asistencial” tividades de Tratamento.

“Identificacion usuarios e Profe-
sionais do Sistema Publico Sani-
tario”

Os datos persoais a tratar son os indicados en el Rexistro de
Actividades de Tratamento.
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Elementos do tratamento

O tratamento dos Datos Persoais comprendera:

[} Recollida (captura deL Rexistro  (grava- m Estruturacion m  Modifi-
datos) cion) cacion
o Conservacion (almacena-|o Extraccion (retrieval) [H Consulta Cesidn
mento)
o Difusién O Interconexion (cruce) m Cotexo 0 Limitacion
o Supresion o Destrucidon (de copiasjp Conservacion (nospo
temporais) seus sistemas de in-Outros:______
formacion) | _
o Duplicado o Copia (copias tempo-jo Copia de segurida-jgo Recuperacion
rais) de

Unha vez finalice o acordo, o encargado do tratamento debe:

a)

b)

c)

Devolver ao responsable do tratamento os datos de caracter persoal e, se procede, os
soportes onde consten, unha vez cumprida a prestacion. A devoluciéon debe comportar

o borrado total dos datos existentes nos equipos informaticos utilizados polo encarga-
do.

Ademais, o Responsable do Tratamento podera requirir ao encargado para que no can-
to da opcién a), cumpra coa b) ou coa c) seguintes:

Devolver ao encargado que designe por escrito o responsable do tratamento, os datos
de caracter persoal e, se procede, os soportes onde consten, unha vez cumprida a pres-
tacion. A devolucién debe comportar o borrado total dos datos existentes nos equipos
informaticos utilizados polo encargado. Non obstante, o encargado pode conservar
unha copia, cos datos debidamente bloqueados, mentres poidan derivarse responsabili-
dades da execucion da prestacion.

Destruir os datos, unha vez cumprida a prestacién. Unha vez destruidos, o encargado
debe certificar a sta destrucion por escrito e debe entregar o certificado ao responsa-
ble do tratamento.

En calquera dos 3 casos, e aportando xustificacion de dita solicitude, o Encargado do
Tratamento poderd solicitar & Conselleria de Sanidade conservar os datos durante o
tempo que poidan derivarse responsabilidades da sua relacién co Responsable do Tra-
tamento ou da execucién da prestacion. En caso de ser aprobada esta solicitude, os da-
tos persoais conservaranse bloqueados e polo tempo minimo indispensable, destruin-
dose de forma segura e definitiva ao final de dito prazo.

Medidas de seguridade
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* Para garantir a privacidade nas comunicacidns, o acceso ao sistema IANUS realizarase exclusi-
vamente a través da rede corporativa da Xunta ou da rede corporativa do Servizo Galego de
Saude. A Conselleria de Politica Social, a Axencia de Modernizacion Tecnoloxica de Galicia
(AMTEGA) e a Conselleria de Sanidade realizaran as xestidns necesarias para conseguir habili-
tar o acceso a través das ditas redes

* A Conselleria de Sanidade decidira o método e protocolos de seguridade a aplicar no acceso
ao sistema IANUS.

* SO se poderan acceder os datos das persoas que estean realizando un proceso terapéutico
asistencial. Crearanse listas de traballo que inclian a aquelas persoas cuxo consentimento
estea asinado, escaneado e incorporado telematicamente aos sistemas de informacion.

* A responsabilidade de recoller e custodiar os consentimentos informados serd da entidade.
Calquera incidencia que poida ocorrer cos consentimentos que poida pofier en dubida a sua
validez ou vixencia sera tamén responsabilidade sua.

* En todas as previsions das actividades que forman parte do exercicio das suas funciéns, cém-
pre aplicar as medidas de seguridade recollidas no anexo Il (medidas de seguridade) do Real
Decreto 3/2010, de 8 de xaneiro, polo que se regula o Esquema Nacional de Seguridade no
ambito da Administracién Electrénico segundo a categoria dos datos tratados.

» Compre obrigar ao segredo profesional (ou recordala, se xa existe esta obriga) con relacion
aos datos de caracter persoal a TODAS as persoas que interveiian por conta da entidade en
calquera fase do tratamento dos datos. Esta obriga subsiste ainda despois de que se ext-
inguise a sua relacion de colaboracién coa Conselleria de Sanidade.

* A entidade obrigase ao cumprimento dos procedementos de identificacion, autenticacién e
control de acceso de usuarios establecidos nos sistemas de informacion da Conselleria de
Sanidade, debendo comunicar as altas e baixas de usuarios que se produzan en relacién cos
empregados da sta organizacién, conforme as instruciéns facilitadas en cada momento pola
Conselleria de Sanidade.

* Todas as solicitudes de alta de usuario deberan ser autorizadas e asinadas polo director ou
directora da entidade , e o xefe ou xefa de servizo de psiquiatria da drea sanitaria de referen-
cia e da direccion xeral de asistencia sanitaria antes da sia autorizacién definitiva.

* S6 se concedera

o usuario de acceso a IANUS as/aos médicas/os e psicdlogas/os que tefian encomenda-
das funciéns relacionadas co obxecto deste acordo

o Usuario de acceso a XECEAS aos profesionais sanitarios e non sanitarios que desem-
pefien actividades asistenciais obxecto deste convenio

o Acceso a SIGHA aos profesionais que leven a cabo labor de xestion administrativa.
O persoal deberd asinar un acordo de confidencialidade que proporcionard a Conse-
lleria de Sanidade e a entidade se encargara de recoller e remitir.

» Como mecanismo de sinatura electrdnica utilizaranse os certificados de empregado publico
proporcionados pola Xunta de Galicia, que deben ser xerados e estar instalados de xeito obri-
gatorio nas tarxetas profesionais, non podendo existir copias deles féra desas tarxetas.

* A entidade debe comunicar e facer cumprir aos seus empregados que tefian acceso aos datos
de cardcter persoal as obrigas establecidas nos apartados anteriores, especialmente as rela-
tivas ao deber de segredo e 4s medidas de seguridade.

* A Conselleria de Sanidade realizara de forma periddica auditorias de control do acceso aos
datos que realizan os usuarios da entidade, con especial énfase na validez dos consentimen-
tos para o acceso. En caso de detectar usos andmalos ou sospeitosos procederd a anular o
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usuario, sen descartar outras acciéns administrativas, penais ou doutra indole que poidan ser
de aplicacién.

* A entidade non pode facer copias, descargas, impresidns ou calquera outra operacion de con-
servacion de datos con finalidades diferentes das establecidas neste acordo con relacién aos
datos de caracter persoal aos que tefa acceso.

* Respecto aos aspectos relacionados coas competencias da Subdireccion Xeral de Sistemas e
Tecnoloxias da Informacion da Secretaria Xeral Técnica de la Conselleria de Sanidade, a enti-
dade debe informala inmediatamente sobre calquera incidencia nos sistemas de tratamento
e xestion da informacién que tivese ou poida ter como consecuencia da alteracion, a perda e o
acceso a datos de cardcter persoal e a revelacidn a terceiras persoas de informacion confi-
dencial obtida mentres a entidade cumpria as stas funcidns.

» Tanto para a execucion de auditorias realizadas pola Conselleria de Sanidade, como no caso
de que a Agencia Espafiola de Proteccion de Datos faga inspeccidns ou requirimentos & Con-
selleria de Sanidade, ou a entidade, todas as partes se comprometen a proporcionar a infor-
macién requirida para facilitar en todo momento as actuaciéns previstas legalmente e a
adoptar as medidas que se consideren oportunas derivadas das ditas actuacions.

* No caso de que a entidade destine os datos a outra finalidade, os comuniquen ou utilicen in-
cumprindo as obrigas especificadas ou calquera outra esixible pola normativa, polo que
seran considerados responsables do tratamento, deberan responder de xeito persoal das in-
fraccions cometidas. Ademais, quedardn suxeitos —no seu caso— ao réxime sancionador esta-
blecido tanto no RGPD como na LOPDGDD. Ademais, a entidade estd suxeitas 4s mesmas
condicions e obrigas descritas previamente neste acordo respecto ao acceso e ao tratamento
de calquera documento, dato, norma e procedemento que pertenzan a Conselleria de Sanida-
de e aos que puideran ter acceso.

Asi como calquera outra medida que o adxudicatario poida identificar e propoiier.

O ENCARGADO DE TRATAMENTO non poderan non implementar o suprimir ditas medidas me-
diante o emprego dunha analise de risco ou avaliacién de impacto agas aprobacion expresa da
Conselleria de Sanidade.

Para estes efectos, o persoal do ENCARGADO DE TRATAMENTO debe seguir as medidas de
seguridade establecidas pola Conselleria de Sanidade, sen que poidan efectuar tratamentos
distintos dos definidos pola Conselleria de Sanidade.

Dado que durante a vixencia do acordo xestionaranse polo ENCARGADO DE TRATAMENTO so-
portes que poden conter datos de caracter persoal especialmente sensibles, sera responsabili-
dade do ENCARGADO DE TRATAMENTO asegurar que todo soporte de datos que saia das suas
instalacions sexa inutilizado ou que os datos sexan eliminados de tal xeito que resulte imposi-
ble ter acceso aos mesmos.
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ANEXO 3 : CONTA DE RESULTADOS. ANO 2025

UAD /UD Concello de

A.- INGRESOS

CANTIDADE

B.- GASTOS

CANTIDADE

A1 SUBVENCIONS,DONACIONS E LE-GADOS

A1 Subvenciéns da Comunidade Auténoma

A1.2 Subvenciéns do Estado (M.A.S.)

A1.3 Subvenciéns de otras Comunidades Auténomas
A.1.4 Subvencions de Concellos

A.1.5 Subvenciéns de Diputaciéns

A.1.6 Subvenciéns de outros Organismos Publicos
A.1.7 Subvencidns de instituciéns privadas

A.1.8 Donaciéns

A1.9 Legados

A.2 DEUDAS CON ENTIDADES DE CREDITO

A.3 INGRESOS POR CUOTAS DE SOCIOS

A.4 INGRESOS POR PRESTACION DE SERVICIOS

A.5 INGRESOS POR VENDA DE PRODUCTOS

A.6 INGRESOS POR ACTIVIDADES DE RECAUDACION
A.7 INGRESOS FINANCEIROS

A.8 INGRESOS EXTRAORDINARIOS

A.9 INGRESOS E BENEFICIOS DE EXERCICIOS ANTERIORES

B.1 GASTOS DE PERSOAL

B.1.1 Retribuciéns basicas e complementarias
B.1.2 Cuotas a Seguridade Social

B.1.3 Gastos de formacion do persoal

B.1.4 Gastos de viaxe

B.2 PRODUCTOS FARMACEUTICOS E SANITARIOS
B.2.1 Productos farmacéuticos

B.2.2 Metadona

B.2.3 Material sanitario de consumo

B.3 PRODUCTOS ALIMENTICIOS
B.4 VESTUARIO, LENCERIA E CALZADO

B.5 OUTROS APROVISIONAMENTOS
B.5.1 Combustibles

B.5.2 Material de limpeza e aseo
B.5.3 Material de oficina e diversos

B.6 SERVICIOS EXTERIORES

B.6.1 Arrendamento

B.6.2 Reparacions y conservacion

B.6.3 Servicios de profesionais independentes
B.6.4 Transportes

B.6.5 Primas de seguros

B.6.6 Suministros

B.6.7 Limpeza

B.6.8 Traballos realizados por outras empresas

B.7 TRIBUTOS

B.8 PRENSA, REVISTAS, LIBROS
B.9 OUTROS SERVICIOS

B.10 GASTOS FINANCEIROS

B.11 AMORTIZACION DE DEUDAS CON ENTIDADES DE
CREDITO

B.12 GASTOS E PERDAS DE EXERCICIOS ANTERIORES

B.13 GASTOS EXTRAORDINARIOS

TOTAL INGRESOS

TOTAL GASTOS
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CADRO RESUMO DO PERSOAL DA UAD /UD DE

XUNTA DE GALICIA
+i: CONSELLERIA DE SANIDADE

SERVIZO

DE:] GALEGO
de SAUDE

de Asistencia Sanitaria

‘ Direccion Xeral

ANEXO 4 : CADRO DE PERSOAL

NO

Nome e apelidos

Posto

Titulacion

Adicacion (%)

Horas
Sem.

Meses
traball

(1)Soldo base
s/complement

UAD ub

Xestion

(2)Trienios
(&)

(3)Retribucions
complem.(#)

(4) S.Social
empresa

TOTAL
(1+2+3+4)

Tipo de Con-
trato

JEEN

Ol o[ N|ola[ W[ N

10

1

12

13




ANEXO 5 : MEMORIA FINAL

Achegarase un arquivo en formato pdf e asinado electronicamente coas
seguintes caracteristicas:

Maximo de 5 paxinas

Marxes de 2 cm

Letra Arial, tamario 11

Interlineado sinxelo

A memoria debera constar, como minimo, dos seguintes apartados:

1.Caracteristicas basicas do dispositivo: data de inicio do funcionamento
do centro, organigrama no que se determine a responsabilidade dos
servizos prestados, horario de funcionamento do centro, localizacion,
numero de despachos.

2.Cadro de persoal: Nome e apelidos, titulacion, tipo de vinculo
contractual e categoria profesional desempefiada.

3.Actividades realizadas:

» Pacientes atendidos no ano natural desagregados por sexo
(Solicitese 4 SX Atencion & Saude Mental mentres a aplicacion
informatica non facilite a informacién )

* Medidas de coordinacion establecidas con outras entidades do am-
bito das adiccidns da area sanitaria de referencia (dispositivos asis-
tenciais ou de intervencion social, dispositivos de atencion a saude
mental e de atencidén primaria, entidades adicadas ao desenvolve-
mento de programas de intervencion xuridico social e outras coas
que se traballe en rede para a atencidn integral dos pacientes ob-
xecto do presente convenio) detallando a frecuencia aproximada e
0s mecanismos establecidos para facer efectiva dita labor.



Actividades de investigacion publicadas ou presentadas en congre-
sos cientificos.

Relacion detallada de programas, xornadas, cursos, congresos cien-
tificos e outras actividades formativas realizadas ao longo da vi-
xencia do convenio, especificando os profesionais implicados nas
mesmas, e o0 seu grado de participacion.



ANEXO 6 : FORMULARIO ALTA /BAIXA USUARIOS

(http://intranet/Paginas/grupos.aspx?IDContido=92 &lista=6)

MEELLERIA
JE SANIDADE

XUNTA
DE GALICIA

SOLICITUDE DE ALTA f BAIXA DE USUARIOS

| | ALTA | | BAIXA

DATOS DO SOLICITANTE

(Este apartado cumprimentarase polo Responsable do Servizo/Unidade/Departaments No que presta servizo a persoa para 2 que se solic'ta o accesa)

PRIMEIRO APELIDO

SEGUNDO APELIDO |

NOME

SERVIZO [ UNIDADE [ DEPARTAMENTO

CARGO

TFMO. DE CONTACTO

DATOS DO USUARIOD
(Meste sgpartado cumprimentaranse os daTas 3 persoa para 3 que se solic’ta o accesa)

PRIMEIRO APELIDO [secunpoapeubo |
NOME [carco |
CENTRO DU LUGAR DE TRABALLO |
DML [cne | | oireccion 1P -s.0. |
TFNO. DE CONTACTO [usuario | TAREFAS DE SOPORTE INFORMATICO
APLICACIONS NAS QUE SE SOLICITA A ALTA / BAIXA
| SIDI O | TERES-Tarapias Resgiratodas SIGAR: Cita Pravia Mastre Catdilongn produtes SERGAS
CRIS Parfil SIGAR: Xastite Dtarios SAFCOD Corded ta wab Catdlogs produtes
Cribiasier | SIFOD CONTACTE SAGA ACP
SAMS Parfil. UL ¥estora SAVAR Prorvincin & Booes Lab
REGAP Cimtra Parfil: XECORE Mastide da horas sindica
sdortalidade (CARDR) MEPYR-Asistansia SIGAR: Rax AdmisiStrativos KEPYR-Farmacia M et os TS (MANTS
Vacinas (RVACLY Parfil Parfil:
| EPY R-Ort opind ickes Citawab | SOLES Sist. Estampaciin TS (SETIS)
| Tubsrculede SITUE) LANLS. Parfil: Parfit:
J Rasiitrn Galego da Tumores (REGAT) Rexistro | DESELDEL {Mand. Estramsoriral SISTSAN
Py M
| CADES S0, Sanit Ken Uecta. (TSMLUOY WL rios TS (TRATS)
J Mg ides Pasga raTios fna sl Incapacidade Temgoral (XESIT) Reclamaci b Patrimoniais Par it
Rusistre de Cantros (REXCE) Parfil: SIFAR HOomologac s Cotulta Seguridads Social (GISS)
[ [ voow acitin Expect aetas [TRAER) J ek S - SIGAP: Farmica -
Formmslario: Procademants HCEPROAAMLIZS @ SIHGA] o
Parfil: Parfil Parfil: SEMAGA Marstide Liwtas Vinculad &n Temporais
REPROH Mutabobepatias (MTHLP) HERME WERES
Aduva [CADMON REXER LOPO20 LIMSSH ParfiL:
SIONT Parfil: ServidelArea Samitaris
& Oficinas Farmacia (OF FAR] TANUIS - Saeda Pl a | OUTROS
e

corrac slacer

- Mo caan da e praca actarnas nes ae
ssmuseios sartes sirtess s Sheigatoris SuEtficacs secasidade de st meciants un s scrits anews § stk Bt tarwtas purs s ges d necearic o o ds spliccite saliitsds.

Fritude pars tods wtierts e Carkros da Saids, barims BarTiricas & e vines CArErals srEincess & 618 |ndumin 56 S eciort te stuaries Ga Conmeleris 35 Saritedelbarias Galags 3s Talds & & ccms 02
creaes cata de meres slectrinics.

<Mome do Centro Directivo gue solicita 0 socesos>

a._. de [

Acceso para
(Lisuarie)

Solicitado por
{X¥efe de Servizo, Negociada, etc.)

Asdos

Asdo:
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	NORMATIVA
	Tratamento de Datos Persoais
	ObRigas dO encargado dO tratamento (EstipulaciÓns como encargado de tratamento)
	Tratar os datos persoais conforme ás instrucións documentadas no presente acordo ou demais documentos aplicables á súa execución e aquelas que, no seu caso, reciban da Consellería de Sanidade por escrito en cada momento.
	Utilizar os datos persoais obxecto de tratamento, ou os que recolla para a súa inclusión, só para a finalidade obxecto deste acordo. Non utilizará nin aplicará os datos persoais cunha finalidade distinta da execución do obxecto do acordo , e en ningún caso poderá utilizar os datos para fins propios alleos ao mesmo.
	Tratar os datos persoais de conformidade cos criterios de seguridade e o contido previsto no artigo 32 do RGPD, así como observar e adoptar as medidas técnicas e organizativas de seguridade necesarias ou convenientes para asegurar a confidencialidade, segredo e integridade dos Datos Persoais aos que teña acceso.
	Manter a máis absoluta confidencialidade sobre os datos persoais aos que teña acceso para a execución do acordo así como sobre os que resulten do seu tratamento, calquera que sexa o soporte no que se obtivesen. Esta obriga esténdese a toda persoa que puidera intervir en calquera fase do tratamento por conta do ENCARGADO DE TRATAMENTO, sendo deber do ENCARGADO DE TRATAMENTO instruír ás persoas que del dependan, deste deber de segredo, e do mantemento de dito deber aínda despois do remate da prestación do Servizo ou da súa desvinculación.
	Velar para que sexan os/as profesionais vinculados as tarefas asistenciais obxecto do presente acordo os únicos que traten os datos persoais e garantir que os/as mesmos/as se comprometen, de forma expresa e por escrito, a respectar a confidencialidade, e a cumprir coas medidas de seguridade correspondentes, das que lles debe informar convenientemente. E manter ao dispor da Consellería de Sanidade dita documentación acreditativa.
	Garantir a formación necesaria en materia de protección de datos persoais das persoas autorizadas ao seu tratamento.
	Agás que conte en cada caso coa autorización expresa do Responsable do Tratamento, non comunicar (ceder) nin difundir os datos persoais a terceiros, nin sequera para a súa conservación, fóra do contemplado neste acordo.
	Tanto pola natureza do tratamento encargado , o ENCARGADO DE TRATAMENTO deben nomear Delegado de Protección de Datos, e comunicarllo á AEPD, así como a identidade e datos de contacto da(s) persoa(s) física(s) designada(s) polo ENCARGADO DE TRATAMENTO como os seu(s) representante(s) a efectos de protección dos datos persoais (representantes do Encargado de Tratamento), responsable(s) do cumprimento da regulación do tratamento de datos persoais, nas vertentes legais/formais e nas de seguridade.
	Unha vez realizado o obxecto do presente acordo, comprométese, segundo corresponda e se instrúa no Sumario de Tratamento, a devolver ou destruír:
	(i) os datos persoais aos que tivese acceso
	(ii) os datos persoais xerados polo ENCARGADO DE TRATAMENTO por causa do tratamento; e
	(iii) os soportes e documentos nos que calquera destes datos consten, sen conservar copia ningunha; ao non existir permiso ou requirimento por lei ou por norma de dereito comunitario para a súa conservación, polo que se procederá á destrución. Non obstante, e aportando xustificación de dita solicitude, o Encargado do Tratamento poderá solicitar á Consellería de Sanidade conservar os datos durante o tempo no que poidan derivarse responsabilidades da súa relación co Responsable do Tratamento. En caso de ser aprobada esta solicitude, os datos persoais conservaranse bloqueados e polo tempo mínimo, destruíndose de forma segura e definitiva ao remate de dito prazo.
	Quedarán exentos deste compromiso aqueles datos incorporados aos expedientes , que non poidan ser considerados como excesivos para a finalidade coa que foron comunicados.

	Segundo corresponda e se indique no Sumario de Tratamento, ao levar a cabo o tratamento dos datos persoais nos sistemas/dispositivos de tratamento, tanto manuais coma automatizados, e nas ubicacións que no citado Sumario se especifican, equipamento que poderá estar baixo o control da Consellería de Sanidade ou baixo o control directo ou indirecto do ENCARGADO DE TRATAMENTO, ou outros que fosen expresamente autorizados por escrito pola Consellería de Sanidade, segundo se estableza en dito Sumario no seu caso, e unicamente polos usuarios ou perfís de usuarios asignados á execución do obxecto deste acordo.
	Só se contempla a posibilidade de tratar os datos persoais dentro do Espazo Económico Europeo ou outro espazo considerado pola normativa aplicable como de seguridade equivalente, non tratándoos fóra deste espazo.
	De conformidade co artigo 33 do RGPD, comunicar á AEPD, de forma inmediata e a máis tardar no prazo de 72 horas, calquera violación da seguridade dos datos persoais ao seu cargo da que teña coñecemento, xuntamente con toda a información relevante para a documentación e comunicación da incidencia ou calquera fallo no seu sistema de tratamento e xestión da información que tivese ou puidese ter que poña en perigo a seguridade dos datos persoais, a súa integridade ou a súa dispoñibilidade, así como calquera posible vulneración da confidencialidade como consecuencia da posta en coñecemento de terceiros dos datos e informacións obtidos durante a execución do acordo. Comunicará con dilixencia información detallada ao respecto, mesmo concretando que interesados sufriron unha perda de confidencialidade.
	Cando unha persoa exerza un dereito (de acceso, rectificación, supresión e oposición, limitación do tratamento, portabilidade de datos e a non ser obxecto de decisións individualizadas automatizadas, ou outros recoñecidos pola normativa aplicable (conxuntamente, os “Dereitos”), ante o ENCARGADO DE TRATAMENTO, este debe comunicarllo á Consellería de Sanidade coa maior prontitude. A comunicación debe facerse de forma inmediata e en ningún caso más alá do día laborable seguinte ao da recepción do exercicio do dereito, xuntamente, ne seu caso, coa documentación e outras informacións que poidan ser relevantes para resolver a solicitude que obre no seu poder, e incluíndo a identificación fehaciente de quen exerce o dereito.
	Colaborar coa Consellería de Sanidade no cumprimento das súas obrigas en materia de:
	(i) medidas de seguridade
	(ii) comunicación e/ou notificación de fendas (logradas e intentadas) de medidas de seguridade ás autoridades competentes ou os interesados, e
	(iii) colaborar na realización de avaliacións de impacto relativas á protección de datos persoais e consultas previas ao respecto ás autoridades competentes; tendo en conta a natureza do tratamento e a información da que dispoña.

	Nos casos nos que a normativa así o esixa (ver art. 30.5 RGPD), levar, por escrito, incluso en formato electrónico, e de conformidade co previsto no artigo 30.2 do RGPD un rexistro de todas as categorías de actividades de tratamento efectuadas por conta da Consellería de Sanidade (Responsable do tratamento), que conteña, alo menos, as circunstancias a que se refire dito artigo.
	Dispoñer de evidencias que demostren o seu cumprimento da normativa de protección de datos persoais e do deber de responsabilidade activa, como, a título de exemplo, certificados previos sobre o grao de cumprimento ou resultados de auditorías, que deberá de poñer a disposición da Consellería de Sanidade a requirimento desta. Asi mesmo, durante a vixencia do acordo, porá ao dispor da Consellería de Sanidade toda a información, certificacións e auditorías realizadas en cada momento.
	Dereito de información: O ENCARGADO DE TRATAMENTO, no momento da recollida dos datos, deben facilitar a información relativa aos tratamentos de datos que se van a realizar. A redacción e o formato nos que se facilitará a información consensuarase co responsable antes do inicio da recollida dos datos.
	O PRESENTE ANEXO e as obrigas nela establecidas, así como o Sumario de Tratamento constitúen o contrato de encargo de tratamento entre a Consellería de Sanidade e os ENCARGADOS DE TRATAMENTO a que fai referencia o artigo 28.3 RGPD. As obrigas e prestacións que aquí se conteñen non son retribuíbles de forma distinta do previsto no presente acordo e terán a mesma duración que este, prorrogándose no seu caso por períodos iguais a este. Non obstante, ao remate do acordo, o deber de segredo continuará vixente, sen límite de tempo, para todas as persoas involucradas na execución do mesmo.
	Sub-encargos de tratamento asociados a SubcontrataciÓns
	Dada que o acordo non impide a subcontratación de actividades dentro do seu obxecto; en caso de que o ENCARGADO DE TRATAMENTO pretendan subcontratar con terceiros a execución parcial da actividade conveniada e o subcontratista, se fose contratado, deba acceder a datos persoais, o ENCARGADO DE TRATAMENTO porano en coñecemento da Consellería de Sanidade, identificando que tratamento de datos persoais conleva, para que a Consellería de Sanidade poida opoñerse a dita subcontratación, se así o decidise.



