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ASUNTO: Resolucion de Reclamacion presentada al amparo del articulo 24 de la
Ley 19/2013, de 9 de diciembre, de Transparencia, acceso a la informacién
publica y buen gobierno.

En respuesta a la Reclamacion presentada por_ el 3 de

noviembre de 2015, el Consejo de Transparencia y Buen Gobierno, considerando los
Antecedentes y Fundamentos Juridicos que se especifican a continuaciéon, adopta la
siguiente RESOLUCION: !

I. ANTECEDENTES

1. Segun se desprende de la documentacién obrante en el expediente, con fecha 18
~ de octubre de 2015, |G cit> 2! MINISTERIO DE
SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD, en aplicacion de la Ley
19/2013, de 9 de diciembre, de Transparencia, Acceso a la Informacion Publica y
Buen Gobierno (en adelante LTAIBG) la siguiente informacién:

e El numero de tarjetas sanitarias retiradas y la razon que ha motivado
esa retirada desde el afio 2005.

e Sies posible, detalle de la nacionalidad, edad, fecha de inicio de su
uso y fecha de retirada de la tarjeta de cada persona afectada.

e Si dichos datos los tienen en una serie histérica, solicito los datos
desglosados para cada uno de los afios que dispongan.

e Sjes posible me gustaria recibir los datos desglosados por mes.

e En caso de que la informacion no se encuentre tal y como pido en
esta solicitud, me gustaria que se me entregue tal y como consta en
los registros publicos, para evitar asi cualquier accién previa de
reelaboracion.

2. Con fecha 30 de octubre de 2015, la Direccion General de Salud Publica, Calidad
e Innovacién del MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E
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IGUALDAD notifica al interesado que deniega su solicitud de acceso a la
informacioén publica en aplicacion del articulo 18.1 ¢) de la Ley 19/2013, de 9 de
diciembre, de Transparencia, ya que no se dispone de esos datos sin una accion
previa de reelaboracion. Por otro lado hay que hacer constar que las operaciones
incluidas en el Plan Estadistico Nacional estan sujetas a la confidencialidad y
secreto estadistico previsto en la normativa especifica, lo que afecta a parte de la
informacion solicitada. En un anexo a esta resolucién se remiten los enlaces a la
informacién disponible que se solicita y que se puede consultar en la pagina web
del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.

. Mediante escrito de fecha 3 de noviembre de 2015, W

presenta, al amparo de lo dispuesto en el articulo e la , sendas
reclamaciones ante el Consejo de Transparencia y Buen Gobierno, en las que
manifiesta lo siguiente:

a. La excusa de la elaboracion no esta justificada, ya que, como indico en
la solicitud, en caso de que la informacién no se encuentre tal y como
pido en esta solicitud, me gustaria que se me entregue tal y como
consta en los registros publicos, para evitar asi cualquier accién previa
de reelaboracion.

b. Respecto a la confidencialidad y al secreto estadistico que se menciona,
no tengo ningun interés en datos especificos como nombres, apellidos o
documentos de identidad, solo estoy interesado en los datos
especificados en la solicitud y que considero andnimos, por lo que no
violaria ninguna norma.

La Subdireccion de Reclamaciones del Consejo de Transparencia y Buen
Gobierno, con fecha 6 de noviembre de 2015, dio traslado de la documentacién
contenida en los expedientes al MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS
SOCIALES E IGUALDAD para que, en el plazo de quince dias, formulasen las
alegaciones que estimaran convenientes. En contestacién a las alegaciones
solicitadas, el MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD,
en escrito de 24 de noviembre de 2015, manifiesta lo siguiente:

a. Se ha proporcionado, mediante un anexo, la informacién que dispone
este Ministerio en relacion con la solicitud formulada.

b. EI Sistema de Informacién del SNS dispone de datos genéricos, ya que
se nutre de la informacion que se recibe de las CCAA. El nivel de
desglose que se ha solicitado supondria llevar a cabo una reelaboracion
y una verificacion de los datos, lo que se incluye en la causa de
inadmision prevista en el articulo 18.1 c¢) de la ley 19/2013 de 9 de
diciembre, citada. Por lo que el reclamante no tiene reconocida en esa
norma el derecho a acceder a esa informacion.

c. La Ley 12/1989, de 9 de mayo, de la Funcion Estadistica Publica,
dedica su capitulo Il al secreto estadistico y sefiala en -su articulo 13
que “Se entiende que son datos personales /os referentes a personas
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fisicas o juridicas que o bien permitan la identificacion inmediata de los
interesados”. En este caso los datos solicitados pueden incurrir en este
apartado, por lo que no se podria facilitar esta informacién

Il. FUNDAMENTOS JURIDICOS

1. Es competente para conocer de la presente Reclamacién la Presidenta del
Consejo de Transparencia y Buen Gobierno, de conformidad con lo dispuesto en
el articulo 24 de la LTAIBG y del articulo 8.2 d) del Real Decreto 919/2014, de 31
de octubre, por el que se aprueba el Estatuto del Consejo de Transparencia y
Buen Gobierno.

2. La LTAIBG reconoce en su articulo 12 el derecho de todas las personas a acceder
a la informacion publica, entendida, segun el articulo 13 de la misma norma, como
‘los contenidos o documentos, cualquiera que sea su formato o soporte, que
obren en poder de alguno de los sujetos incluidos en el ambito de aplicacion de
este titulo y que hayan sido elaborados o adquiridos en el ejercicio de sus
funciones”.

Por lo tanto, la Ley define el objeto de una solicitud de acceso a la informacion en
relacién a informacion que ya existe, por cuanto esta en posesion del Organismo
que recibe la solicitud, bien porque €l mismo la ha elaborado o bien porque la ha
obtenido en ejercicio de las funciones y competencias que tiene encomendadas.

3. Hechas las puntualizaciones anteriores, procede analizar si concurre en este caso
la causa de inadmision a que hace referencia la Administracion, en concreto, la
prevista en el articulo 18.1 c¢) de la LTAIBG, relativo a la necesidad de una labor
de reelaboracién con caracter previo a la concesion de la informacién.

Dicha causa de inadmisiéon ha sido interpretada por este Consejo de
Transparencia y Buen Gobierno en el criterio interpretativo n® 7 con el siguiente
sentido:

“ El concepto de reelaboracion (...) puede entenderse aplicable cuando la
informacién que se solicita, perteneciendo al émbito funcional de actuacién del
organismo o entidad que recibe la solicitud, deba: a) Elaborarse expresamente
para dar una respuesta, haciendo uso de diversas fuentes de informacién, o b)
Cuando dicho organismo o entidad carezca de los medios técnicos que sean
necesarios para extraer y explotar la informacion concreta que se solicita,
resultando imposible proporcionar la informacién solicitada.

Una vez fijado el concepto de reelaboracién, conviene diferenciarlo de otros
supuestos regulados Ley 19/2013, que no suponen causa de inadmision.

I.  El primero seria la solicitud de ‘informacién voluminosa”, que aparece
recogida en el articulo 20.1. En este caso, se trata de informacién cuyo
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“volumen o complejidad” hace necesario un proceso especifico de trabajo o
de manipulacion para suministraria al solicitante. En este caso no se estaria
ante un supuesto de reelaboracion, por lo que tampoco seria un caso de
inadmisién de la solicitud sino de ampliacion del plazo para resolver.

En este sentido se pronuncia el articulo 20.1, parrafo 2 que dice
textualmente “Este plazo (1mes) podré ampliarse por otro mes en el caso
de que el volumen o la complejidad de la informacién que se solicita asi lo
hagan necesario y previa notificacion al solicitante”. '

No obstante, si puede tenerse en cuenta el elevado volumen de la
informacion objeto de solicitud cuando ello suponga que, atendiendo
también al alcance y objeto concreto de lo solicitado asi como los medios
disponibles, se incurra en algunas de las circunstancias o supuestos que, a
juicio de este Consejo de Transparencia, impliquen que estemos ante un
supuesto de reelaboracion.

El segundo supuesto seria la se refiere a la informacién que, por contener
datos de caréacter personal, debe ser “anonimizada” o disociada antes de
ser suministrada al interesado o bien que, por afectar a alguno de los
limites previstos en la norma, el acceso sélo deba proporcionarse respecto
de parte de la informacion solicitada. Son los supuestos contemplados en
los articulos 15.4 -que prevé la anonimizacion de la informacion, de modo
‘que se impida la identificacion de las personas afectadas- y 16 de la Ley
19/2013, que prevé el suministro de la informacién con omisién de aquella
que esté afectada por algunos de los limites del articulo 14.

En estos casos, y pese a suponer, implicitamente, un proceso especifico de
trabajo para proporcionar la informacién, ninguno de estos dos supuestos
puede, entenderse como reelaboracion por tratarse de casos especificos.

Puede ocurrir también que la informacion se encuentre en poder de varias
unidades informantes que resultan responsables de su custodia pero su
autor esté claramente definido. En este caso tampoco se trataria de un
caso de reelaboracion, operando el articulo 19.4 de la Ley 19/2013 que
establece que: “Cuando la informacion objeto de la solicitud, aun obrando
en poder del sujeto al que se dirige, haya sido elaborada o generada en su
integridad o parte principal por otro, se le remitira la solicitud a éste para
que decida sobre el acceso”.

En sentido contrario, si seria aplicable el concepto de reelaboracién en
aquellos supuestos en los que la Administracion, teniendo solamente la
informacion en un determinado formato, ésta no sea reutilizable en los
términos que seriale la Ley, debiendo en este caso ofrecerse la informacién
en los formatos existentes.
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En este sentido, la Ley 19/2013, establece en su articulo 5.4 que la
Administracién debe establecer “los mecanismos adecuados para facilitar la
accesibilidad, la interoperabilidad, la calidad y la reutilizacién de la informacion
publicada ...".

Esta recomendacion que, supone una buena préactica y que opera desde la
entrada en vigor de la Ley, puede relacionarse con la situacion actual de los
documentos e informaciones archivadas que, en muchos casos fueron objeto
de elaboracion y archivo en formatos PDF y similares”.

El MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD basa su
argumentacion en que se ha proporcionado, en un anexo que se recoge en la
resolucion, la informacién que dispone este Ministerio en relacién con la solicitud
formulada.

En primer lugar, debe analizarse el argumento manifestado relativo a que la
difusion de la informacién sanitaria se realiza con agregaciéon por Comunidad
Autonoma, en cumplimiento de la Ley 12/1989, de 9 de mayo, de la Funcién
Estadistica Publica, que impide dar informacion personalizada de personas fisicas
o juridicas.

Este motivo de inadmisién no puede prosperar, ya que proporcionar e/ nimero de
tarjetas sanitarias retiradas y la razén que ha motivado esa retirada, asi como la
nacionalidad, edad, fecha de inicio de su uso y fecha de retirada de la tarjeta de
cada persona afectada no supone identificar, en absoluto, a ninguna persona
fisica o juridica, por lo que no se puede sostener que afecte al secreto estadistico.
Otra cosa seria proporcionar el nombre o la identificacién de las personas fisicas
titulares de las tarjetas, lo que no es objeto de solicitud en el presente caso.

La informacién que se solicita debe entenderse que esta disociada, es decir, en
definicién del articulo 3 f) de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de
proteccién de datos de caracter personal, todo tratamiento de datos personales de
modo que la informacion que se obtenga no pueda asociarse a persona
identificada o identificable.

Por otra parte, la Administraciéon da a entender que este tipo de informacién no se
encuentra disponible en los estudios estadisticos realizados por: el Sistema
Nacional de Salud (SNS) ya que este dispone de datos genéricos y la informacion
que se recibe es la que ofrecen las CCAA.

Analizado la informacién que aparece en la pagina Web del propio MINISTERIO
DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD, dentro del Plan de Calidad
para el Sistema Nacional de Salud, se observa lo siguiente:

e (Cada ciudadano tendré asignado un Codigo de Identificacion
Personal unico para todo el SNS.

Ll
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Las Comunidades Auténomas dispondrén de un sistema de
intercambio de datos entre sus bases de datos y la BD del SNS que
permitira mantener actualizada la lnformaCIon sobre poblacién
protegida.

La Tarjeta Sanitaria Individual (TSl) es el documento, necesario y
suficiente, establecido legalmente para la identificacion de cada
ciudadano en el acceso y uso de los servicios del Sistema Nacional
de Salud (SNS).

La gestion general estéa encomendada a las CCAA, quienes dotan a
cada persona tenedora de la tarjeta de un Cédigo de Identificacion
Personal propio de cada ambito territorial (CIP-CA). Este cddigo
tiene como principal cometido asegurar la asociacion biunivoca de la
persona con su informacion administrativa y clinica dentro de cada
Comunidad Auténoma.

Cada Comunidad Auténoma dispone de una Base de Datos de TSI
(BDTSI-CA) que contiene los registros de Ilos ciudadanos
protegidos en su &mbito. La BDTSI-CA constituye un sistema de
informacién altamente estratégico en el aseguramiento, planificacion,
gestion y evaluacion de los servicios sanitarios, siendo objeto de
especial interés y proteccion para cada Comunidad Auténoma.

El Sistema Nacional de Salud, dispone a su vez de una Base de
Datos de TSI comun (BDTSI-SNS) que recoge informacion
procedente de las anteriores, a través de un conjunto de datos,
basicos pero suficientes, para identificar correctamente a cada
ciudadano y mantener actualizada su situacion de ubicacion y
aseguramiento.

El Ministerio de Sanidad asume la competencia, a través de la
BDTSI-SNS de asignar un Cédigo de Identificacion Personal (CIP-
SNS), unico y vitalicio en el SNS para cada persona y vinculo de
uniéon de cuantos otros codigos .personales pueda tener en los
distintos territorios del Estado. De este modo, permite la identificacion
Unica y univoca de cada persona en todo el SNS, requisito
imprescindible para establecer cualquier sistema de acceso e
intercambio de informacion clinica entre los agentes que lo
componen.

Asi mismo, el Ministerio de Sanidad tiene atribuida la responsabilidad
de articular el intercambio de informacion entre CCAA y la
interoperabilidad entre todas las TSI del SNS.

El Cédigo de Identificacion Personal del SNS (CIP-SNS) que la BD
TSI-SNS asigna a cada ciudadano incluido en ella, vitalicio e
intransferible.

Existe una red de comunicaciones propia: Intranet Sanitaria del
SNS

Igualmente, hay unos requisitos y estandares necesarios sobre los
dispositivos que las tarjetas incorporen para almacenar la
informacién basica y las aplicaciones que las traten de modo que se
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permita la lectura y comprobacion de los datos en todo el territorio
del Estado.

e Finalmente, un sistema de mensajeria XML permite el intercambio de
mensajes entre bases de datos.

e En este sistema el Ministerio de Sanidad actiia como nodo central de
interoperabilidad, sin invadir los sistemas de gestiéon propios de
cada Comunidad Auténoma.

Sentado lo anterior, y debido a que la competencia en materia sanitaria esta
transferida a las diferentes Comunidades Auténomas, cabe concluir que son éstas
las que expiden vy, por lo tanto, retiran las tarjetas sanitarias. Ello, no obstante, la
posible existencia de mecanismos de interconexion y de comunicacion de la
informacién que, en todo caso, proviene de y proporcionan las Comunidades
Autdnomas.

Por todo ello, y entendiendo que la informacion por la que se interesa el
reclamante es gestionada y, por lo tanto, obra en poder de las Comunidades
Auténomas, este Consejo de Transparencia y Buen Gobierno, entiende que
proporcionarla, atendiendo a los parametros especificados en la solicitud,
conllevaria una actividad previa de reelaboracion.

6. Por lo tanto, y como conclusion, se entiende que la presente reclamacion debe ser
desestimada.

lll. RESOLUCION

Considerando los Antecedentes y Fundamentos Juridicos descritos, procede
DESESTIMAR la Reclamacion presentada porjj N < 3 -
noviembre de 2015, contra la Resolucién del MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS
SOCIALES E IGUALDAD, de 30 de octubre de 2015.

Contra la presente Resolucion, que pone fin a la via administrativa, se podra
interponer Recurso Contencioso-Administrativo, en el plazo de dos meses, ante los
Juzgados Centrales de lo Contencioso-Administrativo de Madrid, de conformidad con
lo previsto en el articulo 9.1 ¢) de la Ley 29/1998, de 13 de julio, Reguladora de la
Jurisdiccion Contencioso-Administrativa.
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