REGOLAMENTO PER IL TRATTAMENTO DEI
DATI PERSONALI SENSIBILI E GIUDIZIARI

(Art.20 - 21 D.Lgs 196/2003 Codice in materia di protezione di dati personali)
Schedan. 9

DENOMINAZIONE DEL TRATTAMENTO :

ASSISTENZA SANITARIA DI BASE: ASSISTENZA SANITARIA IN FORMA
INDIRETTA

FONTI NORMATIVE LEGISLATIVE
Legge 833 del 23 dicembre 1978: Istituzione deVi@® Sanitario Nazionale;

D.Lgs 502 del 30 dicembre 1992 e successive nubaifed integrazioni: Riordino della disciplina
in materia sanitaria;

D.Lgs 229 del 19 giugno 1999: Norme per la raziaaakione del Servizio sanitario nazionale, a
norma dell’'art. 1 della legge 30 novembre 1998119;

Legge 388 del 23 dicembre 2000: Finanziaria pemia2001, art. art.92;

Legge 595 del 23 ottobre 1985: Norme per la programone sanitaria e per il piano sanitario
triennale 1986-88, art. 3: Prestazioni erogabilifamma indiretta e prestazioni aggiuntive di
assistenza sanitaria.

Leggi Regionali

Legge Costituzionale 26 febbraio 1948 n. 3 (StaBpeciale per la Sardegna);

L. R. 26 gennaio 1995 n. 5 (Norma di riforma dedt&mna Sanitario Regionale);

L. R 24 marzo 1997 n. 10 (Norme in materia di pangmazione, contabilita, contratti e controllo
delle Aziende Sanitarie Regionali, modifiche allgde regionale 26 febbraio 1995, n. 5, e
abrogazione della legge regionale 8 luglio 1981M.

L. R. 13 ottobre 1998 n. 30 (Norme in materiag#reizio delle funzioni di igiene e sanita
pubblica);

L. R. 3 febbraio 1993 n. 9 (Norme sulla salvagisadei diritti dell’'utente del Servizio sanitario
Nazionale);

L. R. 6 maggio 1991 n. 16 (Istituzione dell’Osséovid Epidemiologico Regionale);

ALTRE FONTI
Circolare Min. San. N. 1 del 17.01.02
Disposizioni regionali ex art. 3 1. 595/85 e adepties D.Lgs 502/92

FINALITA DEL TRATTAMENTO

Attivita amministrativa correlata alla cura e righzione dei soggetti assistiti dal SSN (art. 85
comma 1, lettera a)

Programmazione, gestione, controllo e valutazioakadsistenza sanitaria (art. 85, comma 1,
lettera b)

TIPOLOGIA DEI DATI TRATTATI



Dati idonei a rivelare:
Origine razziale ed etnica |_|
Convinzioni religiose | | filosofiche |_| daltro genere ||
Opinioni politiche ||

Adesione a partiti, sindacati, associazioni od piyazioni a carattere religioso, |
filosofico, politico o sindacale

Stato di salute: attualdX| pregresso || Anche relativi a familiari
dell'interessato [X])

Vita sessuale |

Dati giudiziari ||

M ODALITA DI TRATTAMENTO DEI DATI

- cartaceo [X]
- informatizzato [X]
-supporto di altro tipo:
- audio ||
- video ||
- per immagini ||
|

- reperti biologici o di altro tipo

TIPOLOGIA DELLE OPERAZIONI ESEGUITE
Operazioni standard

Raccolta:
- dati forniti dall’interessato [X]
- dati forniti da soggetto privato diverso dalténessato [X]

- dati forniti da soggetto pubblico | |

Registrazione, organizzazione, conservazione, cotisizione,
elaborazione, modificazione, selezione, estrazionsilizzo,
blocco, cancellazione, distruzione. IX]

Operazioni particolari:

Interconnessione, raffronti con altri trattamenti o archivi
- dello stesso titolare (Azienda sanitaria) [X]

archivi relativi alle prestazioni, ad es.: cenirptenotazione, liste di attesa
- di altro titolare ||

Comunicazione
- verso soggetti pubblici [X]
Aziende sanitarie, Regione,

- verso soggetti privati |

Diffusione ||



DESCRIZIONE DEL TRATTAMENTO E DEL FLUSSO INFORMATIVO

| dati dell'interessato sono acquisiti e tratpar l'autorizzazione e la registrazione dell’assizg,
per il controllo e la valutazione dell'assistenzagata, per la gestione amministrativa ed
economica, nonché per la liquidazione del rimb@settante all’'utente che ha fruito di prestazioni
di assistenza sanitaria in forma indiretta, amiouviali o in regime di degenza, presso strutture
private autorizzate non accreditate.

L’assistenza indiretta & rimborsabile soltantolpgrestazioni erogate entro i termini indicatilela
disposizioni regionali.

La ASL di residenza dell'assistito gestisce i dadgil'interessato mediante un archivio degli agsist
cartaceo o informatizzato, i cui dati sono tragdtutilizzati per la gestione delle attivita indie.

| dati possono essere comunicati ai soggetti/sireithziendali che erogano prestazioni (medico del
distretto, medico ospedaliero, centri di prenotagjdiste di attesa) e alla Regione per la gestion
amministrativa ed economica, nonché per la gestioegentuali ricorsi.



