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attuando mediante convenzioni flussi di dati verso altri soggetti pubblici (art. 2, comma 5,
legge n. 127/1997), si permetta di consultare direttamente i dati dell’anagrafe della popola-
zione, riportati sia nelle schede anagrafiche informatiche, sia in eventuali elenchi duplicati
in data-base di “lavoro”.

TUTTO CIO PREMESSO, IL GARANTE

ai sensi dell’art. 154, comma 1, lett. o), del Codice, prescrive:

a) alla Regione Lazio, a Laziomatica S.p.A. e al Comune di Roma di conformare, ove
non vi abbiano gid provveduto in termini conformi a quanto indicato, i tratta-
menti di dati personali alle disposizioni e ai principi sopra richiamati, proce-
dendo all’attuazione delle misure indicate in motivazione entro centottanta
giorni dalla data di ricezione del presente provvedimento;

b) a tutti i comuni di adottare tali misure parimenti necessarie per conformare i trat-
tamenti di dati anagrafici ai principi richiamati nel presente provvedimento;

c) dispone che copia del presente provvedimento sia trasmessa al Ministero della giu-
stizia-Ufficio pubblicazione leggi e decreti, per la sua pubblicazione nella
Gazzetta Ufficiale della Repubblica italiana ai sensi dell’art. 143, comma 2, del
Codice.

Roma, 6 ottobre 2005

I PRESIDENTE
Pizzetti
IL RELATORE
Pizzetti
IL SEGRETARIO GENERALE
Buttarelli
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(*) [doc. web n. 1191411]

5 3 Strutture sanitarie:
rispetto della dignita
9 novembre 2005 (*)

IL GARANTE PER 1A PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI

Nella riunione odierna, in presenza del prof. Francesco Pizzerti, presidente, del
dott. Giuseppe Chiaravalloti, del dott. Mauro Paissan e del dott. Giuseppe Fortunato, com-
ponenti e del dott. Giovanni Buttarelli, segretario generale;

Vista la normativa internazionale e comunitaria in materia di protezione dei dati personali
(direttiva n. 95/46/Ce), anche in relazione agli articoli 2, 10, 11 e 32 della Costituzione;

Visto il Codice in materia di protezione dei dati personali (d.lg. 30 giugno 2003, n. 196);
Vista la documentazione in atti;

Viste le osservazioni dell’Ufficio formulate dal segretario generale ai sensi dell’art. 15 del
regolamento del Garante n. 1/2000;

Relatore il prof. Francesco Pizzetti;
CONSIDERATO:

1. Premessa

Sono pervenuti a questa Autorit reclami e segnalazioni con i quali si rappresenta che
alcune strutture sanitarie, nell’erogare prestazioni e servizi per finalica di prevenzione, dia-
gnosi, cura ¢ riabilitazione, non rispetterebbero le garanzie previste dalla legge a tutela, in
particolare, della dignita e della riservatezza delle persone interessate.

In materia di trattamento dei dati personali in ambito sanitario, il Codice prevede che
gli organismi sanitari pubblici e privati adottino misure ed accorgimenti di carattere supple-
mentare rispetto a quelle gia previste per il trattamento dei dati sensibili e per il rispetro delle
misure di sicurezza. In particolare, 'art. 83 individua alcune specifiche prescrizioni che
devono tradursi anche in adeguate misure organizzarive, ferma restando la necessita di adot-
tare comunque tutti gli ulteriori accorgimenti che si rendessero opportuni per garantire il
piti ampio rispetto dei diritti e delle libertd fondamentali e della dignicd degli interessati,
nonché del segreto professionale.

Con il presente provvedimento, il Garante intende richiamare I'attenzione dei soggetti
che operano in ambito sanitario in ordine alla necessita di adeguare il funzionamento e I'or-
ganizzazione delle strutture sanitarie alle previsioni stabilite dal Codice in materia di prote-
zione di dati personali (art. 83). I medesimi soggetti sono altresi invitati ad adottare tutte le
misure ritenute necessarie ed opportune, conformemente ai principi generali, per garantire
il rispetto della dignita della persona e il massimo livello di tutela degli interessati in ambito
sanitario.

2. Ambito di applicazione delle misure per il rispetto dei diritti degli interessati

Le misure organizzative in esame devono essere adottate per espresso obbligo di legge da
tutti gli organismi sanitari, sia pubblici (es. aziende sanitarie territoriali, aziende ospedaliere),
sia privati (es. case di cura).

Sono tenuti alla loro adozione anche i servizi e le strutture di soggetti pubblici operanti
in ambito sanitario o aventi competenza in materia di prevenzione e sicurezza del lavoro (es.
osservatori epidemiologici regionali, servizi di prevenzione e sicurezza sul lavoro).
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I medici di medicina generale e i pediatri di libera scelta, nonché, deve ritenersi, anche
i medici specialisti operanti in studi medici privati, non sono invece destinatari dell'obbligo
di adottare dette misure, che riguardano I'organizzazione di strutture. I medesimi soggetri
devono comunque ottemperare ai principi cui si ispirano le disposizioni in esame, predispo-
nendo in ogni caso misure idonee a garantire il rispetto dei diritti e delle liberta fondamen-
tali e della dignita degli interessati, nonché del segreto professionale, secondo modalita ade-
guate a garantite un rapporto personale e fiduciario con gli assistiti (art. 83, comma 2-bis,

del Codice).

3. Garanzie per 'interessato
Gli organismi sanitari pubblici e privati, in qualita di titolari del trattamento dei dati
personali, devono garantire, in particolare, il rispetto dei seguenti principi:

a) dignita dellinteressato (art. 83, comma 2, lett. ¢) del Codice)
La prestazione medica e ogni operazione di trattamento dei dati personali deve avvenire
nel pieno rispetto della dignita dell’interessato (artt. 2 e 83 del Codice).

La tutela della dignita personale deve essere garantita nei confronti di tutti i soggerti cui
viene erogata una prestazione sanitaria, con particolare riguardo a fasce deboli quali i disa-
bili, fisici e psichici, 1 minori, gli anziani e i soggetti che versano in condizioni di disagio o
bisogno.

Particolare riguardo deve essere prestato nel rispettare la dignita di pazienti sottoposti a
trattamenti medici invasivi o nei cui confronti & comunque doverosa una particolare atten-
zione anche per effetto di specifici obblighi di legge o di regolamento o della normativa
comunitaria (ad es., in riferimento a sieropositivi o affetti da infezione da Hiv -1. 5 giugno
1990, n. 135, all'interruzione di gravidanza —1. 22 maggio 1978, n. 194 o a persone offese
da arti di violenza sessuale —art. 734-bis del codice penale-).

Nei reparti di rianimazione dove si possono visitare i degenti solo attraverso vetrate o
videoterminali devono essere adottati accorgimenti, anche provvisori (a4 es., mediante para-
venti), che delimitino la visibilita dell'interessato durante 'orario di visita ai soli familiari e
conoscenti.

La necessita di rispettare la dignita & stata rappresentata a questa Autorit anche in rela-
zione alle modalita di visita e di intervento sanitario effettuati nelle aziende ospedaliero-uni-
versitarie alla presenza di studenti autorizzati. Le strutture che intendono avvalersi di que-
sta modalita devono indicare nell'informativa da fornire al paziente che (art. 13 del Codice),
in occasione di alcune prestazioni sanitarie, si perseguono anche finalita didattiche, oltre che
di cura e prevenzione (¢fr. d.Ig. n. 517/1999). Durante rtali prestazioni devono essere adot-
tate specifiche cautele volte a limitare 'eventuale disagio dei pazienti, anche in relazione al
grado di invasivita del trattamento circoscrivendo, ad esempio, il numero degli studenti pre-
senti e rispettando eventuali legittime volonta contrarie.

b) riservatezza nei colloqui e nelle prestazioni sanitarie (art. 83, comma 2, lett. ¢) e &))
E doveroso adortare idonee cautele in relazione allo svolgimento di colloqui, specie con
il personale sanitario (ad es., in occasione di prescrizioni o di certificazioni mediche), per evi-
tare che in tali occasioni le informazioni sulla salute dell'interessato possano essere cono-
sciute da terzi. Le medesime cautele vanno adottate nei casi di raccolta della documenta-
zione di anamnesi, qualora avvenga in situazioni di promiscuitd derivanti dai locali o dalle
modalita utilizzate.

1l rispetto di questa garanzia non ostacola la possibilita di utilizzare determinate aree per
pill prestazioni contemporanee, quando tale modalitd risponde all’esigenza terapeutica di
diminuire 'impatto psicologico dell'intervento medico (a4 es., alcuni trattamenti sanitari
effetruati nei confronti di minori).

¢) notizie su prestazioni di pronto soccorso (art. 83, comma 2, lett. f))
Lorganismo sanitario pud dare notizia, anche per via telefonica, circa una prestazione di
pronto soccorso, ovvero darne conferma a seguito di richiesta anche per via telefonica.
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La notizia o la conferma devono essere perd fornite correttamente ai soli terzi legittimati,
quali possono essere familiari, parenti o conviventi, valutate le diverse circostanze del caso.

Questo genere di informazioni riguarda solo la circostanza che ¢ in atto o si & svolta una
prestazione di pronto soccorso, e non attiene ad informazioni pitt detragliate sullo stato di
salute.

Linteressato —se cosciente e capace— deve essere preventivamente informato dall’organi-
smo sanitario (ad es., in fase di accetrazione), e posto in condizione di fornire indicazioni
circa i soggetti che possono essere informati della prestazione di pronto soccorso. Occorre
altresi rispettare eventuali sue indicazioni specifiche o contrarie.

Il personale incaricato deve accertare 'identita dei terzi legittimati a ricevere la predetta
notizia o conferma, avvalendosi anche di elementi desunti dall’interessato.

d) dislocazione dei pazienti nei reparti (art. 83, comma 2, lett. g))

I Codice incentiva le strutture sanitarie a prevedere, in conformitd agli ordinamenti
interni, le modalitd per fornire informazioni ai terzi legittimati circa la dislocazione dei
degenti nei reparti, allorché si debba ad esempio rispondere a richieste di familiari e parenti,
conoscenti e personale del volontariato.

Linteressato cosciente e capace deve essere, anche in questo caso, informato e posto in
condizione (ad es., all’atto del ricovero) di fornire indicazioni circa i soggetti che possono
venire a conoscenza del ricovero e del reparto di degenza. Occorre altres] rispettare I'even-
tuale sua richiesta che la presenza nella struttura sanitaria non sia resa nota neanche ai terzi
legittimati (¢fr. Carta dei servizi pubblici sanitari, d. PC.M. 19 maggio 1995).

Come per le prestazioni di pronto soccorso, questo genere di informazioni riguarda la
sola presenza nel reparto e non anche informazioni sullo stato di salute.

Possono essere fornite informazioni sullo stato di salute a soggetti diversi dall’interessato
quando sia stato manifestato un consenso specifico e distinto al riguardo, consenso che pud
essere anche manifestato da parte di un altro soggetto legittimato, in caso di impossibilita
fisica, incapacita di agire o incapacita di intendere o di volere dell’interessato (art. 82).

e) distanza di cortesia (art. 83, comma 2, lett. 4))

Le strutture sanitarie devono predisporre apposite distanze di cortesia in turti i casi in
cui si effettua il trattamento di dati sanitari (es. operazioni di sportello, acquisizione di infor-
mazioni sullo stato di salute), nel rispetto dei canoni di confidenzialita e della riservatezza
dell’interessato.

Vanno in questa prospettiva prefigurate appropriate soluzioni, sensibilizzando gli utenti
con idonei invit, segnali o cartelli.

) ordine di precedenza e di chiamata (art. 83, comma 2, lett. a))

All'interno dei locali di strutture sanitarie, nell’erogare prestazioni sanitarie o espletando
adempimenti amministrativi che richiedono un periodo di attesa (ad es., in caso di analisi
cliniche), devono essere adottate soluzioni che prevedano un ordine di precedenza e di chia-
mata degli interessati che prescinda dalla loro individuazione nominativa (4 es., attribuendo
loro un codice numerico o alfanumerico fornito al momento della prenotazione o dell’accet-
tazione). Ovviamente, tale misura non deve essere applicata durante i colloqui tra I'interes-
sato ¢ il personale medico o amministrativo.

Quando la prestazione medica pud essere pregiudicata in termini di tempestivita o effi-
cacia dalla chiamata non nominativa dell'interessato (44 es., in funzione di parricolari carat-
teristiche del paziente anche legate ad uno stato di disabilitd), possono essere utilizzati altri
accorgimenti adeguati ed equivalenti (ad es., con un contatto diretto con il paziente).

Non risulta giustificata I'affissione di liste di pazienti nei locali destinati all’attesa o
comunque aperti al pubblico, con o senza la descrizione del tipo di patologia sofferta o di
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intervento effettuato o ancora da erogare (es. liste di degenti che devono subire un inter-
vento operatorio). Non devono essere, parimenti, resi facilmente visibili da terzi non legit-
timati i documenti riepilogativi di condizioni cliniche dell’interessato (es. cartelle infer-
mieristiche poste in prossimit del letto di degenza) (artt. 22, comma 8, e 26, comma 5,

del Codice).

g) correlazione fra paziente ¢ reparto o struttura (art. 83, comma 2, lett. 4))

Gli organismi sanitari devono mertere in atto specifiche procedure, anche di formazione
del personale, per prevenire che soggetti estranei possano evincere in modo esplicito esi-
stenza di uno stato di salute del paziente attraverso la semplice correlazione tra la sua iden-
tita e l'indicazione della struttura o del reparto presso cui si & recato o ¢ stato ricoverato.

Tali cautele devono essere orientate anche alle eventuali certificazioni richieste per fini
amministrativi non correlati a quelli di cura (ad es., per giustificare un’assenza dal lavoro o
'impossibilita di presentarsi ad una procedura concorsuale).

Analoghe garanzie devono essere adottate da tutti i titolari del trattamento, ivi comprese
le farmacie, affinché nella spedizione di prodotti non siano indicati, sulla parte esterna del
plico postale, informazioni idonee a rivelare I'esistenza di uno stato di salute dell'interessato
(ad es., indicazione della tipologia del contenuto del plico o del reparto dell’organismo sani-
tario mittente).

h) regole di condotta per gli incaricati (art. 83, comma 2, lett. 7))

Il titolare del trattamento deve designare quali incaricati o, eventualmente, responsabili
del trattamento i soggetti che possono accedere ai dati personali trattati nell’erogazione delle
prestazioni e dei servizi per svolgere le attivita di prevenzione, diagnosi, cura e riabilitazione,
nonché quelle amministrative correlate (artt. 30 e 29 del Codice).

Fermi restando, in quanto applicabili, gli obblighi in materia di segreto d’ufficio, deve
essere previsto che, al pari del personale medico ed infermieristico, gia tenuto al segreto pro-
fessionale (art. 9 del codice di deontologia medica del 3 ottobre 1998; art. 4 del codice deon-
tologico per gli infermieri del maggio del 1999), gli altri soggetti che non sono tenuti per
legge al segreto professionale (4 es., personale tecnico e ausiliario) siano sottoposti a regole
di condotrta analoghe (cfr: anche art. 10 del codice di deontologia medica).

A tal fine, anche avvalendosi di iniziative di formazione del personale designato, occorre
mettere in luce gli obblighi previsti dalla disciplina in materia di protezione dei dati perso-
nali con particolare riferimento all’adozione delle predette misure organizzative (arte. 30 € 35
del Codice e punto 19.6 del disciplinare tecnico allegato B) al Codice), evidenziando i rischi,
soprattutto di accesso non autorizzato, che incombono sui dati idonei a rivelare lo stato di
salute e le misure disponibili per prevenire effetti dannosi.

4. Comunicazione di dati all’interessato

Gli esercenti le professioni sanitarie e gli organismi sanitari possono comunicare all’in-
teressato informazioni sul suo stato di salute solo per il tramite di un medico (individuato
dallo stesso interessato, oppure dal titolare del tratctamento) o di un altro esercente le pro-
fessioni sanitarie che, nello svolgimento dei propri compiti, intrattenga rapporti diretti con
il paziente (ad es., un infermiere designato quale incaricato del trattamento ed autorizzato
per iscritto dal titolare).

La necessita di rispettare queste modalitd andrebbe menzionata nelle istruzioni impartite
agli incaricati del trattamento (art. 84, comma 2, del Codice). Nel caso in cui I'interessato
riceva una comunicazione dalla struttura sanitaria che documenti gli esiti di esami clinici
effertuati, 'intermediazione pud essere soddisfatta accompagnando un giudizio scritto con
la disponibilita del medico a fornire ulteriori indicazioni a richiesta.

Il personale designato deve essere istruito debitamente anche in ordine alle modalica di
consegna a terzi dei documenti contenenti dati idonei a rivelare lo stato di salute dell’inte-
ressato (es. referti diagnostici). In riferimento alle numerose segnalazioni pervenute, va rile-
vato che le certificazioni rilasciate dai laboratori di analisi o dagli altri organismi sanitari pos-
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sono essere ritirate anche da persone diverse dai diretti interessati, purché sulla base di una
delega scritta e mediante la consegna delle stesse in busta chiusa.

5. Altri adempimenti da rispettare
I titolari del tratctamento in ambito sanitario devono infine rispettare gli obblighi che
attengono:

a) alla notificazione al Garante, dovuta nei soli casi di cui all'art. 37 del Codice
(¢fr anche provvedimento del Garante n. 1/2004 del 31 marzo 2004 recante i casi
da sottrarre all’obbligo di notificazione, pubblicato sulla G.U. 6 aprile 2004, n. 81
e disponibile sul sito dell'Autorith www.garanteprivacy it [doc. web n. 852561]);

b) alla predisposizione dell'informativa da fornire agli interessati (art. 13 del Codice);

¢) all'acquisizione del consenso per i trattamenti di dati personali connessi all’eroga-
zione delle prestazioni e dei servizi per svolgere attivit di prevenzione, diagnosi,
cura e riabilitazione (artt. 22, 26 e 76 del Codice);

d) per gli organismi sanitari pubblici, al rispetto delle disposizioni contenute nel
regolamento per il trattamento dei dati sensibili per finalita amministrative cor-
relate a quelle di prevenzione, diagnosi, cura e riabilitazione adottato ai sensi del-
Part. 20 del Codice (¢fr. Prove. del 30 giugno 2005%);

e) al rispetto delle autorizzazioni generali rilasciate dal Garante ed, in particolare, del-
lautorizzazione generale al trattamento dei dati idonei a rivelare lo stato di salute
e la vita sessuale (artt. 26 e 76 del Codice);

f) alle misure di sicurezza (artt. 31-36 del Codice e Allegato B) al Codice).

TUTTO CIO PREMESSO, IL GARANTE:

a) prescrive a tutti i titolari del trattamento di dati personali interessati in ambirto sani-
tario, ai sensi dell’art. 154, comma 1, lett. ¢), del Codice di adottare, ove gia non artuate,
le misure necessarie od opportune al fine di rendere il trattamento dei medesimi dati
conforme alle disposizioni vigenti, sulla base dei principi richiamati nel presente provve-
dimento e dei primi chiarimenti con esso forniti;

b) prescrive ai medesimi titolari, ai sensi dell’art. 154, comma 1, lett. ¢), del Codice di
adottare comunque tutte le ulteriori misure per garantire, in materia di trattamento dei
dati personali nell’ambito sanitario, il massimo rispetto del principio di dignita;

¢) avvia una consultazione allo scopo di acquisire elementi di informazione e documen-
tazione da parte di organismi sanitari, nonché di soggetti, portatori di interessi pubblici
e privati e portatori di interessi diffusi, costituiti in associazioni e comitati, in ordine alle
modalitd di attuazione adottate ed alle problematiche riscontrate.

Roma, 9 novembre 2005

IL PRESIDENTE
Pizzetti
IL RELATORE
Pizzetti
IL SEGRETARIO GENERALE
Burtarelli

(s) [doc. web n. 1344445]
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5 4 Liceita, correttezza e pertinenza
nell’attivita di recupero crediti
30 novembre 2005 (*)

IL GARANTE PER LA PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI

In data odierna, in presenza del prof. Francesco Pizzetti, presidente, del dott. Giuseppe
Chiaravalloti, vicepresidente, del dott. Giuseppe Fortunato e del dott. Mauro Paissan, com-
ponenti, e del dott. Giovanni Buttarelli, segretario generale;

Esaminate le segnalazioni presentate da singoli ed associazioni di tutela dei consumatori
concernenti il trattamento di dati personali nell'ambito dell’attivita di recupero crediti;

Visti gli elementi acquisiti a seguito degli accertamenti avviati ai sensi dell'art. 154,
comma 1, lettere @) e 4), del Codice in materia di protezione dei dati personali (d.Ig. 30 giu-
gno 2003, n. 196);

Ritenuta la necessita di prescrivere ai titolari del trattamento alcune misure necessarie al
fine di rendere detti trattamenti conformi alle disposizioni vigenti (art. 154, comma 1,

lett. ¢), del Codice);

Viste le osservazioni formulate dal segretario generale ai sensi dell’art. 15 del regola-
mento del Garante n. 1/2000;

Relatore il dott. Giuseppe Fortunato;
PREMESSO:

1. Il trattamento di dati personali nelle attivita di recupero crediti

Sono pervenute a questa Autoritd numerose segnalazioni concernenti trattamenti di dati
personali (e comportamenti) posti in essere a danno di debitori (e, pilt in generale, di soggeti
comunque tenuti all'adempimento) in occasione dello svolgimento di artivita di recupero cre-
diti. Tale attivita pud essere realizzata direttamente dal creditore come pure, nel suo interesse,
da terzi, di regola operanti in virth di contratti di collaborazione (in particolare, attraverso la
figura del mandato o dell’appalto di servizi). In quest’ultima ipotesi, Iattivita di recupero cre-
diti & preceduta dalla messa a disposizione di dati personali relativi al debitore. Si tratta, per
lo pit, di dati anagrafici, di informazioni utili per contattarlo (quali, ad esempio, i recapiti
telefonici), oltre ai dati relativi alla somma dovuta (entita della medesima causale eventual-
mente indicata, termini apposti all’'obbligazione pecuniaria, oltre che titolo della stessa).

Le risultanze hanno evidenziaro I'esistenza di alcune prassi finalizzate al recupero stragiu-
diziale dei crediti, caratterizzate da modalicd di ricerca e di presa di contatto invasive e,
talora, lesive della riservatezza e della dignita personale.

In particolare, le modalita di ricerca, presa di contatto, sollecitazione, o altrimenti con-
nesse all’esazione della somma dovuta, si manifestano nelle forme piti varie: visite al domi-
cilio o sul luogo di lavoro; sollecitazioni su utenze di telefonia fissa o mobile, comprensive
dell’invio di messaggi sms di sollecito; comunicazioni telefoniche il cui contenuto a carat-
tere sollecitatorio & preregistrato, poste in essere senza intervento di un operatore (con il
rischio che soggetti diversi dal destinatario vengano a conoscenza del contenuto della chia-
mata); invii di avvisi relativi all'apertura della procedura di recupero crediti tramite comu-
nicazioni individualizzate, con I'inoltro di corrispondenza recante informazioni idonee a
lasciar trasparire la situazione debitoria (ad esempio, plichi recanti all’esterno la scritta “recu-
pero crediti” o locuzioni simili) relativa agli interessati o contenenti riferimenti suscettibili
di indurre il destinatario in errore circa il valore e la provenienza dell'intimazione a pagare (*) [doc. web n. 1213644]



Camera dei Deputati

— 488 — Senato della Repubblica

XV LEGISLATURA — DISEGNI DI LEGGE E RELAZIONI — DOCUMENTI

(2) [doc. web n. 1104097]

(2) [doc. web n. 36923]

(usuale & il ricorso a formule quali “preavviso esecuzione notifica” o il richiamo di norme di
rito con il riferimento alla futura attivazione di “ufficiali giudiziari”); affissioni di avvisi di
mora sulla porta del debirore.

Non di rado, inoltre, I'attivitd preordinata al recupero crediti, coinvolge non soltanto il
debitore, ma anche terzi, con modalita tali da metterli a conoscenza di vicende personali rife-
rite a quest’ultimo (ad esempio, familiari, conoscenti o vicini di casa, anche utilizzando reca-
piti non forniti al momento della stipula del contratto e non reperibili in pubblici elenchi).

Al fine di rendere conformi alle disposizioni vigenti in materia di protezione dei dati per-
sonali i trattamenti effettuati nel’ambito dell’activitd di recupero crediti il Garante, ai sensi
dell’art. 154, comma 1, lett. ¢), del Codice, prescrive ai titolari del trattamento 'adozione
delle misure necessarie di seguito specificamente indicate, evidenziando che il creditore deve
comunque adoperarsi affinché i principi richiamati con il presente provvedimento siano
rispettati nell’attivitd materiale di recupero crediti, anche se affidata a terzi, e che gli interes-
sati, ove i comportamenti tenuti in sede di recupero crediti integrino un illecito civile (per
quanto artiene al profilo del risarcimento del danno eventualmente subito) o penale (in
quanto suscettibili di integrare fattispecie di reato quali le molestie o le minacce), possono
ricorrere all’autoritd giudiziaria ordinaria per i profili di rispettiva competenza.

2. Principio di liceita nel trattamento

Chiunque effettui un trattamento di dati personali nell’ambito dell’attivita di recupero
crediti deve osservare il principio di liceitd nel trattamento: tale precetto ¢ violato dal com-
portamento (attuato da taluni operatori economici) consistente nel comunicare ingiustifica-
tamente a soggetti terzi rispetto al debitore (quali, ad esempio, familiari, coabitanti, colle-
ghi di lavoro o vicini di casa), informazioni relative alla condizione di inadempimento nella
quale versa I'interessato (comportamento talora tenuto per esercitare indebite pressioni sul
debitore al fine di conseguire il pagamento della somma dovuta).

Integra, altresi, un trattamento illecito il ricorso alle descritte comunicazioni telefoniche
preregistrate volte a sollecitare il pagamento, realizzate senza l'intervento di operatore,
essendo tale modalitd di contatto suscettibile di rendere edotti soggetti diversi dal debitore
della sua asserita condizione di inadempimento.

Del pari, diffusione illecita di dati personali si ha con 'affissione ad opera di incaricati
del recupero crediti di avvisi di mora (o, comunque, di sollecitazioni di pagamento) sulla
porta del debitore, potendo tali dati personali venire a conoscenza di una serie indetermi-
nata di soggetti nell’intervallo di tempo (talora prolungato) in cui I'avviso risulta visibile.

3. Principio di correttezza nel trattamento

In occasione dello svolgimento delle attivita di recupero crediti deve altresi essere osservata
la clausola generale di correttezza (art. 11, comma 1, lett. 4), del Codice): in base ad essa sono
preclusi, sia in fase di raccolta delle informazioni sul debitore, sia nel tentativo di prendere
contatto con il medesimo (anche attraverso terzi), comportamenti suscettibili di incidere sulla
sua dignitd, qui riguardata sul solo piano della disciplina di protezione dei dati personali.

Sono pertanto illecite le operazioni di trattamento consistenti nel sollecitare il pagamento
con modalitd che palesino ad osservatori esterni il contenuto della comunicazione: cid pud
accadere nel caso di utilizzo di cartoline postali o tramite l'invio di plichi recanti all’esterno la
scritta “recupero crediti” (o locuzioni simili dalle quali possa comunque desumersi I'informa-
zione relativa all’asserito stato di inadempimento del destinatario della comunicazione).

Attesa la natura delle informazioni tratrate e 'elevato rischio di diffusione a terzi di
informazioni personali relative al debitore, & pertanto necessario che le sollecitazioni di
pagamento siano portate a conoscenza del solo debitore, ricorrendo a plichi chiusi, che
riportino all’esterno le sole indicazioni necessarie ad identificare il mittente, prive di dati
eccedenti rispetto a quelli necessari al recapito della comunicazione (in questo senso, al fine
di evitare ur’inutile divulgazione di dati personali, » gia in materia di notificazione degli atti
giudiziari, Provv. 22 ottobre 1998%, in Boll. n. 6/1998, p. 13; w. altresi, con riferimento ad
una fattispecie particolare, Provv. 12 giugno 20009, in Bo//. n. 13/2000, p. 38, 41).
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In tal senso, inoltre, depongono alcune innovazioni apportate al codice di procedura
civile (¢f7., in particolare, gli artt. 137, comma 3, 140, 250, comma 2, c.p.c., come modifi-
cati dall’art. 174 del Codice), introdotte per rendere tale disciplina compatibile con le fina-
lita di protezione dei valori personali menzionati all’art. 2, comma 1, del Codice, come pure
alcune norme (setcoriali) che, disciplinando la modalita trasmissiva di intimazioni di paga-
mento, ne prevedono la comunicazione in plico chiuso (¢f7., ad esempio, art. 26 d.PR. 29
settembre 1973 n. 602, Disposizioni sulla riscossione delle imposte sul reddito, relativo alla
notificazione della cartella di pagamento; art. 11, comma 1, d.m. 14 giugno 2004,
Approvazione delle modalita di gestione del fondo di garanzia per il credito al consumo, di
cui al d.m. 22 dicembre 2003; art. 4, comma 1, d.m. 9 marzo 2001 n. 124, Regolamento
concernente le modalita di istituzione del Fondo di garanzia sulle operazioni di credito rela-
tive al programma “P.C. per gli studenti”).

4. Principi di pertinenza e finalita

Il trattamento delle informazioni personali effettuato nell’ambito delle attivira di recu-
pero crediti deve svolgersi, altresi, nel rispetto dei principi di pertinenza, finalita e qualita
dei dati (arct. 11 del Codice).

A tal fine possono formare oggetto di trattamento i soli dati necessari all’esecuzione del-
Pincarico, con particolare riferimento ai dati anagrafici riferiti al debitore, codice fiscale (o
partita Iva del medesimo), ammontare del credito vantato (unitamente alle condizioni del
pagamento) e recapiti (anche telefonici), di norma forniti dall'interessato in sede di conclu-
sione del contratto o comunque desumibili da elenchi o registri pubblici.

Salvo I'assolvimento di specifici obblighi di legge (ad esempio, per rendere conto delle atti-
vita svolte), che pud richiedere una conservazione prolungata dei dati raccolti, una volta por-
tato a termine l'incarico, i medesimi non devono formare oggetto di ulteriore trartamento.

La loro eventuale conservazione ulteriore deve essere realizzata con modalitd comunque
tali da precluderne agli incaricati del trattamento la normale consultabilita (con I'adozione
di opportune misure logiche o provvedendo alla trasposizione dei dati in archivi separati).

5. Informativa agli interessati

In attuazione dei principi di protezione dei dati personali, il titolare del trattamento deve
rendere edotti gli interessati (di norma in sede di conclusione del contratto) delle informa-
zioni previste all’art. 13 del Codice, con particolare riferimento all’indicazione degli even-
tuali responsabili del trattamento ai quali ¢ rimesso I'incarico di procedere al recupero cre-
diti (se del caso, ai sensi dell’art. 13, comma 1, lett. f), del Codice, indicandoli nel proprio
sito Internet e facendo ad esso espresso riferimento nell’informativa resa).

Ove i dati vengano raccolti presso terzi trova applicazione l'art. 13, comma 4, del Codice.
TUTTO CIO PREMESSO, IL. GARANTE

prescrive, ai sensi dell’art. 154, comma 1, lett. ¢, del Codice, ai titolari di tractamenti di
dati personali nellambito dell’attivitd di recupero crediti le misure necessarie ed oppor-
tune di cui ai punti da 1 a 5 del presente provvedimento al fine di rendere il trattamento
conforme alle disposizioni vigenti.

Roma, 30 novembre 2005

IL PRESIDENTE
Pizzetti
IL RELATORE
Fortunato
IL SEGRETARIO GENERALE
Buttarelli
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(*) [doc. web n. 1209068]

5 5 Luoghi di lavoro: accertamenti
della tossicodipendenza
per particolari addetti
15 dicembre 2005 (*)

IL GARANTE PER LA PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI

Nella riunione odierna, in presenza del prof. Francesco Pizzetti, presidente, del
dott. Giuseppe Chiaravalloti, vicepresidente, del dott. Mauro Paissan e del dott. Giuseppe
Fortunato, componenti e del dott. Giovanni Butrtarelli, segretario generale;

Vista la richiesta di parere del Ministero del lavoro e delle politiche sociali;

Visto l'articolo 125 del d.PR. 9 ottobre 1990, n. 309, e successive modificazioni, recante
il testo unico delle leggi in materia di disciplina degli stupefacenti e sostanze psicotrope, pre-
venzione, cura e riabilitazione dei relativi stati di tossicodipendenza;

Visto l'articolo 154, commi 4 e 5, del Codice in materia di protezione dei dati personali

(d.lg. 30 giugno 2003, n. 196);
Vista la documentazione in atti;

Viste le osservazioni dell'Ufficio formulate dal segretario generale ai sensi dell'art. 15 del
regolamento del Garante n. 1/2000;

Relatore il dott. Mauro Paissan;
PREMESSO:

I Ministero del lavoro e delle politiche sociali ha chiesto il parere del Garante su uno
schema di regolamento che individua le categorie di lavoratori destinati a mansioni che
comportano rischi per la sicurezza, I'incolumita e la salute dei terzi, da sottoporre ad accer-
tamento dell'assenza di tossicodipendenza, nonché la periodicitd e le modalita di tali
accertamenti.

OSSERVA:

1. Considerazioni generali

La disposizione del decreto del 1990 (art. 125 d.PR. 9 ottobre 1990, n. 309) che trova
ora attuazione riguarda una tematica di particolare delicatezza che ha implicazioni rilevanti
sia per la sicurezza, l'incolumita e la salute di terzi e della collettivitd, sia per i diritti fonda-
mentali dei lavoratori interessati.

Gli accertamenti in esame, comprensivi di prelievi ed analisi, rappresentano un "tratta-
mento sanitario” alla luce anche di quanto rilevato dalla giurisprudenza costituzionale
(art. 32 Cost.; cfr. sentenza Corte cost. n. 218 del 1994). La legge pud imporli in ragione di
rilevanti necessita di terzi o della collettivith, ma sul presupposto del rispetto delle persone
che vi vengono sottoposte e, pertanto, di un'efficace protezione, in particolare, della loro
dignitd e riservatezza, anche per prevenire ingiustificate discriminazioni o emarginazioni
nella vira lavorativa e di relazione. Assume, quindi, particolare rilievo la circostanza che gli
accertamenti sull'assenza di tossicodipendenza siano improntati a garantire in modo efficace
anche i diritti dei lavoratori interessati, considerata la particolare natura dei dati trattati che
possono essere idonei a rivelare lo stato di salute.

Il trattamento di dati personali relativo agli accertamenti in esame deve essere effettuato
da datori di lavoro e strutture sanitarie per tutelare la sicurezza, l'incolumita e la salute di



Camera dei Deputati — 491 -— Senato della Repubblica

XV LEGISLATURA — DISEGNI DI LEGGE E RELAZIONI — DOCUMENTI

terzi e della collettivitd, ed & previsto da una disposizione di legge (art. 125 d.PR.
n. 309/1990; arct. 11, comma 1, lett. @), 18, 19 e 20 del Codice).

Secondo i ministeri interessati, le attivita lavorative che comportano un elevato rischio
p 1
per la sicurezza, l'incolumit e la salute dei terzi sono individuate in quelle elencate nell'al-
legato I allo schema di decreto.

Gli accertamenti sanitari verrebbero dispost, stante la formulazione della disposizione
di legge che si intende attuare, solo nei confronti di "lavoratori” destinati alle predette atti-
vitd; non sarebbero interessati, invece, né coloro che svolgono le medesime attivitd in pro-
prio, né il datore di lavoro che le esegua personalmente.

2. Ambito e modalita degli accertamenti
Il presente parere ¢ reso solo per i profili di competenza del Garante.

Va a tal fine rilevato che alcune disposizioni dello schema riguardanti l'individuazione dei
lavoratori interessati o i casi in cui gli accertamenti sanitari dovrebbero essere effetruati,
- - . g . - . . . . . -
devono essere riformulate in ossequio al principio di proporzionaliti nel trattamento dei dati
. . . . p . .
personali (art. 11, comma 1, lett. 4), del Codice, in riferimento agli artt. 3 e 5, comma 3 dello
schema).

Le specificazioni di seguito indicate sono necessarie anche nella prospettiva dell'impo-
stazione armonica di altri tipi di accertamenti sanitari obbligatori di cui dovrebbero essere
disciplinati analogamente alcuni profili (in particolare, in materia di controlli alcolimetrici
nei luoghi di lavoro —art. 15 I. 30 marzo 2001, n. 125- e di trasmissione dell'infezione da
Hiv —¢fr. art. 5 1. 5 giugno 1990, n. 135-).

In questa prospettiva, deve essere meglio tipizzata la previsione (art. 5, comma 3, lett. a))
che impone esami complementari tossicologici a carico del lavoratore il quale presenti "sin-
tomi di tossicodipendenza”, previsione che risulterebbe di problematica applicazione e non
conforme alla norma primaria da attuare. Deve risultare pit evidente che gli esami comple-
mentari vanno eseguiti solo se ricorrono fattori sintomatici di una "dipendenza” da sostanze
stupefacenti o psicotrope, anziché solo di un uso -anche occasionale- delle sostanze mede-
sime. Tale specificazione va apportata nello schema, non apparendo sufficiente né un rinvio
al decreto sulle procedure analitiche (art. 8, comma 4), né 'applicazione dell'altro d.m. del
Ministro della salute che verrebbe applicato provvisoriamente (. art. 12, comma 2).

Va altresi individuata con precisione la casistica degli incidenti sul lavoro che possono
imporre un esame complementare tossicologico (art. 5, comma 3, lett. b), dello schema).
Attualmente, si prevede che debbano essere sottoposti a tale esame tucti i lavoratori comun-
que coinvolti a qualsiasi titolo in un incidente sul lavoro, anche senza colpa e senza una
qualche attinenza ad un fattore sintomatico di una tossicodipendenza. L'obbligo di sotto-
porsi ad esame tossicologico dovrebbe essere invece previsto proporzionatamente solo in
presenza di incidenti che, per le loro caratteristiche e valutando il profilo comportamentale
degli interessati coinvolti, si rivelino appunto sintomatici di una tossicodipendenza.

3. Trattamento dei dati personali

3.1. Applicabilita del Codice

Il trattamento dei dati personali cui si procedera in applicazione del decreto & gia disci-
plinato dal Codice in materia di protezione dei dati personali, il quale individua specifiche
regole per i datori di lavoro pubblici e privati e per le strutture sanitarie riguardo, in parti-
colare, all'adeguata informativa da fornire ai lavoratori interessati, alle specifiche modalica
di trattamento, alla conservazione dei dati nel tempo, alla necessaria designazione degli inca-
ricati del trattamento e alle misure di sicurezza (. anche arct. 20 e 112, comma 2, lett. o),
o) ed 1), del Codice, in relazione all'individuazione dei tipi di dati sensibili e di operazioni
di trattamento in ambito pubblico).

Si richiama altresi I'attenzione sul requisito della qualita dei dati personali (art. 11 del
Codice) che va rispettato con particolare cura nel tractamento di quelli in esame, specie per
quanto riguarda |'esattezza, 1'aggiornamento, la pertinenza e non eccedenza dei dati. Cid,
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anche alla luce delle conseguenze che si possono trarre dagli accertamenti e dalla circostanza
che il decreto prevede anche che si prendano in considerazione dati relativi a fenomeni
meramente sintomatici (art. 5, comma 3, lett. 2), dello schema).

3.2 Finalita del trattamento dei dati

Appare necessario inserire nel testo una precisa, ed importante, "clausola di finalid" per
affermare che nelle procedure di accertamento dell’assenza di tossicodipendenza possono
essere tratrati solo dati personali indispensabili per perseguire le finalita di cui al decreto e
che i medesimi dati possono essere utilizzati esclusivamente per le medesime finalita di
tutela della sicurezza, incolumiti e salute di terzi.

Risulta, altresi, necessario specificare la finalith per la quale i dati del personale marit-
timo devono essere comunicati anche al Ministero delle infrastrutcure e dei crasporti e da
questo ulteriormente utilizzati (art. 8, comma 9, dello schema).

3.3. Riservatezza del flusso di dati personali

La specifica previsione di riservatezza sull'esito degli accertamenti (art. 8, comma 9, dello
schema) deve essere formulata anche in riferimento all'attivitd della structura sanitaria e alle
comunicazioni al datore di lavoro da essa effettuare, oltre che al successivo trattamento dei
dati da parte del datore di lavoro (si veda la simmetrica previsione di riservatezza relativa alla
richiesta di accertamenti: art. 5, comma 4, dello schema). Tale riformulazione va apportata
con specifica attenzione anche ai casi in cui la structura sanitaria si avvalga a sua volea di altre
strutture convenzionate (art. 8, comma 2).

3.4. Accertamenti presso forze armate e di polizia

Occorre prevedere nell'art. 6, comma 1, secondo periodo, dello schema (tenuto conto
dell'art. 1, comma 2), che gli ulteriori accertamenti specifici presso forze di polizia, forze
armate e il Corpo nazionale dei vigili del fuoco sono effettuabili solo nei casi previsti dalla
normativa di settore.

In conclusione, nel ricordare che I'ulteriore decreto previsto per disciplinare le "proce-
dure analitiche” degli accertamenti dovra essere sottoposto al preventivo parere di questa
Autoritd, stanti i profili di interesse per il trattamento dei dati personali (art. 8, comma 4,
dello schema), si formula il parere richiesto con le osservazioni che precedono.

TUTTO CIO PREMESSO IL GARANTE:

esprime il parere sullo schema di decreto con le osservazioni di cui ai punti 2 e 3 relative
all'individuazione dei lavoratori da sottoporre ad esami complementari tossicologici, alle
finalitd del trattamento dei dati, alla qualita dei medesimi dati, alla riservatezza del loro
flusso e ad accertamenti specifici presso forze armate e di polizia.

Roma, 15 dicembre 2005

IL PRESIDENTE
Pizzetti
IL RELATORE
Paissan
IL SEGRETARIO GENERALE
Buttarelli
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Unione europea

Conservazione dei dati trattati

nell’ambito della fornitura di servizi
di comunicazione elettronica (*)

L 105[54

Gazzeta ufficiale deli'Unione europea

13.4.2006

DIRETTIVA 2006/24/CE DEL PARLAMENTO EUROPEO E DEL CONSIGLIO
del 15 marzo 2006

b

riguardante la conservazione di dati generati o trartati nel'ambito della fornitura di servizi di
- avione ol " - g

accessibili al p

o di reti pubbliche di

e che modifica

la direttiva 2002/58/CE

IL PARLAMENTO EUROPEO E L. CONSIGUIO DELLUNIONE EUROPEA,

visto il trattato che istituisce la Comunitd europes, in particolare
Farticolo 95,

vista la proposia della Commissione,
viste il parere del Comitato economico e sociale europeo ('),

deliberando secondo la procedura di cui all'amicolo 251 del
trauato (%),

considerando quanto segue:

{1)  Conformemente alla dircitiva 95/46/CE del Parlamento
curopeo e del Consiglio, del 24 oucbre 1995, relativa alla
tutela delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei
dati personali, nonché alla libera circolazione di tali dati (%),
gli Stati membri sono tenuti a rutelare i diriwi e le libend
delle persone fisiche relativamente al trattamento dei dati
personali, ¢ in particolare il diritto alla vita privata, per assi-
curare la libera circolazione dei dati personali nella
Comunita.

() La direttiva 2002/S8CE del Parlamento europeo e del
Consiglio, del 12 luglio 2002, relativa al rattamento dei
dati personali ¢ alla tutela della vita privata nel seuore delle
comunicazioni cletironiche (dircttiva relativa alla vita pri-
vata e alle comunicazioni eleitroniche) (%), traduce i prin-
cipi enunciati nella direttiva 95{46/CE in norme specifiche
per il settore delle comunicazioni elettroniche.

(% Gliarticoli 5, 6 ¢ 9 della direttiva 2002/58/CE definiscono
le norme applicabili al tratiamento, da parne dei fornitori
di reti e servizi, dei dati relativi al traffico e dei dati refativi
all'ubicazione generati dall'uso di servizi di comunicazione
elettronica. Quesii dati devono essere cancellad o resi

() Parerc espresso il 19 gennaio 2006 (non ancora pubblicato nefla Gaz-
zetta ufficiale).

{9 Parcre del Pardamento curopeo del 14 dicembre 2005 (non ancora

bblicato nella (ficiale) ¢ decisione del iglio del 21 fcb-

braio 2006.

() GU'L 281 del 23.11.1995, pag. 31. Diremiva modificata dal regola-
mento (CE) n. 1882/2003 (GU L. 284 del 31.10.2003, pag. 1).

(9 GU L 201 del 31.7.2002, pag. 37.

“)

5)

(6)

@

@)

anonimi quando non sono pib necessari ai fini della tra-
smissione di una comunicazione, tranne per quamio
riguarda i daii necessari per la fatturazione o per il paga-
mento dell'interconnessione. Previo consenso, alcuni dati
possono anche essere tratiati a fini di commercializzazione
o per la fornitura di servizi a valore aggiunto.

Larticolo 15, paragrafo 1, della direuiva 2002/58/CE enu~
mera le condizioni a cui gli Stati membri possono limitare
i diritti e gli obblighi di cui agli articoli 5 e 6, all'articelo 8,
paragrafi 1, 2, 3 e 4, e all'articolo 9 di tale direttiva. Ogni
restrizione di uesto tipo deve essere necessaria, opportuna
e proporzionata, allinterno di una societd democratica, per
specifici fini di ordine pubblico, vale a dire per la salvaguar-
dia della sicurezza nazionale (cio della sicurezza dello
Stato), della difesa, della sicurczza pubblica, o per la pre-
venzione, indagine, accertamento e perseguimento dei
reati, ovvero dell'uso non autorizzato dei sistemi di comu-
nicazione clettronica.

Diversi Stati membri hanno adouato normative sulla con-
servazione di dati da panic dei fornitori dei servizi a fini di
prevenzione, indagine, accertamento ¢ perseguimento dei
reati. Le disposizioni delle varie legislazioni nazionali dif-
feriscono considerevolmente,

Le diffcrenze giuridiche ¢ tecniche fra le disposizioni nazio-
mali relaiive alla conservazione dei dati ai fini di preven-
zione, indagine, accertamenio ¢ perseguimento dei reati
costituiscono un ostacolo al mercato interno delle comu-
nicazioni elettroniche, giacché i fornitori dei servizi devono
rispentare esigenze diverse per quanto riguarda i tipi di dati
relativi al traffico e i tipi di dati relativi allubicazione da
conservare ¢ le condizioni ¢ la durata di rale conservazione.

Le conclusioni def Consiglio «Giustizia e affari interni» del
19 dicembre 2002 souolineane che, a motivo dellimpor-
tante aumento delle possibilita offerte dalle comunicazioni
elettroniche, i dati refativi all'uso di queste ultime costitui-
SCOMNO uno sirumento particolarmente importante e valido
nella prevenzione, indagine, accertamento e persegui-
mento dei reati, in particolare della criminalita organizzata.

Con la dichiarazione sulla lotta al terrorismo, adomara il
25 marzo 2004, il Consiglio europeo ha incaricato il Con-
siglio di esaminare misure relative all'istiruzione di norme
sulla conservazione dei dati relativi al traffico delle comu-
nicazioni da parte dei fornitori di servizi.

(*) G.U.U.E. 13 aprile
2006, L 105/54
[doc. web n. 1295222]
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5 7 Miglioramento della cooperazione

di polizia, con particolare riferimento

ai confini interni (*)
(modifica della Convenzione
di applicazione Schengen)

wy COMMISSION OF THE EUROPEAN COMMUNITIES

%%
L2784

TaW

Brussels, 18.7.2005
COM(2005)317 final

2005/0131(CNS)

Proposal fora
COUNCIL DECISION

on the improvement of police cooperation between the Member States of
the European Union, especially at the internal borders and amending
the Convention implementing the Schengen Agreement

(presented by the Commission)

EN

(*) [doc. web n. 1296371]

EN



Camera dei Deputati — 495 — Senato della Repubblica

XV LEGISLATURA — DISEGNI DI LEGGE E RELAZIONI — DOCUMENTI

5 8 Decisione sull’istituzione
del Sistema informativo Schengen
di seconda generazione (Sis Il) (*)

Aty COMMISSION OF THE EUROPEAN COMMUNITIES

*y
TR

*
- 2% 4

Brussels, 31.5.2005
COM(2005) 230 final

2005/0103 (CNS)

Proposal for a
COUNCIL DECISION

on the establishment, operation and use of the second generation Schengen information
system (SIS IT)

(presented by the Commission)

EN EN

(*) [doc. web n. 1296377]



Camera dei Deputati

— 496 -— Senato della Repubblica

XV LEGISLATURA — DISEGNI DI LEGGE E RELAZIONI — DOCUMENTI

(*) [doc. web n. 1296381]

59 Regolamento sull’istituzione
del Sistema informativo Schengen
di seconda generazione (Sis 1) (*)

e COMMISSION OF THE EUROPEAN COMMUNITIES

L
278 4

L "% 4

Brussels, 31.5.2005
COM(2005) 236 final

2005/0106 (COD)

Proposal fora
REGULATION OF THE EUROPEAN PARLIAMENT AND OF THE COUNCIL

on the establishment, operation and use of the second generation Schengen information
system (SIS II)

(presented by the Commission)

EN EN





