
 

MODEL BÀSIC DE CONTRACTE TERAPÈUTIC  
 

(revisat a data març de 2025) 

- en vermell comentaris o indicacions que cal eliminar en el document 
final. 

- aquest contracte no es legalment obligatori (sí l’annex de LPD i la 
clàusula de consentiment informat). 

- es pot completar amb d’altres aspectes que es cregui convenient o 
eliminar els que no es considerin. 

- al web del COPC apartat de “assessoria jurídica” hi ha models bàsics de 
consentiment en protecció de dades (annex I del contracte). 

 

ENCÀRREC PROFESSIONAL , CONSENTIMENT INFORMAT i CONFIDENCIALITAT 

 

A Barcelona, a …(dia)... de ...(mes)... de 2021 __(Nom i cognoms)____, major d’edat, 
provist/a de DNI/NIE/Document identificatiu _______, amb domicili a C/ ______, n. 
_____, pis ____, porta ___, __codi postal, ciutat___, com a   CLIENT/PACIENT,  contracta 
el següents serveis a prestar per part del/la psicòleg/óloga 
.............................................. (nom psicòleg/òloga o nom i CIF del centre), amb 
domicili professional a C/ ___________, nº ___, de ___ciutat__, telèfon ______, fax ______ i 
adreça electrònica _______ .  

 

CONDICIONS  

 

1.- OBJECTE.-  El/la CLIENT/PACIENT encarrega a ........................... (nom del/la  
psicòleg/òloga o nom del centre)  realitzar les feines següents:  

 

(Especificar l’objecte i l’abast de l’actuació professional) Aquestes tasques 
professionals s’han d’executar en règim d’arrendament de serveis i d’acord amb 
les normes de deontologia professional que regulen l’exercici de la psicologia.  

Si es pacta un preu alçat o tancat,  s’ha d’especificar clarament el que inclou i si 
s’entenen incloses les consultes, reunions, estudi de documentació i antecedents, 



 

realització de proves, tests i totes aquelles actuacions necessàries per a la bona 
resolució dels serveis encarregats, excepte que es pacti el contrari). 

 

2. HONORARIS.-  Els honoraris seran els que es pressuposten en els imports que 
es detallen a continuació:  

(Determinar honorari per hores, per sessió, si es cobren gestions, coordinacions, 
devolucions, informes...) Poden ser un preu tancat o alçat per al conjunt dels 
treballs objecte del contracte, o bé un import unitari per cadascuna de les 
intervencions que conformin la totalitat de l’objecte del contracte, degudament 
desglossat, o un sistema de càlcul d’honoraris preu/hora). La minuta d’honoraris 
definitiva s’ha de sotmetre al règim fiscal vigent (cal tenir en compte els supòsits 
exempts o que meriten IVA).  

 

3. FORMA DE PAGAMENT.-  

 

Determinar la forma de pagament, i/o en cas pertinent, el calendari de pagament 
fraccionat, especificant terminis i import de cadascun. Igualment especificar les 
despeses a càrrec de la persona clienta, si n’hi ha. Si es pacta una bestreta o provisió 
de fons, per a honoraris o despeses, cal fer-hi constar l’import rebut i el concepte 
per al qual es rep, i que la quantitat rebuda queda subjecta a la liquidació definitiva.  

 

4. FINALITZACIÓ DE L’ENCÀRREC DE PRESTACIÓ DE SERVEIS.-  Aquest encàrrec 
de prestació de serveis finalitzarà la data de compliment dels serveis que la El/la 
CLIENT/PACIENT ha encarregat a ........................................ (nom del/la  
psicòleg/òloga o nom del centre), sens perjudici de la total llibertat de la persona 
usuària d’acabar la relació, llevat de mandats judicials que determinin altres formes 
de finalització. 

(si es preveu una durada d’execució del servei o es determina en funció de 
l’assoliment dels objectius pretesos amb l’encàrrec es convenient especificar 
aquesta durada),  

 

5. DRET DE DESISTIMENT I FINALITZACIÓ ANTICIPADA DE L’ENCÀRREC 
PROFESSIONAL.-  La El/la CLIENT/PACIENT pot exercir, en qualsevol moment i per 
escrit, el dret de desistir d’aquest contracte de manera lliure i prescindir dels serveis 
de ....................... (nom del/la  psicòleg/òloga o nom del centre), si bé tindrà 



 

l’obligació d’abonar-li la contraprestació econòmica pels serveis professionals 
efectivament realitzats.  

 

6. CONSENTMIENT INFORMAT.-  La persona signant declara que ha rebut 
informació detallada relativa a la intervenció psicològica a la qual es sotmetrà per 
part de....................... (nom del/la  psicòleg/òloga o nom del centre) i que consistirà 
en les taques i objectius descrits anteriorment, així com sobre la durada i els 
objectius que es pretenen aconseguir, sense que, en principi, existeixin 
conseqüències adverses derivades de la mateixa (en cas d’existir possibles 
conseqüències adverses caldria descriure-les, encara que és poc habitual en l’àmbit 
de la psicologia).  

Així mateix, declaren que ha pogut demanar aclariments i/o resoldre els dubtes 
que han pogut sorgir en rebre la informació abans esmentada.  

 

(TEXT DE CONSENTIMENT EN CAS DE MENORS D’EDAT ON HAN DE SIGNAR ELS 
PROGENITORS): Les persones signants declaren que han rebut informació 
detallada relativa a la intervenció psicològica a la qual es sotmetrà el/la menor 
…………………………………, per part de la persona psicòloga......(nom i 
cognoms)..............................., i que consistirà en ..... (descriure*)……………….........., 
així com sobre la durada i els objectius que es pretenen aconseguir, sense que, en 
principi, existeixin conseqüències adverses derivades de la mateixa (en cas d’existir 
possibles conseqüències adverses caldria descriure-les, encara que és poc habitual 
en l’àmbit de la psicologia*). Així mateix, declaren que han pogut demanar 
aclariments i/o resoldre els dubtes que han pogut sorgir en rebre la informació 
abans esmentada. S’autoritza el tractament per part de les persones progenitores 
o tutores legals del/de la menor d’edat.  

 

7. LEGISLACIÓ APLICABLE I SUBMISSIÓ JURISDICCIONAL . Aquest contracte es 
regeix per la legislació pròpia aplicable en l’àmbit autonòmic i estatal d’Espanya. 
En cas de serveis prestats a residents d’altres Estats, les parts es sotmeten 
expressament a la legislació espanyola. Pacient i terapeuta es comprometen a 
intentar resoldre de manera amistosa qualsevol desacord que pugui sorgir. En cas 
que no sigui possible, les parts acorden sotmetre l’assumpte a la jurisdicció i 
competència dels Tribunals de _______ (partit judicial de la ciutat del professional). 

Igualment cas d’atenció On-line, el pacient/client, declara acceptar sotmetre’s a 
la legislació espanyola i a la jurisdicció dels tribunals espanyols i concretament dels 
tribunals de la ciutat de ...................................... 



 

 

(Comentari sobre atenció on-line i legislació aplicable: en el redactat anterior el 
pacient/client accepta que la legislació aplicable sigui la espanyola y i els tribunals 
també. Ara bé, existeix el risc de que en algun país o estat estigui prohibida aquesta 
submissió expressa a una legislació d’un altre país. Per tant es un risc que s’ha de 
decidir acceptar o no donar serveis a persones residents a d’altres països si no 
coneixem a fons la legislació d’aquell país).  

 

8. PROTECCIÓ DE DADES PERSONALS i CONFIDENCIALITAT.- D’acord amb el 
Reglament (UE) 2016/679, de 27 d’abril (GDPR) i la Llei Orgànica 3/2018, de 5 de 
desembre (LOPDGDD), les seves dades personals constaran en els fitxers que 
............................. (nom del/la  psicòleg/òloga o nom del centre) gestioni 
directament, i en pot exercir en qualsevol moment els drets d’accés, rectificació i 
cancel·lació. Així mateix, aquest o aquesta professional es compromet a mantenir-
ne una discreció i confidencialitat total que només podrà trencar amb consentiment 
del  CLIENT-PACIENT, o pels motius legalment previstos. Les parts manifesten que 
han signat document. Annex I al present contracte, relatiu a protecció de dades. 

 

9.- CONTACTES EN CAS D’URGÈNCIA 

El/la CLIENT-PACIENT manifesta i demana que, a  banda des serveis d’emergències 
mèdiques si fos necessari,  en cas d’urgència o situació greu a criteri de 
.........................(nom del/la  psicòleg/òloga o nom del centre)  es contacti amb les 
següents persones: (nom-relació o vinculació-  i telèfon o altres dades de contacte). 

Les parts expressen la seva conformitat i signen el present document, per duplicat, 
al lloc i data indicades a l’encapçalament. 

 (Signatures) 


