Consellde  Amb l'esport net

Unitat d'Activitat Fisica i Salut
C/ del General Riera, 111

HISTORIA CLINICA

Tel.: 971 173 631- 07010 Palma

Wi Mallorca guanyam sempre! medesport@conselldemallorca.net
Llinatges Nom
Adreca Poblacio C
P
Telefon | Club | | Esport |
Data de DNI Adreca electronica:
naixement

Les dades d'aquest quiestionari son confidencials. Aquest quiestionari no substitueix 'examen

escolar ni pediatric.

ANTECEDENTS FAMILIARS (MOLT IMPORTANT)

Si DETALLAU-HO

1 |Algun familiar directe ha mort de forma sobtada (de sobte
i inesperadament) abans dels 50 anys per causa cardiaca?

anys?

2 |Algun familiar directe ha estat diagnosticat de cardiopatia
isquemica o una altra malaltia cardiaca abans dels 50

ANTECEDENTS PERSONALS

Heu tingut o teniu:

Si DETALLAU-HO

Marejos, desmais en rep0s 0 en exercici?

Dolor al pit amb I'exercici?

Palpitacions?

Tremolor?

3
4
5
6 |Epilepsia?
7
8
9

Dolor a les articulacions, tendons o esquing¢os?

10 |Al-lérgia a alguna cosa?

setmana)?

11 |Alguna malaltia recurrent o llarga (de més d'una

12 |Buf cardiac?

13 |Alteracions de la columna vertebral?

14 |Asma?

15 |Diabetis?

16 |Hospitalitzacions?

17 |Operacions?

18 |Utilitzau ulleres o lents de contacte?

19 |A quina edat comencareu en l'esport?

20 |Heu estat diagnosticat de covid-19?
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Entrenament actual: esports i hores ESPORT HORES PRACTICADES PER SETMANA

Per a una gesti6 correcta del servei, és necessari que el pacient faciliti les dades veraces i correctes, i que es comprometi a
comunicar qualsevol modificacié d'aquestes dades a la Unitat d’Activitat Fisica i Salut del Consell de Mallorca.

TUTOR/A LEGAL:
SIGNATURA:

DATA:

D'acord amb el que estableix la normativa de proteccio de dades personals (Llei organica 3/2018, de 5 de desembre), amb la signatura
d’aquesta sol-licitud atorgau el consentiment perqué les dades personals, incloent les dades de salut, siguin tractades per la Unitat d’Activitat
Fisica i Salut del Consell de Mallorca (UAFIS) amb la finalitat de prestar els serveis médics sol-licitats i gestionar la informacié médica. Teniu
dret a accedir a les dades, rectificar-les i suprimir-les, aixi com a oposar-vos al seu tractament i a retirar el consentiment en qualsevol
moment, mitjan¢ant un correu electronic a medesport@conselldemallorca.net o un escrit adregat a la Unitat d’Activitat Fisica i Salut del
Consell de Mallorca (carrer del General Riera, 111, 07010 Palma). Aixi mateix, teniu dret a presentar una reclamacié davant I'’Agéncia
Espanyola de Proteccié de Dades: www.aepd.es. La UAFIS es compromet a tractar les dades de manera confidencial i segura, complint la
normativa aplicable en matéria de proteccié de dades. Les dades no es comunicaran a tercers, llevat dels casos d'obligacio legal, interes vital,
prestacio del servei o que hi doneu el vostre consentiment previ.
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