TEMA 2.- Organizacién de la Unidad de Medicina del Deporte del Servicio de
Actividades de la Universidad de Sevilla. La historia clinica. Base de datos de
usuarios. Base de datos de pacientes. Procesos asistenciales y su clasificacion.
Proteccion de datos (LOPD, RGPD) en el &mbito médico. Resolucion Rectoral de 19
de julio de 2017 de Politica de Seguridad de la Informacion en la Universidad de
Sevilla.

Desarrollo Normativo. Marco Historico:

La creacion del SADUS: Los estatutos de la Universidad de Sevilla de 1988
(derogados; Decreto 148/1988, de 5 de abril, BOE-A-1988-12370), en su
articulo 230 contemplaba la creacion del Servicio de Actividades Deportivas
de la Universidad de Sevilla, sus funciones y la necesidad de un reglamento a
desarrollar y aprobar; ademas, se citaba “la obligatoriedad de cubrir el riesgo
de la préactica deportiva mediante conciertos de la US con las mutualidades de
prevision”. En el desarrollo normativo posterior, recogido en el primer
Reglamento del SADUS, se reflejaba la creacion de la Comision Médica con
el encargo de “formalizar un convenio para la cobertura del riesgo en la
practica de la actividad deportiva. Asi como la posibilidad de contar con un
Servicio Médico, para la prevencion de riesgos mediante los oportunos
reconocimientos a los practicantes antes de iniciarse las actividades.” A
propuesta de dicha comision se cred la Unidad de Medicina del Deporte, que

iniciaria su labor en 1989.
Normativa vigente:

Estatuto US 2003

Servicio Actividades deportivas a la comunidad universitaria Obligatoriedad cobertura en la préctica de actividad deportiva

A 4

Reglamento Gral. Actividades de Asistencia a la Comunidad Universitaria (2009)

debe existir Unidad funcional responsable de la asistencia en UMD: asistencia a practicantes deporte programado en
deporte instalaciones de la US

Reglamento de Actividades Deportivas de la Universidad de Sevilla (2018)

SADUS: Unidad funcional responsable de dar servicio de Participantes con cobertura médica correspondiente y
actividad deportiva a la CU atencion primaria de la UMD

Reglamento del SADUS

SADUS: REGLAMENTO VIGENTE UMD: REGLAMENTO VIGENTE



https://www.boe.es/eli/es-an/d/1988/04/05/148

El reglamento que rige al SADUS se fundamenta en:

e [Estatuto de la Universidad de Sevilla (Decreto 324/2003, de 25 de noviembre, y
posteriores modificaciones, se recogen en el Texto consolidado).

e Reglamento General de Actividades de Asistencia a la Comunidad
Universitaria (BOUS num. 4, de 1 de abril de 2009).

e Reglamento de Actividades Deportivas de la Universidad de Sevilla, es el
reglamento vigente fue aprobado por Consejo de Gobierno de la US, en acuerdo
10.1/CG 13-3-18 (BOUS (Num. 3/2018, de 23 de marzo)

e Normativa interna del SADUS: consultar normativa en pagina web (ver agui).

El Reglamento de Actividades Deportivas de la Universidad de Sevilla vigente fue
aprobado por Consejo de Gobierno de la US, en acuerdo 10.1/CG 13-3-18 tal como

recoge el BOUS (Num. 3/2018, de 23 de marzo), recoge en su articulado:
CAPITULO I. DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 2.-

1.- El Servicio de Actividades Deportivas de la Universidad de Sevilla (en adelante, SADUS) es la unidad
funcional responsable de la organizacion, desarrollo, gestion y control de las actividades deportivas
dirigidas a los miembros de la Comunidad Universitaria, a sus familiares directos, y al resto de la
ciudadania, a fin de contribuir al fomento de la salud, de las relaciones personales, de la calidad de vida y
el desarrollo integral de las personas a través de la organizacion de competiciones deportivas y
actividades fisicas, deportivas y formativas en torno a los beneficios de la practica del deporte.

CAPITULO III. PARTICIPANTES
Articulo 7.-

1.- Tendran la condicidn de participantes en las actividades deportivas, todas aquellas personas que estén
en posesion del pase de dia o de temporada, ambos en vigor, o abonadas del Servicio de Actividades
Deportivas; todo ello, de conformidad con las normas que determinen su acceso y acuerdos suscritos por
la Universidad de Sevilla a través del SADUS.

2.- Las categorias y requisitos seran los acordados por el Vicerrectorado competente, y vendran
contemplados en los Presupuestos generales anuales. Como norma general se establecen dos categorias,
Comunidad Universitaria y no Comunidad Universitaria.

Articulo 8.-

Todas las personas participantes en las actividades deportivas organizadas y dirigidas por el SADUS,
tendran la cobertura del seguro médico correspondiente, y contaran con la atencion primaria de la
Unidad de Medicina del Deporte, siempre y cuando los mismos se produzcan como consecuencia
directa de una actividad dirigida o competicién programada en las propias instalaciones deportivas del
SADUS, o bien en otras instalaciones acordadas con otras instituciones publicas o privadas.

()

En la Normativa Interna del SADUS, se recogen las normas basicas de funcionamiento
de la UMD en el titulo V: La Unidad de Medicina del Deporte. Se presenta extracto a
continuacion:
Normativa Interna del SADUS.
TITULO V: La Unidad de Medicina del Deporte
Articulo 186. La Unidad de Medicina del Deporte del Servicio de Actividades
Deportivas de la Universidad de Sevilla, presta atencion a los usuarios con Pase de
Temporada, Pase Anual o Abonados que se encuentren inscritos en alguna de las
actividades organizadas por el SADUS.

a) Actividades

b) Competiciones Deportivas

¢) Equipos Federados

d) Eventos Deportivos
Articulo 187. Las lesiones producidas en la practica deportiva libre consecuencia del
alquiler de las instalaciones del SADUS, serén atendidos en la UMD tan s6lo en caso



https://www.us.es/sites/default/files/2019-05/Estatuto%20de%20la%20Universidad%20de%20Sevilla.pdf
http://www.us.es/sites/default/files/2019-05/2009_03_19_CU_RG_A_ASISTENCIA_CU.pdf
https://www.us.es/bous-numeros/numero-3-23-de-marzo-de-2018/acuerdo-101cg-13-3-18-por-el-que-se-aprueba-el-reglamento
https://www.sadus.us.es/images/File/normativa_SADUS_.pdf

de urgencia, para lo cual, tras una primera actuacion médica, seran derivados al sistema
sanitario que corresponda (SAS o privado).

Articulo 188. La asistencia se realizard mediante cita previa y segun disponibilidad de
horario, presentando el correspondiente parte de lesién debidamente cumplimentado,
que esta a disposicion de los usuarios en todas las instalaciones deportivas del SADUS,
junto con el Pase de Temporada o Abono. La duracion del parte de lesion sera de 24 a
48 horas desde que ocurre el accidente deportivo. Pasado dicho tiempo, el deportista
en cuestion no tendra derecho a asistencia por parte de la UMD.

Articulo 189. La Unidad de Medicina del Deporte atendera exclusivamente los
accidentes por la practica deportiva organizada por el SADUS, ocurridos en las
instalaciones donde se realice la practica deportiva programada. En ningln caso se
tratara otro tipo de dolencia crénica o enfermedad previa y quedan excluidas, por tanto,
todas las instalaciones no pertenecientes a esta Universidad, salvo las autorizadas
expresamente por el SADUS.

Articulo 190. Para el uso de la UMD sera necesario que hayan transcurridos al menos
7 dias desde la fecha de expedicion del Pase de Temporada, Pase Anual o Abono.

Asi mismo, en el titulo IV se contempla:

Normativa Interna del SADUS.

TITULO 1IV. De las Competiciones: Normativa de Competiciones.

Capitulo VI. Lesiones deportivas,

Articulo 130. Es recomendable que, antes de iniciar la practica deportiva, solicite a su
médico de cabecera le someta a un reconocimiento médico para certificar su aptitud
deportiva.

Articulo 131. Cuando en el transcurso de un encuentro se produzca una lesion, el
lesionado debera solicitar al arbitro su reflejo en acta. Del mismo modo deberé solicitar
el parte de lesion al delegado de campo o al técnico de la instalacidn, en ausencia del
primero.

Articulo 132. La asistencia y seguimiento de las lesiones producidas se llevara a cabo
conforme a lo establecido en los articulos 186 a 190.

Por tanto, la UMD debe prestar asistencia dentro del ambito médico a los
miembros de la Comunidad Universitaria, a sus familiares directos, y al resto de la
ciudadania que participe en las actividades deportivas dirigidas por el SADUS, con objeto
de fomentar la salud y propiciar los beneficios asociado a la practica fisico-deportiva. En
los términos que se especifica en la reglamentacion citada arriba, con los recursos
materiales y humanos disponibles, siguiendo los procesos asistenciales operativos que se
han citado en el tema 1.

Organigrama funcional del SADUS: EI SADUS es una unidad funcional
integrada en el Vicerrectorado de Servicios Sociales, Campus Saludable, Igualdad y
Cooperacion. Tiene al frente un Director Técnico, tal como se presenta abajo en el
organigramaa. Actualmente la UMD se coordina desde la subdireccién del area médica,
que ademas de su labor asistencial en la UMD, contempla la colaboracion con otros
servicios de la US, entre otros con el Campus Saludable (promocion de salud, consejos
nutricionales) y con el SEPRUS (en registro ACAE de actuaciones en SADUS y asuntos
covidl9). Ver aqui


https://www.sadus.us.es/images/File/organigrama_sadus_2021.pdf
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La historia clinica:

La historia clinica como recurso material forma parte de la estructura de la UMD. Es de
tipo mixto, recogiéndose y archivandose tanto en papel como en formato digital.

Cada proceso asistencial tiene sus pasos, siendo diferentes los documentos que se generan
y anexan a la historia clinica cuando se da asistencia a una lesién, que cuando se realiza
un reconocimiento médico deportivo de aptitud, o se atiende una consulta de control de
peso.

Para los procesos asistenciales en el area de traumatologia deportiva usamos la hoja
de consulta de lesion -en papel-, que como se ve en la figura anexa tiene un formato
abierto, registrando los datos de filiacion del paciente y su nimero de historia, asi como
datos del episodio lesional (incidencia). Se utiliza una hoja de consulta por cada
episodio lesional que sufra el paciente, manteniendo siempre el mismo nimero de
historia para el paciente.

En cada episodio se realiza la anamnesis lesional, que se ha denominado mecanismo de
produccion, que tambiéen se recoge en un campo de texto de redaccion libre:

Se valora el dolor y la impotencia funcional que impiden o limitan la préctica
deportiva. Se presta atencion al mecanismo lesional (directo o indirecto), si se
produce de forma aguda o crénica (por repeticion), la gravedad, la zona anatomica y
las estructuras afectadas (huesos, articulaciones -ligamentos, cartilagos-, musculos,
tendones, fascias, paquetes vasculonerviosos u otros aparatos o sistemas). Ademas,
se registran los antecedentes personales, alergias y actualmente datos covid-19.




APELLIDOS Y NOMBRE:
TELEFONO E-mail:

Fecha de nacimiento:

DEPORTE: COMPETICION: TARJETA: PARTE LESION: SI NO

Fecha de consulta:
Fecha de incidencia:
NUMERO DE HISTORIA:

Mecanismo de produccion:

TRA: °C
NIEGA COVID: +, CUARENTENA, CONTACTO, SOSPECHA

AP:
Alergias:
Exploracion fisica:

ECO: |:|

Diagnostico:

Tratamiento:

Médico:

Hoja de consulta de lesiones



Igualmente, en cada episodio lesional se realiza la exploracion manual y ortopédica,
que se recoge en un campo de texto de redaccion libre.

Se realiza valoracion inicial de la lesion y de zonas relacionadas, con una sistematica
exploratoria que permita realizar un juicio clinico inicial. Debe incluir: inspeccion,
palpacion anatomica de estructuras 0seas y tejidos blandos, pruebas de estabilidad
articular y de arcos de movilidad tanto activos como pasivos con valoracion de dolor
o topes en el recorrido, la exploracion neuroldgica con valoracion de la fuerza, la
sensibilidad y los reflejos, y finalmente, la realizacion de pruebas especiales.

En caso necesario, se realiza la valoracion ecografica de la lesion, bien en una primera
cita o en citas diferidas, explorando la afectacion de las distintas estructuras subyacentes
tanto de forma estatica como dindmica. Se maneja conceptualmente como ecografia en
el punto de asistencia 0 POCUS. Se anotan las alteraciones de la sonoanatomia y un
juicio clinico ecografico.

Una vez valorado el paciente, se refleja el juicio clinico inicial, o bien el diagnostico
final, lo cual puede requerir acudir a centros diagnosticos externos o realizar
interconsultas con otros especialistas.

Finalmente, se recoge el tratamiento inicial y el plan terapéutico a seguir, que se puede
modificar y ajustar en revisiones posteriores.

La evolucién de cada episodio lesional se registra en papel, anotando las distintas citas
de revision hasta el alta.

El paciente que acuda a la UMD debe estar dado de alta en el sistema integrado de
gestién de entidades deportivas (SIGED), sistema informatico que registra a todos los
participantes y las actividades que realizan en el SADUS. Estos datos de filiacion,
actividad deportiva realizada e historial deportivo se pueden consultar desde la UMD.
En el momento del alta en SIGED, los participantes son informados de que sus datos
seran manejados de acuerdo con la LOPD y deben dar su consentimiento.

Los datos de paciente, de sus procesos asistenciales y otra informacién sensible de tipo
médico o sanitario manejado por la UMD se recogen en una historia clinica digital,
con una base de datos independiente, a la que sélo tiene acceso el personal médico. Este
sistema se viene usando desde octubre de 1994, con diferentes modificaciones y
actualizaciones.

La base de datos (acces) se ha configurado para atender las necesidades de la UMD. La
hoja de consulta de lesiones -digital- tiene un formato similar al registro en papel, que
se acaba de explicar. (ver figura de base de datos UMD SADUS). Dicha hoja de
consulta se ha desglosado en dos formularios, que son los que se manejan de forma
rutinaria:

e Consulta: es el documento (formulario) con los datos de paciente. Es Gnico para
cada paciente, al cual se identifica con el nimero de historia, que se recoge en el
campo “partemedic”’. Ademads, tiene varios botones de comando, que nos llevan
a otros formularios o procedimientos.

¢ Incidencias: es el documento (formulario) que recoge la informacion de cada
proceso lesional (incidencia). Se rellena un formulario de Incidencia por cada
lesion. Todas las incidencias de un mismo paciente, al tener el mismo numero de
historia recogido en el campo “partemedic”, se relacionan con el formulario
Consulta de dicho paciente.

Los diagndsticos registrados en papel también se recogen y se codifican en la base de
datos, con un maximo de tres diagndsticos por incidencia. La clasificacion de las




lesiones atendidas y los procedimientos realizados se ajustan a una clasificacion
diagndstica propia, elaborada en la UMD, en la que se codifican numéricamente una
relacién con los procesos mas frecuentes, en funcion de la localizacion anatomica de la
lesion. Este sistema de clasificacion de las lesiones, salvo en los codigos, se asemeja a
la Orchard Sports Injury Classification System (OSICS), cuya version 12 ha sido
traducida y revisada recientemente por la SETRADE (disponible en:
https://gesmute.es/traduccion-espanola-osics-12/ ). En el momento que se cred en la
UMD la hoja de consulta de lesiones y la base de datos anexa, el cddigo internacional
de enfermedades (CIE) que se manejaba era la version 9, que no se considerd operativo
para este &rea y uso particular. Actualmente, se estd valorando usar el CIE-10-ES (Ver
aqui), e incorporarlo a la historia clinica en formato digital.

Al alta del paciente, se revisan todos los campos en la base de datos y se recoge, ademas
de la fecha de alta, el namero de dias lesionado (return to play), asi como el nimero de
citas o asistencias realizadas en el episodio lesional.

Tras el alta en formulario digital se envia la encuesta de calidad al paciente (ver figura
de la base de datos).

Herramientas de base de datos
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Base de datos UMD SADUS: Formulario de consulta y de incidencia. Tabla de cddigos diagnésticos (reproduccion
parcial).

La base de datos, ademas de recoger el procedimiento asistencial desde el punto de vista
clinico, facilita la gestion general de la consulta, la valoracion estadistica de los datos,
envio de encuestas para mejora de la calidad (tal como se recoge en el Tema 6),
generacion de informes y otros aspectos.

Forman parte de la historia clinica los documentos que recogen el reconocimiento
médico deportivo de aptitud y la hoja de consulta orientada al control de peso y consejo
nutricional (cuestionario medico dietético). Se aportan a continuacién. Entre los
documentos que componen la historia clinica se encuentra el consentimiento informado.
Ademas del consentimiento genérico registrado en SIGED, se pide firma del
consentimiento informado en los distintos procedimientos asistenciales invasivos.


https://gesmute.es/traduccion-espanola-osics-12/
https://eciemaps.mscbs.gob.es/ecieMaps/browser/metabuscador.html
https://eciemaps.mscbs.gob.es/ecieMaps/browser/metabuscador.html

UNIDAD DE MEDICINA DEL DEPORTE
Servicio de Actividades Deportivas de la Universidad de Sevilla

* I) DATOS DE FILIACION:

NOMBRE Y APELLIDOS:

DEPORTE: FACULTAD/EQUIPO:

SEXO: PROFESION:

TFNO: SIT. ACADEMICA:

Fecha de Nacimiento:

Fecha Reconocimiento: NO Historia: NOVisita:

* IT) ANTECEDENTES FAMILIARES:
Padre:
Madre:
Otros:

Hermanos:

* IIT) ANTECEDENTES PERSONALES:
Enfermedades propias de la infancia:
Intervenciones quirurgicas:
Vacunaciones:

Alergias:

Lesiones deportivas padecidas:

Otras:

HABITOS

Tabaco: Alcohol:

Habitos dietéticos: Horas de suefio:
MUJER

A qué edad tuvo la primera regla:

Caract. de la menstruacion (duracion, cantidad, sintomas): /

Anticonceptivos:

*Rellenar con ayuda de los padres, especialmente menores. En caso de duda, dejar en blanco
*% Tos menores deben traen consentimiento firmado por los padres.
% A rellenar por UMD




* IV) ANTECEDEDENTES PERSONALES DEPORTIVOS:
Deporte habitual: Otros:

Fecha de iniciacion al deporte:
Dias de entrenamiento a la semana: Horas:
Intensidad:

Farmacos relacionados con el deporte:

* V) SITUACION ACTUAL:

Patologias médicas:

Farmacos:

* Rellenar con ayuda de los padres, especialmente menores. En caso de duda, dejar en blanco
*% Tos menores deben traen consentimiento firmado por los padres.
% A rellenar por UMD



** AUTORIZACION PARA LA REALIZACION DE UN
RECONOCIMIENTO MEDICO DEPORTIVO.

Unidad de Medicina del Deporte
S.A.D.U.S.

Se comunica al paciente que va a ser sometido a un reconocimiento médico
basico, realizdndose una exploracion fisica general y por aparatos,
electrocardiografia basal y estudio de composicion corporal por
bioimpedanciometria. Esta evaluacion se puede completar con otros estudios a
realizar en el CAMD. En caso de firma de ficha federativa, esta quedara
supeditada a los resultados de todas las pruebas tomadas en su conjunto.

AUTORIZO a que se lleven a cabo las pruebas médicas que sean necesarias para mi valoracion médica y de la
adecuada adaptacion a la practica deportiva. Los datos médicos recabados tendran un caracter estrictamente con-
fidencial, en virtud de la norma actual (LOPD) sobre proteccion de datos de caracter personal. Firma: Si se trata
de un menor o de una persona incapacitada, firmara su madre, padre, tutor/a o representante legal, indicando en
(1) nombre del deportista y en (2) el nombre del firmante.

D. (1)

Fdo:

Autorizacion (2): D.

*Rellenar con ayuda de los padres, especialmente menores. En caso de duda, dejar en blanco
¥ Los menores deben traen consentimiento firmado por los padres.
ik A rellenar por UMD



*** YI) EXPLORACION

Peso: Talla:
1) Ojos y O.R.L.:

2) Aparato respiratorio:
3) Aparato circulatorio:
4) Aparato digestivo:

5) Sistema nervioso:

6) Aparato locomotor:

Evaluacion postural:

Exploracion de las diversas articulaciones:

*%% VIT) EXPLORACION COMPLEMENTARIA:

ECG:

BIOIMPEDANCIA:

*Rellenar con ayuda de los padres, especialmente menores. En caso de duda, dejar en blanco
¥ Los menores deben traen consentimiento firmado por los padres.
ik A rellenar por UMD



Rellene el siguiente cuestionario, que debera adjuntar el dia de la visita médica, junto con la analitica reciente. Si
padece alguna enfermedad traiga los informes médicos relacionados.

CUESTIONARIO MEDICO DIETETICO
DATOS PERSONALES

NOMBRE:

APELLIDOS:

Fecha de Nacimiento: __ / _ / EDAD:

SEXO: Hombre Mujer

Direccion:

Poblacién: Provincia: Cédigo postal:
Peso: kg

Estatura: m.

HISTORIA CLINICA ACTUAL: (Si padece alguno de los sintomas subrayelo)

Depresién Insomnio Gases Estrefiimiento Diarreas Dolores articulares Edemas en
piernas o0 manos Célculos renales Dolores de cabeza Dolor en el pecho

Otros sintomas o patologias actuales:
Toma alguna medicacién:
Padece de alergia o intolerancia:

Antecedentes personales: Indique que enfermedades ha padecido

Hipertension Diabetes Enfermedad de corazén Tiroides Triglicéridos altos
Colesterol alto  Otros:

Intervenciones quirtrgicas:

Mujeres:

Edad de la primera regla:

Indique como son sus reglas: Normales Irregulares Premenopausia Menopausia
¢ Toma anticonceptivos?

Embarazos: ¢ Cuantos? ¢Fechas?

Otros:

Antecedentes familiares:

Padres o abuelos han padecido: Obesidad: Diabetes: Infarto: Hipertensién
Otros:

Analitica: si tiene, destaque algln dato de interés

Habitos alimenticios: Detalles sus horarios y lo que come en el DIARIO DIETETICO (3 dias a 1 semana)
Marque las tomas que hace al dia: desayuno, media mafiana, almuerzo, media tarde, cena, recena

¢Doénde suele comer?  En casa Fuera de casa

Come de forma: regular, atracones, no controla el apetito, sélo lo que le gusta, de todo, vomita lo que come, come
répido, picotea.

Tiene aversion a algln alimento: Indique alimentos preferidos:

Otras consideraciones:

Peso:

Actual: kg  Elque considera correcto es kg, que lo tuvo a los afios

Su peso se concentra:  en todo el cuerpo debajo de la cintura arriba de la cintura

Mantiene un peso estable a lo largo del tiempo: Si No
Ha intentado reducir peso voluntariamente en los Gltimos meses: Si  No
Otras consideraciones:

Alcohol: Diario Sélo en comidas Ocasional  Fin de semana Eventos ~ No consumo alcohol
¢Qué bebida? ¢ Qué cantidad?

Otras consideraciones:

Fuma: ;Cuéantos (n° cigarrillos/dia)? ¢ Desde cuando (fecha aprox.)?

¢Ha dejado de fumar? ¢Cuando?

Otras consideraciones:

Ejercicio: ¢Realiza algln tipo de ejercicio fisico?  Si No

¢Cual? ¢A qué hora del dia? ¢Cuéanto tiempo al dia? ¢Cuantas veces a la
semana? Momento de la temporada: Lugar de entrenamiento:

¢ Toma algun tipo de suplementacién nutricional o bebida energética?

Otros: ;,Cuéntas horas duerme al dia? ¢ Cuénto tiempo esta sentado (trabajo, estudio, TV? __ /_ /__

¢ Tiene un trabajo activo, de intensidad? Subraye: moderada, alta, muy alta. ¢Cuéanto tiempo al dia?
¢ Se desplaza de forma activa? Subraye: Caminando, en bici. ¢Cuénto tiempo al dia?



Normativa de Proteccién de Datos:

Para estudio de la normativa actual sobre proteccién de datos, se tendra en cuenta la
LOPD, el RGPD vy la Politica de Seguridad de la Informacion de la Universidad de
Sevilla.

LOPD: Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y
garantia de los derechos digitales.

RGPD: Reglamento general de proteccion de datos. Reglamento (UE) 2016/679 del
Parlamento Europeo y el Consejo, de 27 de abril de 2016.

Resolucion Rectoral de 19 de julio 2017 por la que se aprueba el Documento de
Seguridad como normativa de desarrollo de la Politica de Seguridad de la
Informacién de la Universidad de Sevilla.



