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Datos personales (Por favor, completar en letra de imprenta y legible) 

Nombre Apellido 

Género  m  w  d Fecha de nacimiento 

Idioma  

Calle y número Código postal y lugar de residencia 

Teléfono/Móvil Correo electrónico 

Profesión Empleador 

Contacto de emergencia - Dirección y teléfono 

Médico de cabecera  

Seguro médico  Número de asegurado 

 

Representación legal (Complete si es aplicable y no es idéntica a la información personal del paciente) 

Institución 

Nombre Apellido 

Calle y número Código postal y lugar de residencia 

Teléfono/Móvil Correo electrónico 

 
Confirmo con mi firma que estoy de acuerdo con el procesamiento de mis datos, el acceso a los datos 
por parte del médico o la médica, así como la divulgación de los datos a terceros según la información 
del paciente en la siguiente página. Soy consciente de los posibles riesgos del intercambio de datos 
personales especialmente protegidos (posible acceso de terceros no autorizados a través de vías de 
comunicación inseguras) así como de mis derechos, y doy mi consentimiento para el contacto mutuo 
entre mi médico o mi médica y yo como paciente a través de la información de contacto 
proporcionada anteriormente. La información del paciente solo será divulgada por parte de la consulta 
médica a través de vías de comunicación seguras. Estoy de acuerdo en que asuntos administrativos 
como cambios de citas se realicen mediante comunicación de correo electrónico no encriptado 
(@dirección remitente a dirección del destinatario como @bluewin.ch, @gmail.com, etc.). 
 
La Ley Federal de Seguro de Enfermedad (KVG) establece que los pacientes deben recibir una copia de 
la factura del médico. 

 

Lugar, Fecha Firma 

 
Las citas que no se cancelen con al menos 24 horas de anticipación pueden ser facturadas a su cargo. 
Le solicitamos que nos informe con suficiente antelación. 
 
Información para pacientes sobre el manejo de datos personales 
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A continuación, le informamos sobre el propósito para el cual la práctica médica mencionada 
anteriormente (en adelante, práctica médica) recopila, almacena o transmite sus datos personales. 
Además, le informamos sobre sus derechos que puede ejercer en el ámbito de la protección de datos. 
 
Responsabilidades: La entidad responsable del tratamiento de sus datos personales y, en particular, de 
sus datos de salud es la práctica médica. Si tiene preguntas sobre protección de datos o si desea 
ejercer sus derechos en el ámbito de la protección de datos, comuníquese con el personal de la 
práctica o directamente con su médico o médica. 
 
Recopilación y propósito del procesamiento de datos: El procesamiento (recopilación, 
almacenamiento, uso y retención) de sus datos se realiza en virtud del contrato de tratamiento y los 
requisitos legales para cumplir con el propósito del tratamiento y las obligaciones asociadas. La 
recopilación de datos se realiza por un lado por el médico o la médica tratante en el contexto de su 
tratamiento. Por otro lado, también recibimos datos de otros médicos y profesionales de la salud que 
lo han tratado o están tratando, si ha dado su consentimiento para ello. En su historial médico solo se 
procesan datos relacionados con su tratamiento médico. El historial médico incluye la información 
personal proporcionada en el formulario del paciente, como datos personales, información de 
contacto y datos de seguro, así como, entre otros, la consulta informativa realizada en el contexto del 
tratamiento, datos de salud recopilados como antecedentes, diagnósticos, propuestas de tratamiento y 
resultados. 
 
Duración del almacenamiento: Su historial médico se conservará durante 20 años después de su 
último tratamiento. Después de eso, se conservará o se eliminará / destruirá de forma segura con su 
consentimiento explícito. 
 
Divulgación de datos: Solo transmitimos sus datos personales, y en particular sus datos médicos, a 
terceros externos si está permitido o requerido por ley o si ha consentido la divulgación de datos en el 
contexto de su tratamiento. 
 
La transmisión a su seguro médico o al seguro de accidentes o invalidez se realiza con el fin de facturar 
los servicios prestados a usted. El tipo de datos transmitidos se basa en los requisitos legales. 
La divulgación a las autoridades cantonales y nacionales (por ejemplo, servicios médicos cantonales, 
departamentos de salud, etc.) se realiza debido a obligaciones legales de notificación. 
Opcional: La divulgación de datos de pacientes y facturación al servicio de cobro de deudas se realiza 
con fines de cobro. 
En casos individuales, dependiendo de su tratamiento y su consentimiento correspondiente, se 
transmitirán datos a otros destinatarios autorizados (por ejemplo, laboratorios, otros médicos). 
Revocación de su consentimiento: Si ha otorgado su consentimiento explícito para el procesamiento de 
datos, puede revocar total o parcialmente el consentimiento otorgado en cualquier momento. La 
revocación o solicitud de modificación del consentimiento debe hacerse por escrito. Una vez que 
hayamos recibido su revocación por escrito y el procesamiento no pueda basarse en otro fundamento 
legal que no sea el consentimiento, se suspenderá el procesamiento. La legalidad del procesamiento 
de datos realizado hasta la revocación no se verá afectada por la revocación. 
 
Información, acceso y entrega: Usted tiene derecho en todo momento a obtener información sobre 
sus datos personales. Puede ver su historial médico o solicitar una copia. La entrega de la copia puede 
estar sujeta a tarifas. Cualquier costo dependiente del esfuerzo de crear la copia le será comunicado 
previamente. 
 
Derecho a la portabilidad de datos: Tiene derecho a que se le entreguen los datos que procesamos de 
forma automatizada o digital, ya sea a usted mismo o a un tercero, en un formato común y leg 


