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AVISO DE PRIVACIDAD INTEGRAL
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LOS SERVICIOS DE SALUD DE ZACATECAS

1.- IDENTIDAD Y DOMICILIO DEL RESPONSABLE: £| Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud
de Zacatecas, a través de los Establecimientos de Salud de los Servicios de Salud de Zacatecas, con domicilio en Circuito Cerro del
Gato, Edificio G, Nivel 1, Ciudad Gobierno, C.P. 98160, Zacatecas, Zacatecas.

2.- DATOS PERSONALES:

Derivado de que los estados de salud y/o de enfermedad son multifactoriales y que a cada persona se le pregunta datos diferentes,
dependiendo del parametro epidemiolégico; tiempo, lugar y persona, se sefalan de manera general que dentro de las categorias de
datos personales que se solicitan para otorgar el servicio de atencién medica de manera individual o familiar, estarian o no, los
siguientes; dependiendo de si el motivo de la consulta lo amerita.

Los datos personales que recabamos ya sea de forma directa o a través de documentos, son los siguientes:

Datos personales:

1) Datos identificativos: nombre completo, domicilio, edad, firma, RFC, CURP, IMSS, ISSSTE, entre otros.

2) Datos laborales: Pasados y actuales, (lugar, tiempo de estancia, puestos, horarios, accidentes exposicion a substancias), entre
otros.

3) Datos Patrimoniales: Casa propia o rentada, ingresos, entre otros.

) Datos Académicos: Grado de estudios, lugar donde realizo estudios

5) Datos de transito y movimiento migratorio interno y externo: Lugares donde ha habitado, viajes, tiempo de estancia,
movilidad diaria

IN

Datos Sensibles:

1) Datos sobre Salud: Estado de Salud y enfermedad actual y pasada entre otros.

2) Datos biométricos: Huellas dactilares, andlisis de retina, rasgos faciales, patrén de voz, cadencia del paso al caminar,
analisis gestual, entre otros.

3) Vida Sexual, religién, origen étnico, antecedentes familiares.

Debido a que estos Datos Personales aqui sefalados son indispensables para el tratamiento y ademdas que se encuentra
debidamente fundado y motivado en el ya citado Articulo 16 y 70 de la Ley de Proteccién de Datos Personales en Posesion de los
Sujetos Obligados del Estado de Zacatecas

3.- FUNDAMENTO LEGAL DEL TRATAMIENTO: Articulo 4° 6° y 16° de la Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, Articulo 3, fracciones Il, VIII, XXVII y XXVIII, 7, 10, 11, 12, 14, 15, 16, 17, 19, 70, 20, 21, 22 y 70 de la Ley de Proteccién de Datos
Personales en Posesién de los Sujetos Obligados del Estado de Zacatecas; Articulo 29 de la Constitucién Politica del Estado Libre y
Soberano de Zacatecas, Ley General de Salud articulos 3, 17 Bis, 77 Bis 9 V, 77 Bis 37 VII; articulos 10, 32, 81 y 248 del Reglamento de la
Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atenciéon Médica y Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012 del
Expediente Clinico y otras aplicables.

4.- FINALIDAD DEL TRATAMIENTO: Los datos personales que se solicitan tienen como finalidad de otorgar la atencion
médica a las personas que lo soliciten.

5.- DERECHOS ARCO (ACCESO, RECTIFICACION, CANCELACION Y OPOSICION)

Estimado(a) usuario se le informa que Usted podrd ejercer sus derechos ARCO (Acceso, Rectificacion, Cancelacion y Oposicion)
Acceso: Derecho a acceder a los datos personales que conservamos de usted, asi como a obtener informacion relativa a las
condiciones en que sus datos son tratados. Rectificacion: Derecho a rectificar sus datos personales en caso de que los mismos
resulten inexactos o se encuentren incompletos;, Cancelacion: Derecho a solicitar que cancelemos los datos personales que
tengamos de usted, cuando usted considere que los mismos no estdn siendo tratados conforme a los principios y deberes que
establece la Ley de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados del Estado de Zacatecas. Oposicion al
tratamiento: Derecho a oponerse al tratamiento de sus datos personales, cuando exista causa legitima o para que sus datos no se
traten para fines especificos; de sus datos personales ya sea de manera directa o a través de su representante legal debidamente
acreditado ante la Unidad de Transparencia de este Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud de
Zacatecas.

6.- DOMICILIO DE LA UNIDAD DE TRANSPARENCIA: (o Unidad de Transparencia del Organismo Publico
Descentralizado denominado Servicios de Salud de Zacatecas se encuentra ubicada en Circuito Cerro del Gato, Edificio G, Nivel -1,
Col. Ciudad Gobierno, o bien presentando su solicitud a través de Ila Plataforma Nacional de Transparencia
(httpy//plataformadetransparencia.org.mx) o por correo electrénico a la direccién unidad_transparencia@saludzac.gob.mx o si lo
prefiere comunicarse al teléfono 492 923 9494 y/o 492 491 5000 cxtension 52160 .

7.- CAMBIOS AL AVISO DE PRIVACIDAD: £n e/ momento de que cualquiera de los Avisos ya sea Simplificados o Integral,
establecidos por este Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud de Zacatecas, sufra alguna modificacion,
la misma serd dada a conocer a través de la pdgina Institucional www.saludzac.gob.mx o marcando al teléfono 492 923 9494 y/o
492 491 5000 cxtension 52160 o bien ya sea de manera directa ante la Unidad de Transparencia de este Organismo Publico
Descentralizado denominado Servicios de Salud de Zacatecas.
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