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AVISO DE PRIVACIDAD INTEGRAL

Base de Datos Personales:
Alumnos de la Licenciatura en Médico Cirujano

Universidad de la Salud del Estado de Puebla con domicilio en Avenida Reforma No. 722, Colonia Centro, Puebla,
Puebla, C.P. 72000 es el Responsable del tratamiento de los datos personales que proporcione, los cuales seran
protegidos conforme a lo dispuesto en la Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesién de Sujetos
Obligados, Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica del Estado de Puebla, Ley de Proteccidn de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados del Estado de Puebla.

1. Datos Personales sometidos a tratamiento y sus finalidades.

Los datos personales que se solicitan con motivo de Contar con una base de datos de los alumnos que cursan la
licenciatura en medico cirujano, con el objetivo de coordinar y programar actividades académicas seran utilizados
para las siguientes finalidades:

Datos personales recabados Finalidad

Nombre, matricula, semestre, promedio general, teléfono,|Rotacion de alumnos por las diferentes unidades médicas
direccion. del primer y segundo nivel de atencidn del sistema estatal
de salud del estado de puebla, a fin de adquirir destrezas
y habilidades en el campo de la medicina, para practica
clinica, internado rotatorio de pregrado y servicio social
establecer contacto inmediato con el alumno o sus
familiares en caso de incidentes durante su estancia en
unidades médicas externas.

Ficha de identificacién, antecedentes heredofamiliares,|ldentificar condiciones de salud preexistentes que puedan
antecedentes personales patoldgicos, antecedentes|representar un riesgo para el alumno al ser asignado a
personales no patologicos areas hospitalarias especificas, contar con un historial
clinico basico que permita facilitar la atencién médica
inmediata en caso de accidentes durante las practicas
clinicas, asi como brindar servicios de acompafiamiento
preventivo o canalizacién oportuna a servicios de salud
adecuados para la comunidad estudiantil.

Se recaban los siguientes datos personales sensibles:

Ficha de identificacion, antecedentes heredofamiliares, antecedentes personales patolégicos, antecedentes
personales no patologicos

2. Fundamento Legal para el tratamiento de datos personales.

El tratamiento de sus datos personales se realiza con fundamento en lo establecido en Con fundamento en lo

establecido en los articulos 1, 3 fracciones V, VI, VIII, IX, X, XI, Xlll'y XIV, 6, 13, 14, 15, 16, 18, 28, 29, 32, 33, 34,
37, 46, 61, 63y 65 de la Ley de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados del Estado de
Puebla; asi como en los articulos 3 y 4 del Decreto por el que se crea el Organismo Publico Descentralizado
denominado "Universidad de la Salud", y el articulo 20 de su Reglamento Interior.

3. ¢Donde puede ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion, oposicion y portabilidad de
datos personales?

Usted podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacidn, cancelacion y oposicién de sus datos personales
(derechos ARCO), directamente ante la Unidad de Transparencia de este Responsable, a través de las siguientes
modalidades:
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» Presencial o a través de escrito presentado en el médulo de atencion de la Unidad de Transparencia ubicado en
Av. Reforma No. 710, Colonia Centro, Puebla, Pue. C.P. 72000 , con un horario de atencion 9:00 a 18:00 horas.

« Através de la Plataforma Nacional de Transparencia, https://www.plataformadetransparencia.org.mx
« Por correo electrénico, a la cuenta: unidad.transparencia@usalud.edu.mx

Si desea conocer el procedimiento para el ejercicio de estos derechos, puede acudir a la Unidad de Transparencia
del Responsable de proteger sus datos personales, enviar un correo electronico a la direccion antes sefialada o
consultar la siguiente pagina electrénica:

https://resguardatos.puebla.gob.mx/
4. Domicilio de la Unidad de Transparencia.

La Unidad de Transparencia se encuentra ubicada en:Av. Reforma No. 710, Colonia Centro, Puebla, Pue. C.P.
72000

5. Transferencia de datos personales.

Se informa que no se realizaran transferencias de datos personales que requieran de su consentimiento, salvo
aquéllas que sean necesarias para atender requerimientos de informacion de una autoridad competente, que estén
debidamente fundados y motivados, o bien se actualice alguno de los supuestos de excepcion sefialados en el
articulo 102 de Ley de Proteccion de Datos Personales en Posesién de Sujetos Obligados del Estado de Puebla.

6. Mecanismos y medios disponibles para que la persona titular pueda manifestar su negativa para el
tratamiento de sus datos personales para finalidades y transferencias que requieran su consentimiento.

Para estas finalidades y/o transferencias requerimos de su consentimiento expreso, por lo que, si no desea que sus
datos personales sean tratados, podra oponerse a ello, seleccionando la siguiente casilla:

Manifiesto mi oposicion al tratamiento y/o
ransferencia de mis datos personales.

7. Cambios al aviso de privacidad.

En caso de que exista cualquier cambio o modificacion del presente Aviso de Privacidad se hara de su
conocimiento:

b) En la siguiente pagina electronica: https://transparencia.puebla.gob.mx/

El marco normativo al que se hace referencia en el encabezado del presente documento puede ser consultado de
manera integra ingresando a la direccidn electrénica https://resguardatos.puebla.gob.mx/ en el apartado
denominado Material de Consulta, que obra en la parte final de la referida pagina electrénica.
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