L]
INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DE LOS bd
TRABAJADORES DEL ESTADO DE CHIAPAS ISSTECH

AVISO DE PRIVACIDAD INTEGRAL
LICENCIA DE ESTABLECIMIENTO PARA LA SALUD. AVISO DE FUNCIONAMIENTO, LICENCIA SANITARIA DE FARMACIA

Instituto de Seguridad Social de los Trabajadores del Estado de Chiapas, ISSTECH, con domicilio en Libramiento Norte Oriente y
Boulevard Fidel Veldzquez S/N, Colonia Infonavit Grijalva, CP. 29044 de la Ciudad de Tuxtla Gutiérrez, Chiapas; a través de la Oficina de
Programas y Proyectos, es el responsable del tratamiento de los datos personales que nos proporcione, los cuales serdn protegidos
conforme a lo dispuesto por la Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados (LGDPPSO), Ley de
Proteccion de Datos Personales en Posesién de Sujeto Obligados del Estado de Chiapas (LDPPSOCHIS) y demas normatividad que
resulte aplicable. Por tratamiento nos referimos a cualquier accién de acceso, manejo, aprovechamiento, transferencia o disposicion
que se realice con sus datos personales, desde su obtencion, uso, divulgacién, almacenamiento y hasta su cancelacion y supresion.
Para nosotros es importante que todos los titulares de los datos personales que tratamos, conozcan nuestras practicas de la forma
mas clara y precisa posible. Al utilizar nuestro servicio, el titular, consiente a la oficina de Programas y Proyectos de este Instituto
recopile, utilice y/o transfiera su informacién personal de acuerdo con el presente Aviso de Privacidad. La Oficina de Programas y
Proyectos, comprometida con la privacidad y la seguridad de sus datos personales, se obliga a proteger conforme a lo dispuesto por la
Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados, Ley de Proteccion Datos Personales en Posesion de
Sujetos Obligados del Estado de Chiapas y demas normatividad que resulte aplicable.

¢Qué datos personales solicitamos y para qué fines?
Los datos personales que solicitamos los utilizaremos para las siguientes finalidades:

Finalidad éRequieren consentimiento del
titular?
NO Si
Tramitar ante la DIPRIS (Direccion de Proteccion Contra Riesgos Sanitarios de la Secretaria de X

Salud del Estado de Chiapas) los siguientes documentos:
Licencia de establecimiento para la salud. Aviso de funcionamiento, licencia sanitaria de
farmacia

Para llevar a cabo las finalidades descritas en el presente aviso de privacidad, se solicitaran los siguientes datos personales:

e Nombre y apellidos del titular
e Numero de celular y/o fijo

e CURP

e RFC

e firma autografa

e (Copia de credencial para votar
e  Domicilio

e Sexo

e fdad

e Datos de identificacion

Ademas de los datos personales mencionados anteriormente, para las finalidades informadas en el presente aviso de privacidad,
utilizaremos los siguientes datos personales considerados como sensibles, que requieren de especial proteccion:

e Nacionalidad

e Nivel educativo

e (Ocupacion

e Titulo profesional
e Correo electronico.

Se informa que no se realizaran transferencias de datos personales, salvo aquéllas que sean necesarias para atender requerimientos
de informacién de una autoridad competente, que estén debidamente fundados y motivados.
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éCudl es el fundamento para el tratamiento de datos personales?

Manual de Organizacién del ISSTECH, pagina 64 punto 7, publicada en junio del afio 2018; Reglamento Interior del ISSTECH articulo
35 fraccion VIII; publicado el 21 de noviembre del afio 2018, Reglamento de los Servicios Médicos del ISSTECH, capitulo 1V, articulo 18
pagina 25, publicada en el Periddico Oficial N° 259 de fecha miércoles 27 de Octubre de 2010.

éDonde puedo ejercer mis derechos ARCO?
Usted podrd presentar su solicitud para el ejercicio de los derechos de acceso, rectificacidn, cancelaciéon u oposicion de sus datos
personales (derechos ARCO) directamente ante nuestra Unidad de Transparencia, cuyos datos de contacto son los siguientes:

a) Nombre de su titular: Mtro. Luis Alberto Fernandez Gonzalez
b) Domicilio: Libramiento Norte Oriente y Boulevard Fidel Velazquez S/N, Colonia Infonavit Grijalva, CP. 29044
c) Correo electronico:  isstech@transparencia.chiapas.gob.mx

)

d) Numero telefonico y extensién: 961 61 8 74 30 ext. 50050

Asimismo, usted podrd presentar una solicitud de ejercicio de derechos ARCO a través de la Plataforma Nacional de Transparencia,
disponible en http://www.plataformadetransparencia.org.mx, y a través del siguiente medio: Unidad de Transparencia, sito en
Libramiento Norte Oriente y Boulevard Fidel Veldzquez S/N, Colonia Infonavit Grijalva, CP. 29044, Oficinas Centrales del ISSTECH,
primer piso, Oficina de la Unidad de Atencién y Orientacion al Derechohabiente.

Con relacién al procedimiento y requisitos para el ejercicio de sus derechos ARCO, le informamos lo siguiente:

La solicitud para el ejercicio de los derechos ARCO deberd contener: I. El nombre del titular y su domicilio o cualquier otro medio para
recibir notificaciones; Il. Los documentos que acrediten la identidad del titular y, en su caso, la personalidad e identidad de su
representante; Ill. De ser posible, el area responsable que trata los datos personales y ante el cual se presenta la solicitud; IV. La
descripcién clara y precisa de los datos personales respecto de los que se busca ejercer alguno de los derechos ARCO, salvo que se
trate del derecho de acceso; V. La descripcién del derecho ARCO que se pretende ejercer, o bien, lo que solicita el titular, y VI.
Cualquier otro elemento o documento que facilite la localizacion de los datos personales.

Ahora bien, tratdndose de una solicitud de acceso a datos personales, deberd sefialar la modalidad en la que prefiere que éstos se
reproduzcan; con relacion a una solicitud de cancelacién, debera sefialar las causas que lo motiven a solicitar la supresion de sus datos
personales en los archivos, registros o bases de datos; en el caso de la solicitud de oposicion, deberd manifestar las causas legitimas o
la situacion especifica que lo llevan a solicitar el cese en el tratamiento, asi como el dafio o perjuicio que le causaria la persistencia del
tratamiento, o en su caso, las finalidades especificas respecto de las cuales requiere ejercer el derecho de oposicion; finalmente si se
trata de una solicitud de rectificacién, se sugiere incluir los documentos que avalen la modificacién solicitada.

Los formularios, sistemas y otros métodos simplificados para facilitarle el ejercicio de sus derechos ARCO podrd consultarlos en
WWW.inai.org.mx

Los medios para dar respuesta a su solicitud seran los siguientes: Plataforma Nacional de Transparencia

La modalidad o medios de reproduccion de los datos personales seran: correo electrénico

Los plazos establecidos dentro del procedimiento son: 20 dias habiles

Por ultimo, se le informa que usted tiene derecho a presentar un recurso de revision cuando no esté conforme con la respuesta,
directamente en las instalaciones de la Unidad de Transparencia de este Instituto ubicada en Libramiento Norte Oriente y Boulevard
Fidel Velazquez S/N, Colonia Infonavit Grijalva, CP. 29044, Oficinas Centrales del ISSTECH, primer piso, Oficina de la Unidad de
Atencién vy Orientacion al Derechohabiente; o bien al correo institucional isstech@transparencia.chiapas.gob.mx, o llamar al
teléfono (961) 61 8 74 30 ext. 50050 de lunes a viernes (dias habiles) de 08:00 a 15:00 horas; o a través de la Plataforma Nacional de
Transparencia http://www.plataformadetransparencia.org.mx

éComo puede conocer los cambios en este aviso de privacidad?
El presente aviso de privacidad puede sufrir modificaciones, cambios o actualizaciones derivadas de nuevos requerimientos legales o
por otras causas.

Nos comprometemos a mantenerlo informado sobre los cambios que pueda sufrir el presente aviso de privacidad, a través de:
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http://www.plataformadetransparencia.org.mx/
http://www.inai.org.mx/
mailto:isstech@transparencia.chiapas.gob.mx;
http://www.plataformadetransparencia.org.mx/

nuestro propio portal en https://www.isstech.gob.mx/portal/

Ultima actualizacion 24/11/2022.



https://www.isstech.gob.mx/portal/

