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El H. Ayuntamiento de San Andrés Cholula Puebla a través del Sistema Municipal DIF - Direccion de Rehabilitacién y Departamento Especializado para Personas
con Discapacidades con domicilio en calle 3 sur numero 1520, Santa Maria Cuaco, Cédigo Postal 72810, San Andrés Cholula, Puebla, es el responsable del
tratamiento de los datos personales que se obtengan derivado de la expedicion del certificado de discapacidad.

Las finalidades del tratamiento de los datos personales que se obtengan tienen como objetivo expedir el certificado de discapacidad, asi como definir el grado de
discapacidad de la persona, las funciones que realiza, si necesita ayuda auxiliar y determinar el grado de salud de la persona; lo anterior, con fundamento en lo dispuesto por
los articulos 1, 3, 7 fraccion Il y 111.6, 16, 17, 22 fraccion IV y 23 fraccion Il del Reglamento Interior del Sistema Municipal para el Desarrollo Integral de la Familia
del Honorable Ayuntamiento de San Andrés Cholula.

Los datos personales que seran sometidos a tratamiento consisten en: nombre de la o el paciente, nombre del padre o tutor, Clave Unica de Registro de Poblacién,
edad, sexo, lugar de nacimiento, nimero telefénico de contacto, estado civil, nimero de hijos, dependientes econdmicos, servicio de salud utilizados, domicilio,
Datos Personales Sensibles que son recabados: diagnostico principal, diagndstico ampliado, Cédigo CIE-10, deficiencias en funciones corporales, deficiencia en
estructurales corporales, limitaciones en actividades y restriccion en participacion, ayudas funcionales y uso de medicamentos. Los datos personales no seran
susceptibles de transferencia alguna. Se informa que, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 22 de la Ley de Proteccion de Datos Personales en Posesion de
Sujetos Obligados del Estado de Puebla (LPDPPSOEP), el consentimiento para el tratamiento de los datos personales de la persona titular se entendera otorgado a
través de la puesta a disposicion del presente Aviso de Privacidad, sin que aquel muestre su voluntad en contrario o negativa de facilitar la informacién requerida, bajo
el entendido de que, en caso de hacerse tal manifestacion, no podra llevarse a cabo el tramite, servicio o actividad en cuestion, pues los datos requeridos son
estrictamente necesarios para las finalidades mencionadas, debiéndose facilitar los datos de: nombre de la o el paciente, nombre del padre o tutor, Clave Unica de Registro
de Poblacién, edad, sexo, lugar de nacimiento, ndmero telefénico de contacto, estado civil, nUmero de hijos, dependientes econémicos, servicio de salud utilizados, domicilio,
Datos Personales Sensibles que son recabados: diagnéstico principal, diagndstico ampliado, Codigo CIE-10, deficiencias en funciones corporales, deficiencia en estructurales
corporales, limitaciones en actividades y restriccion en participacion, ayudas funcionales y uso de medicamentos.

Se informa que en todo momento la persona titular o su representante podran solicitar al H. Ayuntamiento el acceso, rectificacion, cancelacion u oposicion (derechos
ARCO) al tratamiento de los datos personales que le conciernen, de conformidad con lo establecido en el Titulo Tercero de la LPDPPSOEP. En este sentido, la
persona titular o su representante pueden presentar, en términos del articulo 76 de dicha Ley, una solicitud de derechos ARCO ante la Unidad de Transparencia del H.
Ayuntamiento de San Andrés Cholula, Puebla, por escrito o medio electrénico, o bien, via la Plataforma Nacional de Transparencia. El domicilio de la Unidad de
Transparencia de este Ayuntamiento se localiza en la Calle 3 oriente 204, Centro, 72810, San Andrés Cholula Puebla, en el Centro Administrativo para el Bienestar de
los Sanandresefios (CABS).

Asi mismo, los derechos ARCO se pueden ejercer por via del Sistema de Solicitudes de la Plataforma Nacional http://www.plataformadetransparencia.org.mx/.
En caso de que exista un cambio de este aviso de privacidad, el mismo se hara de conocimiento general a través del sitio oficial de este H. Ayuntamiento, cuya
direccion web es: https://transparencia.sach.gob.mx/proteccion-de-datos-personales/avisos-de-privacidad/

Fecha de elaboracion: 17 de agosto de 2026
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