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AVISO DE PRIVACIDAD INTEGRAL
EXPEDIENTE CLINICO

Identidad y domicilio del responsable que recaba los Datos Personales:
El Municipio de Mérida, Yucatan, conocido igual como Ayuntamiento de Mérida, por
conducto de la Direccidon de Bienestar Social; con oficinas centrales ubicadas en el predio
numero 368-A, de la calle 65 entre las calles 40 y 42 , Colonia Centro de esta ciudad de
Mérida, Yucatdn, es responsable del tratamiento de sus datos personales con lo previsto en
la Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados y a lo
previsto en el articulo 29 de la Ley de Proteccidn de Datos Personales en Posesién de Sujetos
Obligados en el Estado de Yucatan.

éPara qué se utilizardn mis datos personales?
Se hace de su conocimiento que los datos personales que usted nos proporciona se utilizaran
Unicamente para las siguientes finalidades:

e Dar seguimiento a su solicitud de consulta.
e elaboracién de expediente.
e Hoja de referencia (en su caso)

De manera adicional, utilizaremos su informacion personal para las siguientes finalidades
gue no son necesarias, pero que nos permiten y facilitan brindarle una mejor atencion:
e elaboracién de indicadores y graficas.

éQué datos personales requerimos para lograr lo anterior?

Datos de NOMBRE DEL PACIENTE, EDAD, SEXO, ESTADO CIVIL,
ldentidad y ESCOLARIDAD, OCUPACION, FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO,
electronicos: DOMICILIO, TELEFONO, NOMBRE DEL PADRE, NOMBRE DE LA

MADRE, FIRMA.

Datos sensibles: | DIAGNOSTICO, PSICOLOGA (O) QUE LO ATIENDE, MOTIVO DE
CONSULTA, FAMILIOGRAMA, HISTORIA DEL DESARROLLO,
HISTORIA ESCOLAR, HISTORIA LABORAL, HISTORIA FAMILIAR,
DESENCADENANTES DEL MOTIVO DE CONSULTA,
ANTECEDENTES PERSONALES Y SEGUIMIENTO.

éCon quién se comparten mis datos personales?

En lo que respecta a los datos que se recopilan mediante el formato de: EXPEDIENTE
CLINICO; no son compartidos (remitidos) con ninguna otra unidad administrativa y se
resguardan Unicamente para el uso sefialado por la Direccion de Bienestar Social del
Ayuntamiento de Mérida.

éCudl es el fundamento legal que nos permite recolectar sus datos personales?:
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Estados Unidos Mexicdribs.
e Sesidon extraordinaria de Cabildo publicada en la Gaceta Municipal el 5 de septiembre de
2018.

e Articulo 6, apartado < I y artjculo 16, parra;o sngiundo !e Ia ConstltUC|on Politica de los

Medio para Ejercer los derechos de Acceso, Rectificacion, Cancelacién y Oposicion (Derecho
de ARCO):

Una vez entregado sus datos personales, si usted desea, puede ejercer en todo momento dentro de
los términos y condiciones sefialadas en citada ley, oponerse a la limitacién del uso o divulgacion de
sus datos personales, esto mediante un escrito libre ante la Unidad de Transparencia del Municipio
de Mérida, ubicada en la calle cincuenta nimero cuatrocientos setenta y uno por cincuenta y unoy
cincuenta y tres, colonia centro de esta Ciudad de Mérida Yucatan, en un horario de 08:00 a 14:00
horas, asi como en la pdagina de la plataforma nacional de transparencia:
www.plataformadetransparencia.org.mx.

éPor cuanto tiempo conservamos su informacién?
Los datos personales seran conservados de acuerdo al catdlogo de disposicion
documental vigente por un periodo de tres afios.

Cualquier modificaciéon o actualizacién al presente aviso de privacidad lo podra
conocer en el sitio de internet: www.merida.gob.mx/avisosdirecciones o escaneando el
siguiente cddigo QR:

Mérida, Yucatdn a 15 de Mayo del 2019, (ULTIMA ACTUALIZACION)

AUTORIZACION PARA DATOS SENSIBLES
Para la gestidn de mi EXPEDIENTE CLINICO solicitado, hago constar que he leido el Aviso de
Privacidad de este escrito y manifiesto con mi firma de aceptacion que autorizo al Municipio
de Mérida, para que los datos considerados como sensibles se utilicen tinicamente para los
fines sefialados en mi solicitud.

NOMBRE Y FIRMA
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AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO: EXPEDIENTE CLINICO

El Municipio de Mérida, Yucatan, a través de su la Direcciéon de Bienestar Social, es el
responsable del tratamiento de los datos personales que nos proporciona; los cuales se
sefialan a continuacién: nombre del paciente, edad, sexo, estado civil, escolaridad,
ocupacion, fecha y lugar de nacimiento, domicilio, teléfono, nombre del padre, nombre de
la madre, diagnostico, psicéloga (o) que lo atiende, motivo de consulta, familiograma,
historia del desarrollo, historia escolar, historia laboral, historia familiar, desencadenantes
del motivo de consulta, antecedentes personales y seguimiento.
Los datos personales que recabamos de usted, en el presente formato, los utilizaremos para
las siguientes finalidades:

e Dar seguimiento a su solicitud de consulta.

e elaboracién de expediente.

e Hoja de referencia (en su caso)

De manera adicional, utilizaremos su informacién personal para las siguientes finalidades
gue no son necesarias, pero que nos permiten y facilitan brindarle una mejor atencién:
e elaboracién de indicadores y graficas.

En caso de que no desee que sus datos personales sean tratados para las finalidades
adicionales, usted puede manifestarlo mediante escrito libre ante la Unidad de
Transparencia, ubicada en la calle cincuenta nimero cuatrocientos setenta y uno por
cincuenta y unoy cincuenta y tres, colonia Centro de esta ciudad de Mérida, en el horario de
8:00 am a 2:00 pm, previamente al tratamiento de los mismos.

Para mayor informacion acerca del tratamiento y de los derechos que puede
usted hacer valer, puede acceder a aviso de privacidad integral a través de la
siguiente direccion electronica: www.merida.gob.mx/avisodirecciones o
escaneando el siguiente codigo QR:

AUTORIZACION PARA DATOS SENSIBLES
Para la gestidn de mi EXPEDIENTE CLINICO solicitado, hago constar que he leido el Aviso de
Privacidad de este escrito y manifiesto con mi firma de aceptacion que autorizo al Municipio
de Mérida, para que los datos considerados como sensibles se utilicen tnicamente para los
fines sefialados en mi solicitud.
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