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“LEYENDA DE PRIVACIDAD”

Los datos personales recabados seran protegidos, incorporados y tratados en el
Sistema de Datos Personales denominado Padrén de Beneficiarios del Régimen
Estatal de Proteccién Social en Salud en Campeche, con fundamento en lo que
establecen los articulos 8, 13 y 20 de la Ley de Proteccion de Datos Personales en
Posesion de Sujetos Obligados del Estado de Campeche; y articulo 26 de la Ley
General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados,
cuya finalidad es integrar, recabar y concentrar informacion correspondiente a la
afiliacion al Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud en Campeche con el
objetivo de garantizar el acceso efectivo, oportuno, de calidad y sin discriminacion
a los servicios de salud mediante el financiamiento y la coordinacién eficiente de
dichos servicios, asi mismo se le informa que sus datos personales podran ser
trasmitidos mediante solicitud expresa a autoridades judiciales y o6rganos de
procuracion de justicia con la finalidad de datos estadisticos, referencias médicas
0 en la integracion de procedimientos judiciales o administrativos, ademas de otras
transmisiones previstas en la Ley de Proteccion de Datos Personales en Posesion

de Sujetos Obligados del Estado de Campeche.

Los datos personales confiados al Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud
en Campeche podran ser proporcionados sin necesidad del consentimiento del
titular cuando lo requieran las autoridades competentes, siempre que acrediten
estar debidamente facultadas para ello, también seran proporcionados en las

demas situaciones de excepcion a que refiere la normatividad aplicable

Los datos marcados con un asterisco (*) son obligatorios y sin ellos no podra

acceder al servicio o completar el tramite.

Asi mismo se le informa que sus datos no podran ser difundidos sin su

consentimiento expreso, salvo las excepciones previstas en la Ley.

El responsable del Sistema de Datos Personales es el Dr. Victor Manuel Santos
Castillo, Director de Afiliacion y Operacion del Régimen Estatal de Proteccién
Social en Salud en Campeche, en el mismo tenor se le informa que para el
ejercicio de sus derechos de Acceso, Rectificacion, Cancelacién u Oposicién de
sus datos personales (ARCO) el titular o su representante legitimo debera de
dirigirse a la Unidad de Transparencia, Area Especializada en Datos Personales
del Régimen Estatal de Proteccién de Social en Salud en Campeche, ubicada en
Avenida Casa de Justicia Namero 10 con Avenida Tormenta, Colonia Las Flores,
Codigo Postal 24097 de la ciudad de San Francisco de Campeche, Campeche,

teléfono (981) 1-29-01 Ext. 101, o a la direccion electrénica www.cotaipec.org.mx
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