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PPROMOTORA POBLANA DE LA SALUD S.A. DE CV (“HOSPITAL PUEBLA”) con domicilio en Privada
de las Ramblas No. 4 Col. Desarrollo Atlixcayotl, CP. 72197 Puebla, Puebla. Es responsable para
efectos de la Ley Federal de Proteccion de Datos Personales en Posesion de los Particulares y sus
disposiciones reglamentarias (la “Ley de Datos”), del tratamiento de sus datos personales y sus
datos personales sensibles, conforme a éste aviso de privacidad.

Para PROMOTORA POBLANA DE LA SALUD, lo mds importante son sus clientes, por lo que se
preocupa y ocupa de cuidar los datos personales que le son proporcionados a través de los
diferentes servicios que usted recibe durante su estancia hospitalaria, su atencién ambulatorio,
atencion externa y servicio de urgencias asi como su sitio web “www.hospitalpuebla.com.mx”,
con el propdsito de brindarle la mejor experiencia en la contratacién de nuestros servicios. Por
éste motivo y en cumplimiento a lo establecido por la Ley Federal de Proteccién de Datos
Personales en Posesidon de los Particulares, su Reglamento, sus Lineamientos incluyendo las
buenas practicas recomendadas para el aviso de privacidad, ponemos a su disposicion el presente
Aviso de Privacidad (En adelante el “aviso”), el cual tiene el propdsito de dar estricto
cumplimiento al principio de informacién, asi como los principios de licitud, consentimiento,
calidad, finalidad, lealtad, proporcionalidad y responsabilidad establecidos por la ley, y darle a
conocer a usted sobre la existencia y caracteristicas principales del tratamiento al que seran
sometidos sus datos personales y esté usted en condiciones de ejercer sus derechos a la
autodeterminacién informativa, privacidad y proteccién de datos personales.

En éste documento usted podra saber:

1)  ¢éQuién es el responsable del tratamiento de sus datos personales?

2)  ¢éQué datos son los que seran sometidos a tratamiento?

3) ¢Qué datos sensibles se recaban y para que se recaban?

4)  ¢Cuales son las finalidades del tratamiento?

5) Datos personales de menores e incapaces.

6) ¢Cuales son los mecanismos para que usted pueda manifestar su negativa para el tratamiento de sus datos para las
llamadas “finalidades secundarias”?

7)  éCuales son las transferencias de datos que se realizaran, para que y a quién?

8) Aceptacién de su parte para dichas transferencias.

9) ¢Cuales son los medios y procedimiento para el ejercicio de sus derechos ARCO y derecho de revocacion del
consentimiento?
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10) ¢Cudles son las opciones y medios que ponemos a su disposicidn para limitar el uso o divulgacién de sus datos?

11) ¢Cudles son los mecanismos remotos de comunicacidn electronica que recaban sus datos de manera automatica?
12) ¢Cudles son los procedimientos y medios a través de los cuales le comunicaremos los cambios al aviso de privacidad?
13) Exclusién de responsabilidad.

14) Seguridad y confidencialidad de la informacién.

15) Comuniquese con nosotros.

1. El responsable del tratamiento de sus datos persdnales es:

PROMOTORA POBLANA DE LA SALUD SA DE CV, en adelante HOSPITAL PUEBLA, recaba datos
personales de las siguientes formas y por medio de:

e Interrogatorio Directo: al momento del ingreso, egreso, atencidén hospitalaria, atencion de
urgencias, atencion ambulatorio, atencién externa, reclutamiento y contratacidn,
subrogacién de servicios, credencializacién y otorgamiento de privilegios, capacitacién y/o
adiestramiento; esta informacion es otorgada por el titular.

e Documental: copia de Identificaciéon Oficial, Copia de documentos y credenciales que
emita su aseguradora, copias de documentos clinicos y para clinicos (recetas, resultados
de laboratorio, resumen médico, entre otros), bancarios (***), otros (escrituras, facturas,
*¥**) copia de documentos académicos, copia de documentos patrimoniales; esta
documentacién es entregada por el titular.

e Indirecta: Por medio de la recepcion de informacién de manera verbal o fisica entregada
por un familiares, médicos, terceros pagadores o autoridades sanitarias o autoridades de
federales, estatales y/o municipales que tienen injerencia en el caso.

Nuestros datos de contacto para cualquier tema relacionado con el presente aviso de privacidad,
son los siguientes:

Encargado: Dra. Maricela Hernandez Lépez

Direccién: Privada de las Ramblas No. 4, Oficina 822, Octavo piso Col. Desarrollo
Atlixcayotl, CP. 72197. Puebla, Puebla.

Teléfono: 01-222-594-06-00 Ext 1821

Correo electrénico: protecciondatospersonales@hospitalpuebla.com.mx

Horario: Lunes a Viernes de 09:00 a 19:00 horas

2. Los datos de identificacion que seran sometidos a tratamiento.

HOSPITAL PUEBLA recaba en forma personal y directa sus datos personales y da tratamiento a su
informacién para brindarle un mejor servicio y personalizar su experiencia e interaccidon con los
servicios que prestamos. Dicha recopilacion se realiza con una notificacién adecuada y con su
consentimiento.

Si usted provee cualquier tipo de datos personales relacionados con otra persona para efectos de
la gestion de venta, administracién o reclamacion de un seguro o cualquier otra circunstancia,
usted declara y acepta que ha obtenido el consentimiento previo de dicha persona para ello.
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HOSPITAL PUEBLA puede recopilar la informacién de identificacion, datos sensibles y datos
financieros que a continuacién se describe, la cual ha sido seleccionada por categorias para mejor
comprensién de los mismos:

e |DENTIFIACION
e FINANCIEROS O PATRIMONIALES
e SENSIBLES
o Caracteristicas fisicas
Caracteristicas personales
Datos académicos
Datos ideoldgicos
Datos laborales
Datos de salud
Datos de procedimientos administrativos

O O O O O O

Asimismo, sus datos son recabados en forma directa en los siguientes casos:

e Via electrdénica por medio de nuestro sitio web.
e Por medio de correo electrénico.
e Via telefdnica.

En todos los casos, HOSPITAL PUEBLA ha implementado mecanismos para poner a su disposicion
el presente aviso de privacidad integral, un aviso de privacidad corto o un aviso de privacidad
simplificado, dependiendo las caracteristicas de la obtenciéon de sus datos.

En caso de que obtengamos sus datos personales en forma indirecta, ya sea a través de una
transferencia consentida o bases de datos publicas, le daremos a conocer el presente aviso de
privacidad en el primer contacto que tengamos con usted y previo al aprovechamiento de sus
datos personales, siempre con la posibilidad de que usted pueda manifestar su oposicion a dicho
aprovechamiento.

3. Los datos sensibles que se recaban y su finalidad

Por la propia naturaleza de los servicios que prestamos, HOSPITAL PUEBLA recaba los datos
personales sensibles que le son necesarios a la empresa aseguradora para dar cumplimiento a su
relacion contractual.

HOSPITAL PUEBLA almacena dicha informacion para finalidades de tipo:

Originarias y necesarias:

1. Prestacién de servicios médico-hospitalarios, incluyendo sin limitar
hospitalizacidn, cirugia, farmacéuticos y servicios subrogados.
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Creacion, manejo, actualizacidn, estudio y conservacién del expediente clinico.

Motivos de seguridad interna del Hospital.

Transferir en su caso para tramites con aseguradoras nacionales y/o extranjeras.

Brindarle la atencién medica que requiera conforme a las politicas del Hospital

Puebla

6. Compartir sus datos con sus médicos tratantes e interconsultantes, quienes son
profesionistas independientes al Hospital Puebla y quienes han asumido frente a
Usted, la responsabilidad de su diagndstico, prondstico y tratamiento

7. Estudios, registros, estadisticas y andlisis de informacién de salud.

8. Conservacion de registros para seguimiento a servicios, prestacién de servicios en

el futuro y en general para dar seguimiento a cualquier relacién contractual.

e WN

Secundarias

1. Fines administrativos incluyendo sin limitar, facturacion y cobranza, analisis de
mercadeo, estadisticos y de satisfaccidon de servicios.

2. Conservacién de registros para seguimiento a servicios, prestacion de servicios en
el futuro y en general para dar seguimiento a cualquier relacién contractual.

Razon por la cual, en todo momento pone a su disposicidn los elementos para que usted otorgue
su consentimiento para el tratamiento de sus datos y tenga acceso al presente aviso de
privacidad.

Los datos personales sensibles a los que HOSPITAL PUEBLA tienen acceso, son los siguientes:

e DENTIFIACION
= Nombre (s), Apellidos, nombres de familiares, Idioma, domicilio, numero
(s) telefénico (s) de contacto, correo electrénico, estado civil, firma, curp,
rfc, cartilla militar, lugar de nacimiento, fecha de nacimiento, nacionalidad,
género, nacionalidad y edad.
e FINANCIEROS O PATRIMONIALES
= Numero de tarjeta, seguro (gastos médicos, accidentes, vida, otros),
numero de cuenta, escrituras
e SENSIBLES
o Caracteristicas fisicas:
= color de piel, color de iris, color de cabello, sefas particulares, estatura,
peso, morfologia.
o Caracteristicas personales:
= tipo de sangre, ADN, huella digital, otros.
o Datos académicos:
= trayectoria académica, titulo, cedula profesional, certificados,
reconocimientos,
o Datos ideoldgicos:
= creencia religiosa, afiliacidn sindical,
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o Datos laborales:
= nombre de referencias laborales o personales, trabajo actual, teléfono
institucional, actividades extracurriculares, trabajos anteriores, sueldo
actual y/o anterior, nombre de jefes, cargos.
o Datos de salud:
= Discapacidades, intervenciones quirdrgicas, vacunas, estado de salud,
enfermedades actuales, infectocontagiosas y crénico degenerativas,
historia clinica, alergias, medicamentos que consume, toxicomanias, vida
sexual, habitos sexuales, niumero de hijos, informacion de caracter
psicoldgico y psiquiatrico, incapacidades médicas, **
o Datos de procedimientos administrativos: informacidon contenida en “carta de
antecedentes no penales”

4. Las finalidades del tratamiento

En éste apartado usted tendra acceso al listado de las finalidades determinadas y objetivas del
tratamiento de sus datos personales, las cuales, para una mejor comprensidn de su parte, se han
elaborado sin hacer uso de frases inexactas, ambiguas o vagas.

La informacion que HOSPITAL PUEBLA recaba para otorgamiento de servicios. Con el propdsito
de informarle claramente las finalidades del tratamiento de sus datos personales, la regulacién
mexicana requiere que se identifique y distinga claramente entre las finalidades que dieron
origen y son necesarias para la existencia, mantenimiento y cumplimiento de la relacion juridica
entre el responsable y el titular de los datos, de aquellos que no lo son (finalidades secundarias),
para lo cual, en estricto cumplimiento a lo anterior, ponemos a su disposicién los diferentes
tratamientos a que podran ser sujetos sus datos personales:

e Finalidades originarias y necesarias:
o Datos de identificaciéon
o Datos financieros
o Datos sensibles
= Datos de Salud
= Caracteristicas personales
= Caracteristicas fisicas
e Finalidades secundarias:
o Datos de identificacién:
o Datos financieros:
o Datos sensibles
= Datos académicos
= Datos ideoldgicos
= Datos laborales
= Datos de procedimientos administrativos
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En caso de que existan cambios en los tratamientos arriba mencionados que afecten
sustancialmente las finalidades descritas, pondremos a su disposicién un nuevo aviso de
privacidad que describira las nuevas caracteristicas del tratamiento.

Hacemos de su conocimiento que HOSPITAL PUEBLA no lleva a cabo procesos automatizados para
toma de decisiones sin que intervenga la valoracion de una persona humana.

5. Datos personales de menores e incapaces.

No es deseo de HOSPITAL PUEBLA celebrar contratos que relacionen datos personales de
menores de edad o de personas que se encuentren en estado de interdiccidn o incapacidad. Sin
embargo, por la naturaleza de los servicios que prestamos, frecuentemente tenemos acceso a
dicha informacidn. En éstos casos los padres o tutores otorgan su consentimiento expreso y por
escrito, al suscribir nuestro aviso de privacidad, en términos del Cddigo Civil Federal. Con la
finalidad de salvaguardar el derecho a la proteccidon de los datos personales tratados por
HOSPITAL PUEBLA y los datos de menores e incapaces, se han establecido mecanismos de
seguridad, confidencialidad y acceso a dicha informacion.

6. Mecanismos para que usted pueda manifestar su negativa para el tratamiento de sus datos
para las llamadas “finalidades secundarias”.

HOSPITAL PUEBLA ha implementado un mecanismo expreso para que usted pueda manifestar su
negativa para el tratamiento de sus datos personales con relacion a las finalidades enlistadas en
la clausula anterior, mediante la direccion electrdnica
protecciondatospersonales@hospitalpuebla.com.mx, asi como mediante sistemas tecnolégicos
para que usted pueda otorgar su consentimiento o eliminarse voluntariamente de nuestra base
de datos.

En caso de datos de informacidn no sensible y de que el presente aviso de privacidad no se haga
de su conocimiento en forma directa o personal, usted contara con un plazo de 5 dias para que
de ser el caso, manifieste su negativa al tratamiento de sus datos para las descritas “finalidades
primarias”. En caso de no recibir su negativa en dicho término, se entenderd que ha otorgado su
consentimiento para éstos fines, sin menoscabo de poder ejercer sus derechos de revocacién u
oposicion posteriormente.

7. Transferencias de datos que se realizaran, para que y a quién.

HOSPITAL PUEBLA no lleva a cabo transferencia de sus datos personales a terceros, para
finalidades secundarias. En éste apartado usted sabrd las remisiones de los datos personales que
realizamos, el encargado receptor de los datos personales y las finalidades determinadas de
dichas remisiones.

HOSPITAL PUEBLA lleva a cabo remisiones de sus datos personales a encargados, a efecto de
cumplir con disposiciones federales en materia de salud.
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Las remisiones que realizamos son las siguientes:

Nombre del encargado o tipo, categoria Finalidades determinadas:
o sector

1. COFEPRIS, SECRETARIA DE SALUD Y | Las que como autoridad sanitaria soliciten.
SUS ORGANISMOS
DESCONCENTRADOS, CONAMED,
JURISDICCION SANITARIA,

2. MINISTERIO PUBLICO, PGR, PGJ, Lo que como autoridad competente en su
materia soliciten.

HOSPITAL PUEBLA llevard a cabo la remisidn de sus datos personales a encargados que coadyuvan
para el efectivo cumplimiento de la prestacion de nuestros servicios y para dar estricto
cumplimiento a la relaciéon contractual que los une.

8. Aceptacidn de su parte para dichas transferencias.

Al tratarse de remisiones que son necesarias para dar cumplimiento a la relaciéon contractual que
nos une con usted, no es necesario que usted otorgue su consentimiento para las mismas, sin
embargo, HOSPITAL PUEBLA ha implementado mecanismos para que usted manifieste su
oposicion a las mismas, la cual sera procedente siempre y cuando no afecte la relacidn contractual
adquirida.

9. Medios y procedimiento para el ejercicio de sus derechos ARCO y derecho de revocacién
del consentimiento.

Usted podra ejercer los derechos de acceso, rectificacidn, cancelacién u oposicion que la Ley
prevé o revocar su consentimiento al tratamiento de sus datos, de una manera sencilla y con gran
cobertura, acudiendo a nuestras oficinas sefialadas al inicio del presente aviso de privacidad o
enviando un correo electrdnico a la direccién electrdnica
protecciondatospersonales@hospitalpuebla.com.mx con el texto y requisitos abajo referidos.
Para facilitar su solicitud, a continuacién ponemos a su disposicién un modelo de texto para el
envio de su correo electrénico.

La solicitud para la revocacion del consentimiento otorgado a Hospital Puebla para tratar sus
datos personales lo puede realizar en cualquier momento, presentando una notificacién por
escrito a Privada de las Ramblas No. 4 Col. Desarrollo Atlixcayotl, CP: 72197 Puebla, Puebla de
Lunes a Viernes de 10:00 a 19:00 horas. en la que se detalle claramente los datos respecto de los
gue revoca su consentimiento (aplican excepciones sefialadas en el articulo 34 LFPDPPP).
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CORREO ELECTRONICO.

Para: protecciondatospersonales@hospitalpuebla.com.mx
Asunto: Ejercicio Derechos ARCO de: (nombre completo del titular)

Cuerpo del Correo:
Por medio del presente solicito mis derechos Arco para lo cual anexo la siguiente documentacion
segun es mi caso:

Pacientes:
o Formato de ejercicio de derechos ARCO debidamente requisitado y firmado.
o Estado de cuenta en copia sellada por cajas.
Colaboradores o candidatos:
o Documento que acredita estuve en proceso de reclutamiento y seleccion
o Documento que acredita contratacion.
Proveedores:
o Documento que acredita la subrogacion de mi servicio.
Visitantes
o Documento que acredita mi visita o uso de las instalaciones.
Todos
o Los documentos que acrediten su identidad o la personalidad de su representante.

Atentamente,
Nombre y Apellidos (titular)
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(Lugary fecha)
HOSPITAL PUEBLA.
Atencion a: Departamento de Datos Personales.

Solicitud de ejercicio de Derechos ARCO de (Nombre del titular)

Estimados Sefiores:
Por la presente ejerzo mi derecho de: (marcar con una x)
» Acceso
» Rectificacion
» Cancelacion (Bloqueo)
» Oposicion
Para el tratamiento de mis datos personales por las siguientes razones:

Para lo cual me identifico con (Sefialar
el documento con el cual se identifica tales como credencial del IFE, cédula profesional o pasaporte). Todo ello
de conformidad con el aviso de privacidad publicado en “www.hospitalpuebla.com.mx”.

(Registre la informacion segun sea su caso)
Fecha de Ingreso, Egreso:
Fecha de Reclutamiento o Seleccion o contratacion:
Fecha de Subrogacion de Servicio:
Fecha y lugar de visita:

Descripcion clara y precisa de los datos personales respecto a los cuales como titular deseo

ejercer alguno de los derechos ARCO: (en caso de ejercer derecho de acceso, describir los documentos o
las secciones de los mismos sobre las cuales desea ejercer su derecho)

Atentamente:

Por su seguridad, en caso de que la solicitud sea ejercida por un tercero distinto a usted, HOSPITAL
PUEBLA podra solicitar el documento de identificacién correspondiente y el documento
comprobatorio de las facultades del representante, mediante el documento notarial

correspondiente.
Nombre y firma del titular de los datos o su representante legal.




Es importante informarle que los procedimientos antes referidos se han establecido con la
intencién de facilitarle a usted su ejercicio, y buscando en todo momento la mayor cobertura
posible, en atencidn al perfil de los clientes de HOSPITAL PUEBLA y la forma en que se mantiene
contacto con usted. El ejercicio de éstos derechos es totalmente gratuito y se encuentran en su
totalidad habilitados.

Para su informacidn, la persona a cargo del departamento de proteccion de datos personales de
HOSPITAL PUEBLA que dara tramite a su solicitud de ejercicio de derechos ARCO, puede ser
localizada en el correo electrénico protecciondatospersonales@hospitalpuebla.com.mx.

HOSPITAL PUEBLA le comunicara en un plazo maximo de 20 dias habiles contados desde la fecha
en que se recibid la solicitud de acceso, rectificacion, cancelacidén u oposicion, asi como respecto
a la revocacién de su consentimiento, la determinacion adoptada. Si resulta procedente, se hard
efectiva la misma dentro de los 15 dias habiles siguientes a la fecha en que se comunica la
respuesta.

Los medios por los cuales se le comunicard la respuesta serdn, mensajeria especializada, entrega
directa en nuestras oficinas y/o correo electrénico. En todos los casos se recabara acuse de
recibido.

HOSPITAL PUEBLA podra negar el acceso a sus datos personales o a realizar la rectificacion o
cancelacion o conceder la oposicion al tratamiento de los mismos, en los siguientes supuestos:

e Cuando el solicitante no sea el titular de los datos personales, o el representante legal no
esté debidamente acreditado para ello;

e Cuando en nuestra base de datos, no se encuentren los datos personales del solicitante;

e Cuando se lesionen los derechos de un tercero;

e Cuando exista un impedimento legal o la resolucién de una autoridad competente que
restrinja el acceso a los datos personales o no permita la rectificacion, cancelacién u
oposicion de los mismos; y

e Cuando la rectificacion, cancelacidon u oposicion haya sido previamente realizada.

La negativa a que se refiere este articulo podrd ser parcial en cuyo caso HOSPITAL PUEBLA
efectuara el acceso, rectificacion, cancelacién u oposicion requerida por el titular.

En todos los casos anteriores, HOSPITAL PUEBLA le informara debidamente el motivo de su
decisidn o en su caso, al representante legal, en los plazos establecidos para tal efecto por el
mismo medio por el que se llevé a cabo la solicitud. En caso de que usted se sienta afectado con
la resolucion que emitamos, tiene disponible la accidn de proteccidn de derechos ante el Instituto
Federal de Acceso a la Informacion Publica y Proteccidn de Datos.

10. Opciones y medios que ponemos a su disposicidn para limitar el uso o divulgacion de sus
datos.
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Somos una empresa que honra la proteccién de los datos personales de los diferentes
involucrados en nuestros distintos procesos. Por ello, hemos implementado las distintas opciones
y medios para limitar el uso y divulgacién de sus datos personales antes de su aprovechamiento,
descritas en los incisos anteriores.

Asimismo, HOSPITAL PUEBLA ha creado su propio listado de exclusién, que constituye la base de
datos que tiene por objeto registrar de manera gratuita la negativa del titular al tratamiento de
sus datos personales, en ejercicio de sus derechos de cancelacidn, oposicidn o revocacién de su
consentimiento. Para mayores informes respecto de nuestra lista de exclusién, puede contactar
a nuestra drea de proteccion de datos personales al correo electrdnico

protecciondatospersonales@hospitalpuebla.com.mx.

11. Mecanismos remotos de comunicacion electrénica que recaban sus datos de manera
automatica.

Las cookies son archivos de texto que son descargados automaticamente y almacenados en el
disco duro del equipo de computo del usuario al navegar en una pagina de Internet especifica,
gue permiten recordar al servidor de Internet algunos datos sobre este usuario, entre ellos, sus
preferencias de compra para la visualizacidn de las paginas en ese servidor, nombre y contrasefia.

Por su parte, las web beacons son imagenes insertadas en una pdgina de Internet o correo
electrdénico, que puede ser utilizado para monitorear el comportamiento de un visitante, como
almacenar informacion sobre la direccion IP del usuario, duracién del tiempo de interaccién en
dicha pdaginay el tipo de navegador utilizado, entre otros.

Le informamos que utilizamos cookies y web beacons para obtener informacién personal de
usted, como la siguiente: i) El tipo de navegador y sistema operativo que utiliza; ii) Las paginas de
Internet que visita en forma previa y posterior a la entrada del Sitio Web de HOSPITAL PUEBLA,
iii) Los vinculos que sigue y permanencia en nuestro sitio; iv) Su direccién IP; v) Lugar desde el
cual nos visita y estadisticas de navegacion.

Estas cookies y otras tecnologias pueden ser deshabilitadas. Puede buscar informacidon sobre los
navegadores conocidos y averiguar cdmo ajustar las preferencias de las cookies en los siguientes
sitios web:

Microsoft Internet Explorer:

http://www.microsoft.com/info/cookies.htm

Mozilla Firefox:

http://www.mozilla.org/projects/security/pki/psm/help 21/using priv help.html
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En el caso de empleo de cookies, el botdn de "ayuda" que se encuentra en la barra de
herramientas de la mayoria de los navegadores, le dird como evitar aceptar nuevas cookies, c6mo
hacer que el navegador le notifique cuando recibe una nueva cookie o como deshabilitar todas
las cookies.

12. Procedimientos y medios a través de los cuales le comunicaremos los cambios al aviso de
privacidad.

HOSPITAL PUEBLA se reserva el derecho de realizar modificaciones y actualizaciones al presente
Aviso de Privacidad, sin embargo, tiene la obligacion de informar a usted, como titular de los
datos personales que trata, la publicaciéon de nuevas versiones del aviso de privacidad, a través
de cualquiera de los siguientes medios:

a) Su pdgina web ubicada en www.hospitalpuebla.com.mx o correo electrénico a cualquiera de
las direcciones que haya usted registrado con nosotros;
b) Auvisos colocados en lugares visibles en nuestras oficinas.

13. Exclusion de responsabilidad.

Nuestro sitio web podria contener enlaces, hipervinculos o hipertextos “links”, banners, botones
y/o herramientas de busqueda en Internet que al ser utilizados por los usuarios transportan a
otros portales o sitios de Internet que podrian ser propiedad de terceros. HOSPITAL PUEBLA no
controla dichos sitios ni se hace responsable por los avisos de privacidad que ostenten o la falta
de ellos, los datos personales que los usuarios llegasen a proporcionar a través de estos portales
o sitios de Internet distintos a nuestro sitio web son su responsabilidad, por lo que debera verificar
el aviso de privacidad en cada sitio al que acceda.

14. Seguridad y confidencialidad de la informacion.

HOSPITAL PUEBLA ha implementado medidas tecnoldgicas de proteccion de los datos personales
gue trata. Asimismo aplicamos procedimientos fisicos, electronicos y administrativos razonables
para proteger los datos personales contra destruccion accidental o ilegal, pérdida o alteracién
accidental y divulgacion o acceso no autorizado, sin embargo, y a pesar de contar cada dia con
herramientas mas seguras, las transmisiones de datos a través de Internet nunca son 100%
seguras por lo que una vez recibidos los datos personales, se harda todo lo posible por
salvaguardarlos y en caso de vulneracion, serd usted inmediatamente notificado a efecto de que
tenga oportunidad de tomar las medidas de seguridad pertinentes.

15. Comuniquese con nosotros.

No dude en comunicarse con HOSPITAL PUEBLA si tuviera algin comentario, pregunta o
sugerencia en relacién con las practicas de manejo de datos personales descritas en éste aviso de
privacidad, para esto, puede usted comunicarse con nosotros enviando un mensaje a nuestro
encargado de Privacidad de HOSPITAL PUEBLA Dra. Maricela Hernandez Lépez al correo
protecciondatospersonales@hospitalpuebla.com.mx.
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