GOBIERNO DE

POZARICA

AVISO DE PRIVACIDAD

SIMPLIFICADO

DE LOS PROGRAMAS SOCIALES DEL SMDIF

El H. Ayuntamiento de Poza Rica de Hidalgo, Veracruz, a través de la Direccion
Sistema Municipal para el Desarrollo Integral de la Familia (DIF), es el responsable
del tratamiento de los datos personales que nos proporcione.

Los datos personales que recabamos de usted, los utilizaremos para las siguientes
finalidades: a) acreditar la identidad como titular de los datos que se solicitan, b)
jornadas médicas quirdrgicas, de cirugias de cataratas, de cirugias de labio y
paladar hendido y fisurado, de hernias, de cirugias protésicas, de cadera y rodilla,
de cirugias de construccién plastica, c) gestion de atencion a pacientes con
diferentes diagndsticos de cancer, d) gestion de citas médicas de especialidad a
hospitales de 1, 2, 3 nivel, e) gestion urgente a pacientes graves, f) gestion de citas
médicas y seguimientos médicos de pacientes con diagnosticos de salud mental, g)
apoyo con citas médicas de especialidad pediatrica, traumatologia, ortopedia,
genética, audiologia, h) medicina de rehabilitacion, i) oftalmologia, j) aparatos de
movilidad, k) protesis, I) apoyo para medicamentos de cancer, m) pasaje para
pacientes de retorno, n) material quirargico, fi) estudios de especialidad, 0) apoyo
para cirugias de alta especialidad, p) apoyo para los apoyos funerarios traslado de
pacientes finados, q) jornadas médicas quirargicas, r) jornadas medico quirdrgicas
der traumatologia y ortopedia, s) jornadas ginecolégicas, t) apoyo de alimentacion,
leche, laminas, u) lentes, aparatos funcionales, v) jornada de aparatos PCl y PCA,
w) jornada de aparatos auditivos, jornada de lentes, X) apoyo pensiéon de
discapacidad, pensién de adulto mayor, y) apoyos de movilidad, z) apoyos de
gestién de seguimientos médicos.

De manera adicional, utilizaremos su informacion personal para las siguientes
finalidades que no son necesarias, pero que nos permiten y facilitan brindarle una
mejor atencion: a) Realizar un padrén para obtener estadisticas, requeridas por el
Sistema Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia., b) Detectar areas de
oportunidad, c) Alimentar bases de datos de las y los usuarios.
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Le informamos que sus datos personales son compartidos con autoridades distintas
al responsable, y para los fines que se describen a continuacion:

Destinatario de los datos personales | Pais Finalidad

e DIF Estatal. México | Para que las personas vulnerables de

e SESVER. escasos recursos sean beneficiadas por

e Hospital CAE Xalapa. los apoyos, campafias, Programas

e Patrimonio de la beneficencia. Sociales y canalizarlos en las diferentes

Publica del Estado y Federal. Instituciones de acuerdo a sus

e Jurisdiccién Sanitaria #3. necesidades en el Municipio de Poza
Rica.

e Hospital Regional de Poza Rica.

e Club Rotario Internacional.

e CRISVER.

e Hospital de Secretaria de Salud
del Estado y Federal

Para mas informacién acerca del tratamiento y de los derechos que puede hacer
valer, usted puede acceder al aviso de privacidad integral a través de la pagina
www.pozarica.gob.mx/transparencia, en el apartado Avisos de Privacidad, o
bien, escaneando el siguiente cédigo QR:
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