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Con fundamento en los articulos 61, fraccion 111 de la Ley de Transparencia 'y Acceso a la Informacion Pablica A ——
del Estado de Tlaxcala; 16,17 y 18 de la Ley de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos i awwsmems

Obligados del Estado de Tlaxcala, el H. Ayuntamiento de Tlaxcala, emite el siguiente:

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO DE LOS SERVICIOS DEL DEPARTAMENTO DE
PROTECCION CIVIL MUNICIPAL.
ATENCION MEDICA PREHOSPITALARIA

Denominacién del sujeto obligado.

I. H. Ayuntamiento del municipio de Tlaxcala, con domicilio en Portal Hidalgo No. 6 Col. Centro, Tlaxcala de
Xicohtencatl Cp. 90000. Teléfono 246 46 2 00 14, y a través del Departamento de Proteccion Civil Municipal,
con domicilio en Calle Lardizdbal No. 12, Colonia Centro, Tlaxcala de Xicohténcatl, Tlax., C.P. 90000.
Teléfono 246 688 8995 es responsable del tratamiento de los datos personales que proporcione, los cuales seran
protegidos conforme a lo dispuesto por la Ley de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados del Estado de Tlaxcala, y demas normatividad que resulte aplicable.

1. Finalidad del tratamiento para las cuales se obtienen los datos personales, distinguiendo aquéllas que
requieran el consentimiento del titular.

Los datos personales seran utilizados exclusivamente para recibir y dar atencién a tramites y servicios que se
presenten. Para los fines sefialados, se solicitan los siguientes datos personales:

Identificativos: Nombre del solicitante o representante legal, domicilio para recibir notificaciones, documento
que acredite la personalidad del representante legal (en su caso), edad y sexo.
Electronicos: Correo electrénico, teléfono.

I11. Transferencias de datos personales, asi como las autoridades, personas fisicas y/o juridicas a las que
se realiza la transferencia de datos y la finalidad de la misma.

Se informa que, si se realizaran transferencias de datos personales de manera interna entre las diferentes
dependencias y entidades del H. Ayuntamiento de Tlaxcala, con la finalidad de realizar las gestiones pertinentes
de los tramites y servicios, ademas de fines estadisticos.

Se realizaran transferencias de datos personales, para atender requerimientos de una autoridad competente, que
estén debidamente fundados y motivados. En base al articulo 13,35 36 y 39 de la Ley de Proteccién de Datos
Personales en posesion de sujetos obligados del estado de Tlaxcala.

IVV. Los mecanismos y medios disponibles para que el titular, en su caso, pueda manifestar su negativa
para el tratamiento de sus datos personales para finalidades y transferencias de datos personales que
requieran el consentimiento del titular.

Se informa que en todo momento el titular o su representante legal podran solicitar al H. Ayuntamiento de
Tlaxcala el acceso, rectificacién, cancelacion u oposicién respecto del tratamiento de los datos personales que
le conciernen, de conformidad con lo establecido en la ley en términos del articulo 40 de la Ley de Proteccion
de Datos Personales en posesién de sujetos obligados del estado de Tlaxcala. para lo cual debera presentar un
escrito libre o acudir directamente ante la Unidad de Transparencia o la persona Oficial de Proteccién de Datos
Personales.

V. Domicilio de la Unidad de Transparencia y Datos Personales

La Unidad de Transparencia y Proteccion de Datos Personales del H. Ayuntamiento de Tlaxcala se
encuentra ubicado en Portal Hidalgo No. 6 Col. Centro, Tlaxcala de Xicohtencatl Cp. 90000. Teléfono
246 46 2 00 14.
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Lo anterior se informa en cumplimiento a las disposiciones legales en materia de proteccion de datos
personales.
FECHA DE ULTIMA ACTUALIZACION: ABRIL DE 2025

Portal Hidalgo No. 6, Centro, Tlaxcala de Xicohténcatl, Tlax., C.P. 90000

HISTORIA QUE ESCRIBIMOS JUNTOS
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