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Instituto de Capacitacion para el Trabajo del Estado de Tlaxcala (ICATLAX)

Con fundamento en los articulos 18 y 19 de la Ley de Proteccion de Datos Personales
en Posesion de Sujetos Obligados del Estado de Tlaxcala, el Instituto de
Capacitacion para el Trabajo del Estado de Tlaxcala (ICATLAX), emite el aviso de
privacidad Integral de la Direccion Técnico Académica del ICATLAX.

La Direccion Técnico Académica del Instituto de Capacitacion para el Trabajo del
Estado de Tlaxcala (ICATLAX) con domicilio ubicado en kildbmetro 1.5, carretera
federal Tlaxcala-Puebla, colonia las Animas, Tlaxcala, C.P. 20100, es el responsable
del fratamiento de los dafos personales que nos proporcione, los cuales serdn
protegidos conforme alo dispuesto por la Ley de Proteccion de Datos Personales
en Posesion de Sujetos Obligados del Estado de Tlaxcala y demds normatividad que
resulte aplicable.

Datos personales que se recaban:

Nombre.

Edad.

Género.

Nivel de escolaridad.
Correo electrénico.
Firma.

Teléfono.

Ademds de los datos personales mencionados anteriormente, para las finalidades
informadas, se recabardn los siguientes documentos personales:

Acta de Nacimiento.

ldentificacion INE.

CURP.

Titulo y/o Cedula Profesional.
Comprobante de Domicilio.

Cartilla Militar.

Constancia de Situacion Fiscal (SAT).
Carta de Recomendacion.

Algunos de los datos recabados; en caso de que existieran, son
considerados como datos personales sensibles, por lo que el uso y
tratamiento de los mismos se hace con el mds estricto control,
confidencialidad y secrecia, necesarios para la proteccidn y bienestar
de nuestra poblacidn de interés.
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El fundamento legal que faculta al Instituto de Capacitacion para el Trabajo del
Estado de Tlaxcala para llevar a cabo el tratamiento de sus datos personales se
encuentra en los articulos 61 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién
PUblica del Estado de Tlaxcala; asimismo, en ellos articulos 8, 15y 16 de la Ley de
Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados del Estado de
Tlaxcala.

Finalidades del tratamiento para las cuales se obtienen los datos personales:

e Registrar y dar seguimiento al ciudadano que desea formar parte de la
cartera de instructores.

Informamos que los datos proporcionados seran transferidos a la Direccién
Administrativa del ICATLAX para fines estadisticos y administrativos. Si el
titular de los datos personales no manifiesta oposicion alguna y no lo
informa al responsable mediante el procedimiento establecido
anteriormente citado, se entenderd que ha otorgado su consentimiento
para ello. No obstante, la Direccidon la Direccion Técnico Académica del
Instituto de Capacitacion para el Trabajo del Estado de Tlaxcala, se compromete
a que la informacidén que se transfiere a terceros sea tratada de forma
responsable, confidencial y exclusivamente por aquellas personas que
requieren del conocimiento de dichos datos de acuerdo con lo establecido
en el articulo 13, fraccion Iy articulo 39.fracciénes Il y VIl de la Ley de Proteccidn
de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados del Estado de Tlaxcala,
publicada en el Periddico oficial del Estado de Tlaxcala el dia martes 18 de julio de
2017.

Usted podra ejercer sus derechos ARCO (Acceso, Rectificacion, Cancelacion u
Oposicidon) directamente ante la Unidad de Transparencia o el Oficial de
Proteccion de Datos Personales de este Instituto, a través de la Plataforma Nacionall
de.. Transparencia http://www,plataformadetransparencia.org.mx/ o bien,
atendiendo el siguiente:

PROCEDIMIENTO PARA EJERCER LOS DERECHOS ARCO

Si usted desea ejercer alguno de los derechos de acceso, rectificacién,
cancelacion u oposicidn de datos personales, conocidos como derechos ARCO,
es importante que tome en cuenta que el derecho a la protecciéon de datos
personales es un derecho personalisimo, por lo que sdlo usted, como titular de sus
datos personales o, en su caso, su representante podrdn solicitarlo.

A continuacién, le explicamos el procedimiento a seguir para la presentacion y
atencidn de una solicitud de ejercicio de derechos ARCO:
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Requisitos para la presentacion de una solicitud de ejercicio de derechos ARCO

1. Presentar la solicitud ante el responsable que posee los datos personales, a
través de los medios y mecanismos senalados en el aviso de privacidad,
conforme a lo siguiente.

Toda solicitud de ejercicio de derechos ARCO deberd contener la siguiente
informacion:

¢ Nombre del titular de los datos personales.

¢ Documentos que acrediten la identidad del titular.

e En su caso, nombre del representante del fitular y documentos para
acreditar su identidad y personalidad.

e Domicilio o cualguier medio para recibir notificaciones.

e Descripcion clara y precisa de los datos personales que se quieran rectificar,
cancelar u oponerse a su tratamiento.

e Descripcion del derecho que se quiere ejercer o de lo que solicita el fitular.

e En su caso, documentos o informacion que faciliten la localizacion de los
datos personales, entre ella, el drea responsable del tratamiento.

Ademads de la informacion general antes senalada, dependiendo del derecho que
desee ejercer, deberd incluir la siguiente informacion en la solicitud:

e Derecho de ACCESO: la modalidad en la que prefiere que se
reproduzcan los datos personales solicitados.

e Derecho de RECTIFICACION: las modificaciones que solicita que se
realicen a los datos personales, asi como aportar los documentos que
sustenten la solicitud.

e Derecho de CANCELACION: las causas que motivan la peticiéon de que
se eliminen los datos de los archivos, registros o bases de datos del
responsable del fratamiento.

e Derecho de OPOSICION: las causas o la situacién que lo llevan a solicitar
que finalice el tfratamiento de sus datos personales, asi como el dano o
perjuicio que le causaria que dicho tratamiento continle; o bien, deberd
indicar las finalidades especificas respecto de las cuales desea ejercer
este derecho.
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Es importante que tome en cuenta que, sila solicitud no cuenta con la informaciéon
antes descrita, el responsable podrd solicitar la informacién faltante por medio de
una PREVENCION, la cual se deberd emitir en un plazo mdximo de 5 dias hdbiles
contados a partir del dia siguiente de la presentacion de la solicitud, y usted tendrd
10 dias habiles, después de recibir la prevencion, para proporcionar la informacion
requerida, pues de lo confrario se tendrd como no presentada su solicitud.

Cuando presente su solicitud, el responsable le deberd entregar un ACUSE en el
gue conste la fecha de recepcién de la misma.

2. Acreditar la identidad del titular y, en su caso, la de su representante, asi como
la personalidad de este Gltimo.

La solicitud se deberd acompanar de copia simple de una identificaciéon oficial de
usted como titular de los datos personales, asi como de su representante, en caso
de que éste sea quien presente la solicitud.

Entre las identificaciones oficiales vdlidas se encuentfran: credencial para voftar,
pasaporte, cartilla militar, cédula profesional, licencia para conducir y documento
migratorio.

La-identidad de los menores de edad se podrd acreditar mediante su acta de
nacimiento, Clave Unica de Registro de Poblacién, credenciales expedidas por
instifuciones educativas o instituciones de seguridad social, pasaporte, o cualquier
otro documento oficial utilizado para tal fin.

La identidad de personas en estado de interdiccion o incapacidad declarada por
ley se podrd acreditar mediante su acta de nacimiento, Clave Unica de Registro
de Poblacién, pasaporte o cualquier otro documento o identificacion oficial
expedida para tal fin.

La personalidad de su representante, en su caso, se podrd acreditar de la siguiente
forma:

Sielrepresentante es persona fisica, se podrd elegir cualquiera de las siguientes tres
opciones:

1) La presentacion de una carta poder simple suscrita ante dos testigos, anexando
copia simple de sus identificaciones oficiales;

2) Mediante instrumento publico (documento suscrito por un Notario Publico), o

3) Acudiendo usted y su representante a declarar en comparecencia ante el
responsable.
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La personalidad de un representante persona moral, sélo se podrd acreditar
mediante instrumento publico.

Es importante tener en cuenta que la identidad del titular y su representante, asi
como la personalidad de este Ultimo, deberdn quedar debidamente acreditadas
previo al ejercicio delderecho de que se tfrate, en caso de que resulte procedente,
mediante la presentacion de los documentos originales antes senalados o copia
certificada de los mismos, para su cotejo.

Plazos y procedimiento para la atencién de las solicitudes de ejercicio de derechos
ARCO

Una vez que se presentd la solicitud y que ésta cumplid con los requisitos antes
descritos, el sujeto obligado ante el cual se presentd deberd realizar lo siguiente:

e En un plazo de 20 dias hdbiles, contados a partir del dia siguiente a la
recepcion de la solicitud, deberd informarle si procede o no el ejercicio del
derecho solicitado.

e En caso de que haya procedido el ejercicio del derecho, deberd llevar a
cabo las acciones necesarias para hacerlo efectivo, en un plazo de 15 dias
hdbiles, contados a partir del dia siguiente en el que le haya nofificado la
respuesta anterior.

Los plazos antes senalados se pueden ampliar por un periodo igual, cuando esté
justificado y se le informe de ello.

Aungue no proceda el gjercicio del derecho solicitado, el sujeto obligado deberd
responder la solicitud, explicando las causas de la improcedencia respectiva, en el
plazo de 20 dias hdbiles antes senalado.

El ejercicio de los derechos ARCO es GRATUITO, y sélo podrdn realizarse cobros para
recuperar los costos de reproduccion, certificacién o envio de informacién, bajo
las siguientes reglas:

e Cuando el titular proporcione un medio magnético, electronico o el
mecanismo necesario para la reproduccion de los datos personales (ej: USB
o CD), éstos deberdn ser entregados sin costo.

e Lainformacion deberd ser entregada sin costo cuando implique la entrega
de no mas de 20 hojas simples.




ESTADO DE ‘ ICATLAX

| TLAXCALA

Por Ultimo, si la normatividad aplicable al tratamiento de datos personales en
cuestion, establece un trdmite o procedimiento especifico para el ejercicio de los
derechos ARCO, el sujeto obligado le deberd informar la existencia de dicho
frdmite o procedimiento en un plazo mdximo de 5 dias hdbiles, contados a partir
del dia siguiente de la presentacion de la solicitud, a fin de que usted decida si
presentard su solicitud de acuerdo con el tramite especifico o con base en el
procedimiento aqui descrito.

Usted como titular podrd manifestar su negativa en el tratamiento de sus datos
personales mediante un escrito libre dirigido a la Unidad de Transparencia o al
Oficial de Proteccion de Datos Personales del Instituto de Capacitacion para el
Trabajo del Estado de Tlaxcala (ICATLAX).

El domicilio de la Unidad de Transparencia y del Oficial de Proteccion de Datos
Personales del Instituto de Capacitacion para el Trabajo del Estado de Tlaxcala
(ICATLAX), se encuentra en Anfiguo Camino Real S/N Int. Jardin Botdnico de
Tizatldn, Tlaxcala, Tlaxcala. C.P. 90000, Tel. (246) 689 3858 ext. 3705 o al correo
electronico fransparencia@icatlax.edu.mx con horario de atencién de 09:00 a
17:00 horas, de lunes a viernes.

En caso de que exista un cambio de este aviso de privacidad, lo haremos de su
conocimiento de manera presencial en las instalaciones del Instituto de
Capacitacion para el Trabajo del Estado de Tlaxcala (ICATLAX) o en la direccion
electronica:
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Instituto de Capacitacién para el Trabajo del Estado de Tlaxcala (ICATLAX)

Con fundamento en los articulos 18 y 19 de la Ley de Proteccidon de Datos Personales en
Posesidn de Sujetos Obligados del Estado de Tlaxcala, el Instituto de Capacitacién para el
Trabajo del Estado de Tlaxcala (ICATLAX), emite el aviso de privacidad simplificado de la
Direccion Técnico Académica del ICATLAX.

La Direccién Técnico Académica del Instituto de Capacitacién para el Trabajo del Estado
de Tlaxcala (ICATLAX) con domicilio ubicado en kilbmetro 1.5, carretera federal Tlaxcala-
Puebla, colonia las Animas, Tlaxcala, es el responsable del tratamiento de los datos
personales que nos proporcione, los cuales serdn protegidos conforme a lo dispuesto por la
Ley de Proteccién de Datos Personales en Posesidn de Sujetos Obligados del Estado de
Tlaxcala y demds normatividad que resulte aplicable.

Finalidades del tratamiento para las cuales se obtienen los datos personales:

e Registrar y dar seguimiento al ciudadano que desea formar parte de la cartera de
instructores.

Informamos que los datos proporcionados serdn transferidos a la Direccion Administrativa
del ICATLAX para fines estadisticos y administrativos. Si el titular de los datos
personales no manifiesta oposicion alguna y no lo informa al responsable
mediante el procedimiento establecido anteriormente citado, se entenderd
gue ha otorgado su consentimiento para ello. No obstante, la Direccién la
Direccion Técnico Académica del Instituto de Capacitaciéon para el Trabajo del Estado de
Tloxcala, se compromete a que la informacidén que se transfiere a terceros sea
fratada de forma responsable, confidencial y exclusivamente por aquellas
personas que requieren del conocimiento de dichos datos de acuerdo con lo
establecido en el articulo 13, fraccion Il y articulo 39.fraccidnes Il y VIII de la Ley de
Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados del Estado de Tlaxcala,
publicada en el Periddico oficial del Estado de Tlaxcala el dia martes 18 de julio de 2017.

En el ejercicio de la proteccion de sus datos personales, usted como titular podrd manifestar
su negativa en el fratamiento de sus datos personales mediante un escrito libre dirigido a la
Unidad de Transparencia o al Oficial de Proteccidén de Datos Personales del Instituto de
Capacitacion para el Trabajo del Estado de Tlaxcala (ICATLAX), con domicilio en Antiguo
Camino Real S/N Int. Jardin Botdnico de Tizatldn, Tlaxcala, Tlaxcala. C.P. 90000, Tel. (246) 689
3858 ext. 3705 o al correo electronico transparencia@icatlax.edu.mx con horario de
atencion de 09:00 a 17:00 horas, de lunes a viernes.

El sitio donde podrd consultar el aviso de privacidad integral es en la siguiente direccién
electrénica:

Tlaxcala, Tlax a de de 2024

Nombre y firma
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