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AVISO DE PRIVACIDAD

El presente Aviso se formula en términos de lo dispuesto por los articulos 6°, base A, y 6°,
segundo parrafo, de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 8°, 15°, 16°,
17°, fraccién Il, 18°, 33° 36° aplicables de la Ley Federal de Proteccion de Datos
Personales en Posesion de los Obligados; 2°, fraccion VI, 4°, fraccion IV, 99, fracciones V'y
Xl, y demas relativos aplicables del Reglamento de Transparencia y Acceso a la
Informacion Publica de la UNAM publicado el 25 de agosto de 2016; los lineamientos para
la proteccion de Datos Personales en Posesion de la UNAM; asi como el Reglamento

Interior de la Facultad de Medicina.

1. Identidad y domicilio del responsable que trata los datos personales.
La Facultad de Medicina de la Universidad Nacional Autbnoma de México; con domicilio en
Avenidad Universidad 3000, Circuito Escolar s/n, Ciudad Universitaria, Delegacion
Coyoacan, Ciudad de México, C. P. 04510, es el sujeto obligado responsable del
tratamiento de los datos personales que se recaben por esta entidad.

2. Finalidades del tratamiento.
La finalidad sera recabar los datos personales con fines académicos, estadisticos y para

control administrativo.

En tal sentido, en todo momento la Facultad de Medicina debe contar con la autorizacionde
los titulares de la informacién, con la finalidad de utilizar estos datos Unica y exclusivamente
para los fines institucionales justificados, y de conformidad con la legislacién vigente, sin
proporcionarla a terceros. No se realiza el tratamiento de los datos personales

proporcionados para fines secundarios 0 accesorios.

3. Transferencias.
No se realizan transferencias a persona (s) alguna (s) de los datos personales

proporcionados.

4. Opciones y medios para limitar, modificar o revocar el uso o divulgacion de

los datos personales.
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En caso de que el titular de los datos personales no acepte el tratamiento que la Facultad
de Medicina de la Universidad Nacional Autbnoma de Mexico pretende dar a su
informacién, podra hacerlo saber mediante correo electrénico a la cuenta siguiente:

sergio.villa@comunidad.unam.mx

5. Consentimiento para el tratamiento de los Datos Personales.
El Titular manifiesta que ha leido, entendido y aceptado los términos expuestos en el Aviso
de Privacidad. Ademas acepta que la contestacion del “Registro al curso” constituye el
consentimiento, libre, especifico, inequivoco e informado respecto del tratamiento de los

Datos Personales en cumplimiento a lo establecido por la legislacién aplicable.

6. Modificaciones al Aviso de Privacidad
El presente aviso de privacidad puede sufrir modificaciones o actualizaciones. Dichas
actualizaciones o modificaciones estaran disponibles al publico, por lo que podra
consultarlas en el sitio web: http://razonamientoetico.facmed.unam.mx/#, en la seccién

Aviso de Privacidad.
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