Formato de aviso de privacidad SIMPLIFICADO. 
 
[Anotar el Nombre del sujeto obligado y siglas (si corresponde)] a través de la [Anotar nombre de unidad administrativa responsable del sistema] es el/la Responsable del tratamiento de los datos personales que nos proporcione, los cuales serán protegidos en el sistema de datos personales [Anotar el nombre del sistema de datos personales].  
 
Los datos personales que recabemos serán utilizados con la finalidad [Anotar la finalidad y usos previstos del sistema de datos personales, distinguiendo aquellos que requieren consentimiento]. Y serán/podrán ser transferidos a [En caso de realizar transferencias, mencionar a quien y la finalidad]. 
 
Usted podrá manifestar la negativa al tratamiento de sus datos personales directamente ante la Unidad de Transparencia de [Anotar el nombre del sujeto obligado], ubicada en [Anotar el domicilio de la Unidad de Transparencia del sujeto obligado] con número telefónico [Anotar el número telefónico] y correo [Anotar el correo de la Unidad de Transparencia del sujeto obligado]. 
 
Para conocer el Aviso de Privacidad Integral puede acudir directamente a la Unidad de Transparencia o ingresar a la página [agregar liga electrónica]. 
 
Fecha de última actualización: [Agregar fecha de su última actualización]. 
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