3 Comisiéon de Transparencia y Acceso
a la Infermacién Pablica del Estado de Compeche
COTAIPEC

FORMATO 1

CONCENTRADO

Tipo de Responsable Poder Ejecutivo

C1.- Periodo que se

. . informa 2024
Nombre del Responsable Secretaria de Turismo

Numero de solicitudes recibidas segln tipo de Derecho

Acceso Rectificacion Cancelacién Oposicion Portabilidad
Tipo de atencién o respuesta proporcionada 0 (0] (0] 0 0

Fisico Electrénico Fisico Electrénico Fisico Electrénico Fisico Electrénico Fisico Electrénico
0 0 0] 0] 0 0 0 0 0 0

Atendidas dentro de los 20 dias sin costo de recuperacion

Atendidas dentro de los 20 dias con costo de recuperacion

Atendidas con prérroga de tiempo sin costo de recuperacion

Atendidas con prérroga de tiempo con costo de recuperacion

Fuera del plazo legal

Inexistencia de los datos personales

Incompetencia

Improcedendia

Reconducidas

Desechadas por no haberse desahogado la prevencién

Orientadas a tramite o procedimiento especifico

Solicitudes pendientes de respuesta para el periodo 2024

Total de Solicitudes Prevenidas

Lic. Alan José Martinez Santos F1.- Total de solicitudes recibidas ARCO-P

Nombre, cargo y firma de quien lo elaboré - - -
Tittular de la Unidad de Transparencia de Sectur 0

Mecanismo de Recepcién
* Fisico.- Documento impreso presentado ante el Responsable.
* Electronico.- Documento presentado ante el responsable en cualquier medio digital:Correo Electrénico, Pagina Web, etc., incluida la Plataforma Nacional de Transparencia.



Comisién de Transparencia y Acceso
a la Infermacién Pablica del Estado de Campeche

FORMATO 2

DETALLADO

*S| EL RESPONSABLE ATENDIO SOLICITUDES DE EJERCICIO DE DERECHOS ARCO-P, DEBERA REQUISITAR ESTE FORMATO:

Nombre del Responsable Secretaria de Turismo B2.- Periodo que se informa 2024

CD2.- iL- . 3.- 4.- 5.-

Resultado del

. L . . Medida especial de  Fech R ion Fech r |
Mecanismo de Ejercicio del Titular que ejerce P S 12 (REBEEen Ce seia Gl espuesiaa a

presentacion de la la solicitud solicitud ARCO-P . q
Tiempo de respuesta (dias

No. : . Recepcion Derecho *ARCO-P  Derecho ARCO- su derecho ARCO-P e
. Folio de la solicitud L solicitud S
consecutivo ejercido P 0 0 habiles) **

AFIR NEG Hombre Mujer IND BRA EXT NIN 0 O
0 0 (0] 0 (0] (0] (0] 0 Dia

7.- Tiempo promedio de respuesta a las solicitudes

Mecanismo de Recepcion: Medidas Especiales: Resultadodel
* F.- Fisico * IND.- Lengua Indigena Ejercicio:
Nombrg, cargoy firmade Lic. Alan José Martinez Santos * E.- Medios Elgctrénicos * BRA.- Braille *AFIR.-Afirmz.ativo
quien lo elaboré * P.- Portal Nacional de * EXT.- Lengua * NEG.- Negativo
. . . Transparencia  (PNT) Extranjera
Titular de la Unidad de Transparencia de Sectur Art. 78 LPDPPSOEC * NIN.- Ninguna

** NOTA: Si la solicitud se responde el mismo dia de su recepcion el tiempo de respuesta equivale a 1 (un) dia habil. Art. 126 LPDPPSOEC



] Comisién de Transparencia y Acceso
% alainformacién Pablica del Estado de Campeche

FORMATO 3
ACTIVIDADES

A3.- Nombre del

Secretaria de Turismo
Responsable

Avisos de privacidad

d).- Medio de
difusion

a).- No.

b).- Nombre del sistema de datos ¢).- Modalidad
consecutivo

€).- Hipervinculo al documento

Simplificad
1 Aviso de Privacidad Integral de la Direccién de Capacitacion Ampiiicado

Integral Digital https://gestiontransparencia.campeche.gob.mx/index.php/category/1

Simplificad
2 Aviso de Privacidad Integral del drea de Recursos Humanos LIBITICatD)

Integral Digital https://gestiontransparencia.campeche.gob.mx/index.php/category/1

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

Simplificado
Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral
Simplificado
Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

Simplificado

Integral

2 f).- Total de avisos de privacidad

Indicar si el responsable cuenta con lo siguiente:

En caso de Fecha de aprobacion por el Comité de Transparencia Hipervinculo al documento de seguridad (Versién Pablica)
3.- Documento de seguridad responder Si,
indicar.

13 .- Medidas de seguridad para el tratamiento de datos personales ¢Cuenta con la medida de seguridad para|

Politicas y procedimientos para la gestién, soporte y revision de la seguridad de la informacion a nivel organizacional

1. Medidas de 1.2 |Identificaci
seguridad
administrativas 13

Clasificacion y borrado seguro de la informacién

Sensibilizacién y capacitacion del personal en materia de proteccion de datos personales

1.4 | Ova medida de seguridad administrativa (especifique)

2.1 |Prevenir el acceso no autorizado al perimetro de la institucion, sus instalaciones fisicas, areas criticas, recursos e informacion

Prevenir el dafio o interferencia a las instalaciones fisicas, areas criticas de la institucion, recursos e informacién

2. Medidas de 22
EVIGIECRISI=CH 23 | Proteger los recursos moviles, portatiles y cualquier soporte fisico o electronico que pueda salir de la institucion
2.4 | Proveer a los equipos que contienen o datos. de un eficaz, que asegure su disponibilidad e integridad

2.5 | Otra medida de seguridad fisica (especifique)
3.1 |Prevenir que el acceso a las bases de datos o a la informacion, asi como a los recursos, sea por usuarios identficados y autorizados

3.2 | Generar un esquema de privilegios para que el usuario lleve a cabo las actividades que requiere con motivo de sus funciones

3. Medidas de
seguridad

3.3 |Revisar la configuracion de seguridad en la adquisicién, operacion, desarrollo y mantenimiento del software y hardware

3.4 [Gestionar las i y medios de de los recursos i & enel de datos

3.5 [otra medida de seguridad técnica

En caso de Nombre al Oficial
D3.- Oficial de Datos Personales responder Si,
indicar:

E3.- Politicas Internas (normatividad En caso de
interna) para la Proteccién de Datos responder si,
proporcionar:

Hipervinculo al documento de la Normatividad Interna

Personales

F3.- Contrato 0 Instrumento Juridico que Encasode
formaliza Ia relacién Responsable- responder s,
proporcionar

Hipervinculo al documento al Instrumento Juridico

Encaraado

En caso de
G3.- Medidas Compensatorias * responder i,
indicar en que

At ‘Generales parala P

H3.- Nombre, cargo y firma de quien lo elaboré Lic. Alan José Martinez Santos |
Titular de la Unidad de de Sectur |



https://gestiontransparencia.campeche.gob.mx/index.php/category/1341-xlviii?download=58592:aviso-de-privacidad-integral-capacitacion&start=220
https://gestiontransparencia.campeche.gob.mx/index.php/category/1341-xlviii?download=58592:aviso-de-privacidad-integral-capacitacion&start=220
https://gestiontransparencia.campeche.gob.mx/index.php/category/1341-xlviii?download=61665:aviso-de-privacidad-recursos-humanos&start=270
https://gestiontransparencia.campeche.gob.mx/index.php/category/1341-xlviii?download=61665:aviso-de-privacidad-recursos-humanos&start=270
https://gestiontransparencia.campeche.gob.mx/index.php/category/1341-xlviii?download=61665:aviso-de-privacidad-recursos-humanos&start=270
https://gestiontransparencia.campeche.gob.mx/index.php/category/1341-xlviii?download=58592:aviso-de-privacidad-integral-capacitacion&start=220

Comisién de Transparencia y Acceso
ala Informacién Pablica del Estado de Campeche

el tratamiento de datos personales?




A Comisién de Transparencia y Acceso
a la Informacién Pablica del Estado de Campeche
OTAN

C c

FORMATO 4

4 ACCIONES

Acciones y Procedimientos A4.- Nombre del Responsable Secretaria de Turismo

Acciones C4.- Cantidad

z
©

Implementacién de politicas internas para la gestion y tratamiento de los datos personales **

Definicién de las funciones y obligaciones del personal involucrado en el tratamiento de datos personales

Elaboracién de un inventario de datos personales

Elaboracién de un sistema de tratamiento de datos personales

Realizacion de andlisis de riesgos de los datos personales

Realizacion de andlisis de brecha, comparando las medidas de seguridad existentes

Elaboracion de un Plan de Trabajo para la implementacion de medidas de seguridad

Elaboracién de un aviso de privacidad para informar el propdsito del tratamiento de los datos personales ** 2

© 00 N o g b~ W N P

Monitoreo y revision de las medidas implementadas

iVl Disefio y aplicacion de diferentes niveles de capacitacion del personal

Bl Otras acciones

Indicar si el responsable cuenta con lo siguiente:

En caso de responder si indicar
cuantos y cudles son:

E4.- Procedimiento para que un ciudadano acceda a sus datos N En caso de responder si indicar
perSOnal es 0 cuantos y cudles son:

F4.- Procedimiento para que un ciudadano rectifique sus datos En caso de responder si indicar
perSOna| es cuantos y cudles son:

Procedimiento para confirmar la identidad del solicit

G4.- Procedimiento para que un ciudadano cancele sus datos En caso de responder si indicar
perSOna| es cuantos y cudles son:

H4.- Procedimiento para que un ciudadano se oponga al uso de sus N En caso de responder si indicar
datos personales 0 cuantos y cudles son:
14.- Procedimiento para que un ciudadano lleve a cabo la NoO | caso de responder s ncicar
portabilidad de sus datos personales cuantos y cules son:
** NOTA: Los datos proporcionados en este formato deberan

J4.- Nombre, cargo y firma de quien lo elaboré Lic, Alan José Martinez Santos coincidir respectivamente con la informacién proporcionada
en el formato 3.

Titular de la Unidad de Transparencia de Sectur




