1983/2023 - “40 ANOS DE DEMOCRACIA”

Ministerio de Salud
Argentina

Instituto Nacional
del Cancer

Declaracion Jurada — Convenio de Confidencialidad

Yo (Nombre vy apellido) , D.N.I N°
,  Matricula Profesional N° ,  debidamente
registrado en la Red Federal de Profesionales de la Salud (REFEPS), con domicilio real en la calle
, en mi caracter de
medico/a tratante y en el marco de la implementacion llevada a cabo por el Instituto Nacional del Cancer de la
“credencial/certificado” contemplado por el articulo 7 de la Ley N° 27.674, declaro que asumo el presente
compromiso de confidencialidad, regido principalmente por las Leyes N° 26.529 de Derechos del Paciente en su
Relacion con los Profesionales e Instituciones de la Salud 25.326 de Proteccion de los Datos Personales, sus
normas modificatorias y complementarias, y por la normativa vigente en materia de seguridad de la informacién,
confidencialidad de la informacion, deber de reserva y proteccién de datos personales asi como toda norma
concordante a nivel convencional y/o del ambito jurisdiccional en el cual me desempefio. Asimismo, declaro
conocer que la informacion, en adelante, la INFORMACION CONFIDENCIAL, a la cual tengo acceso en virtud de
las tareas que llevo a cabo en el desempefio de mis funciones, se encuentra amparada por la normativa citada en
cuanto a su calidad de confidencial.-

Asumo el caracter de confidencial y no publica de la INFORMACION CONFIDENCIAL, en
consecuencia, me comprometo a:

a) Guardar la maxima reserva y secreto sobre la informacion personal a que acceda en virtud de
las funciones encomendadas;
b) Utilizar los datos de caracter personal a los que tenga acceso, Unica y exclusivamente para
cumplir con mis obligaciones;
c) Observar y adoptar cuantas medidas de seguridad sean necesarias para asegurar la
confidencialidad, secreto e integridad de los datos de caracter personal a los que tenga acceso;
d) No ceder en ningln caso a terceras personas los datos de caracter personal a los que tenga
acceso, ni siquiera a efectos de su conservacion, salvo autorizacion legal o instruccién expresa
y por escrito de la autoridad a cargo del Instituto Nacional del Cancer.
Dichos compromisos subsistiran inclusive tras la extincion de la relacion juridica que pudiera existir,
extendiéndola a no conservar en mi poder copia alguna de los datos a los que hubiere accedido en
funcion de mis tareas.

En este sentido, asumo en forma personal y exclusiva la responsabilidad por los dafios que el
incumplimiento del presente pudiera ocasionar a los pacientes, terceros o al Instituto Nacional del
Céncer.

En razon de ello, manifiesto que tengo pleno conocimiento del adecuado tratamiento de dicha
informacién y de las responsabilidades derivadas de la inobservancia de lo previamente expuesto, como
de lo estipulado en las Leyes N° 24.766 (Capitulo lll, Articulo 11 “Acciones por infraccién a la ley”), N°
25.326 (Capitulo VI, Sanciones, Articulo 31 “Sanciones administrativas”) y N° 26.529 (Capitulo 1V,
Articulo 21 “Sanciones”).

En Ciudad Auténoma de Buenos Aires, a los dias del mes de de 2023

* Adjuntar: copia de DNI (frente y dorso.
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