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	Compromiso de Confidencialidad y No Divulgación de la Información

Yo, [Nombre completo              ], identificado(a) con [Tipo y número de documento     ], manifiesto voluntariamente mi compromiso de confidencialidad y no divulgación respecto a la información clasificada, reservada o sensible que sea puesta a mi disposición por la Unidad para la Atención y Reparación Integral a las Víctimas (UARIV), manteniendo su confidencialidad, disponibilidad e integridad.  En consecuencia, me comprometo a:

1. Aplicar la normatividad vigente en Colombia, incluyendo la Ley 1581 de 2012, Ley 1712 de 2014 y las políticas, lineamientos, procedimientos y protocolos institucionales relacionados con la seguridad de la información y la protección de datos personales disponibles en www.unidadvictimas.gov.co.
2. Utilizar la información exclusivamente para los fines autorizados por la UARIV, evitando cualquier uso indebido que pueda afectar a los titulares o terceros.
3. No divulgar, revelar, modificar, almacenar, replicar ni publicar la información a la que tenga acceso, incluso después de finalizado el proceso de vinculación o contratación.
4. Utilizar únicamente los medios, canales y repositorios autorizados por la UARIV para el manejo de la información.
5. Garantizar la seguridad, confidencialidad, integridad y disponibilidad de la información, aplicando medidas técnicas, humanas y administrativas que eviten su pérdida, adulteración, consulta o acceso no autorizado.
6. Abstenerme de conservar copias físicas o digitales de la información obtenida o generada durante el proceso, y devolverla en su totalidad cuando así se requiera.
7. No publicar ni disponer de la información de la UARIV en sitios web, redes sociales u otros medios de divulgación o comunicación masiva, sin autorización del a Oficina Asesora de Comunicaciones.
8. Reconozco que el incumplimiento de este compromiso podrá dar lugar a acciones administrativas, civiles, disciplinarias y penales conforme a la legislación colombiana.

Declaro que he leído, comprendido y aceptado cada uno de los compromisos aquí establecidos, y que los cumpliré con responsabilidad, ética y respeto por los derechos de los titulares de la información.

Ciudad y fecha: ___________________

Firma: __________________________

Nombre completo: __________________________

Tipo y número de documento: _________________

Los datos proporcionados serán tratados de acuerdo con la política de tratamiento de datos personales de la UARIV, la ley 1581 de 2012 y sus decretos reglamentarios
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