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Instituto Salvadorefio del Seguro Social, Oficina de Informacion y Respuesta, en la ciudad de San
Salvador, a las ocho horas con treinta minutos del dia veinticuatro de octubre del afio dos mil
diecinueve.

La Suscrita Oficial de Informacion, luego de haber recibido y admitido {a solicitud de informacion

N27570, iresentada ante la Oficina de Informacién y Respuesta, por la solicitante ||| GEGN

con nimero de documento de identidad [ GGG
B < después de haber subsanado prevenciodn realizada por esta Oficina ha

solicitado la entrega de la informacidn referente a: NUmero de incapacidades dadas por
empleados del Instituto Salvadorefio del Seguro Social, en los afios 2017,2018,2019 de
enero a septiembre, especificar cantidad por cada mes y afio, sexo, plaza. Cuédntos
incapacidades fueron dados en los affos 2017,2018, 2019 al personal de los hospitales 1°de
Mayo, hospital Médico Quirdrgico, Oncologia, General y la Unidad Médica Atlacatl. Ademas,
en cada uno de ellos especificar el ndmeroc de empleados por cada uno de los centros de
salud mencionados, detallar el nimero de incapacidades brindadas, por afio, en el lapso
desde 2017 hasta septiembre 2019, por sexo, dias de la semana que fueron dadas las
incapacidades y causa de las incapacidades. la solicitud de informacion gue se realizada
se refiere a "Numero de incapacidades dadas a los empleados del Instituto Salvadorefio del
Seguro Social, en los afios 2017,2018,2019 de enero a septiembre, especificar por cada
mes, afio y plaza. Esta se refiere al personal que labora en el Instituto Salvadorefio del
Seguro Social (sean médicos, enfermeras, odontdlogos, administrativo, todo el
personal).Puntodos:Cuéntas incapacidades fueron dadas en los afios 2017,2018,2019 al
personal que labora en los hospitales 1° de Mayo, hospital Médico Quirdrgico, Hospital de
Oncologia, Hospital General, y la Unidad Médica Atlacatl. Ademés en cada uno de ellos
especificar el nimero de empleados en cada ceniro de salud mencionados, detallar el
numero de incapacidades brindadas por afio, en el lapso desde 2017 hasta septiembre de
2019, por afio, mes, sexo, plaza y dias de la semana que fueron dadas las incapacidades
(lunes, martes, miércoles, jueves y viernes) totalizar cuantas fueron dadas por cada dia. Y
también detallar causas de las incapacidades. Hace las siguientes Valoraciones;

Que en fecha diecisiete de octubre del dos mil diecinueve, se emitio resolucion para ampliar el
plazoc de entrega de la informacion solicitada, sefialando como nueva fecha limite para la
entrega de ta informacién miércoles veinticuatro de octubre del presente afio.

Que en cumplimiento a lo dispuesto en los Arts. 68 y 70 de la Ley de Acceso a la [nformacion
Publica, la suscrita Oficial realizé las notificaciones y gestiones necesarias ante el Jefe de la
Unidad de Recursos Humanos del 1S5S, a fin de que facilitara el acceso a la misma.

Que de acuerdo a la informacion solicitada, el Jefe de la Unidad de Recursos Humanos envié
archivo electrénico con la informacion solicitada.
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En consecuencia y de conformidad a lo regulado en el Art. 18 de la Constitucion de la Republica
y los Arts. 6, 61, 66, 69, 70,71y 72 de la Ley de Acceso a la Informacion Publica, Resuelve:

Entréguese: la informacion detalla en la presente resolucion y el archivo adjunto.

Notifiguese por medio de correo electronico.
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