DEL SEGURO SOCI
Alameda Juan Pablo II y 39 Avenida Norte
San Salvador, El Salvador, C.A

7756/2019

Instituto Salvadorefio del Seguro Social, Oficina de Informacion y Respuesta, en la ciudad de San Salvador, a las
diez horas con quince minutos del dia veinte de noviembre de dos mil diecinueve,

La suscrita oficial de Informacion, luego de haber recibido y admitido la solicitud de informacion N2/756
presentada ante la Oficina de Informacién y Respuesta por la solicitante del

domicilio de [N o uicn se identifica con Documento Unico de Identidad [ RGN
_quien ha solicitado: Certificade de nacimiento o constancia del registro de

nacimiento ya que estuve ingresada en el Hospital 1° de Mayo y trasladada al Hospital Profamilia del cual
naci it en recro I N° de

afiliacion Hace las siguientes valoraciones:

Que de conformidad con lo dispuesto en el Art. 24, la informacion solicitada es de caracter confidencial, sin
embargo la solicitante es la titular de la misma.

Que en cumplimiento a lo dispuesto en los Arts. 69 y 70 de la Ley de Acceso a la Informacion Publica se hicieron
las notificaciones y gestiones necesarias ante el Director del Hospital 1° de Mayo del ISSS, a fin que facilitara el
acceso a la misma.

Que de acuerdo a las gestiones realizadas por esta Oficina, se recibio nota por parte del Director del Hospital 1°

de Mayo en la que informoé gue no se cuenta con expediente clinico de la sefiora ||| | | EGTcTIINGEE
con rimero 45 attiscion I - iz 2 aseguraca quien
manifiesto que se le atendid parto, en el Hospital Pro-Familia/Convenio ISSS, el dia | NI

dichos datos no se pueden corroborar, por no existir registros en libros de

partos, ni expedientes clinicos de esos afios. Asi mismo se consulto al Departamento de Actuariado y Estadistica
y se informd que no se cuenta con registros de esos afios.

En consecuencia y de conformidad a lo regulado en el Art. 18 de la Constitucion de la Republica; y los Arts. 24,
36, 61, 66,70, 71y 72 de la Ley de Acceso a la Informacion Publica, resuelve:

Informese lo detallado en el parrafo quinto de la presente resolucion y entréguese nota emitida del Director del
Hospital 1° de Mayo,

Asimismo, se informa que el costo de reproduccién de la informacion antes detallada es de cuatro centavos de
los Estados Unides de América (50.04), lo que corresponde a 1 fotocopia, lo cual debera ser sufragada en su
totalidad posteriormente presentar el recibo correspondiente debidamente cancelado.

Notifiquese, porsartelera.
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