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Instituto Salvadorefic del Seguro Sccial, Oficina de Informacion y Respuesta, en la ciudad de San
Salvador, a las once horas con veinte minutos del dia tres de marzo del afic dos mil veinte.

La Suscrita Oficial de Informacion, luego de haber recibido y admitido la solicitud de informacién
N28431, presentada ante la Oficina de Informacion y Respuesta, por el solicitante (R
B o umero de documento de identidad (GGG
B - su calidad de Apoderado General Administrativo otorgado por la sefiora [ IEGKGKNNGNGEG-
B - solicitado la entrega de la informacién referente a: “Se emita una constancia similar a la que
se adjunta, en la gue se establezca la cobertura de prestaciones médicas y pecuniarias que la
seriora IEGTGENENEGEGEGEGEE ° - ofilacion: ) tcndria como cotizante al
ISSS. nota: solicitante requiere gue si la constancia podria incluir gue se manifieste que es afiliada
al ISSS, no cotizante.” Hace las siguientes valoraciones:

Que la solicitud presentada cumple con los requisitos establecidos en el Art. 66 de la Ley de Acceso a
la Informacion Publica.

Que de conformidad con lo dispuesto en el Art. 24, letra "a’", de la Ley de Acceso a la Informacion
Publica, "Es informacion confidencial..La referente al derecho a la intimidad personal y familiar al
honory a la propia imagen, asi como archivos médicos cuya divulgacion constituiria una invasicon
a la privacidad de la persona’... Sin embargo, el solicitante presentc Poder General Administrativo

otorgado por la sefiora || EEEEGEG@GzGzGgGggE - - < d<! solicitante, en el cual lo faculta para

solicitar informacion confidencial en su nombre.

Que en cumplimiento a lo dispuesto en los Arts. 69 y 70 de la Ley de Acceso a la Informacion Publica,
la suscrita Oficial realizd las notificaciones y gestiones necesarias ante la Jefatura de la Division
Aseguramiento, Recaudacién y Beneficios Economicos del ISSS, a fin de gue facilitara el acceso a la
misma.

Que de acuerdo a la informacioén solicitada, la Jefatura de la Division Aseguramiento, Recaudacion y
Beneficios Economicos, remitié constancia a favor de la seficra
identificada bajo el numero de afiliacion

Que la informacién solicitada es de caracter confidencial, en consecuencia y de conformidad a lo
regulado en el Art. 18 de la Constitucion de la Republica y los Arts. 24, 61, 66, 69, 70, 71y 72 de la Ley
de Acceso a la Informacion Publica, Resuelve:

Entréeguese la informacion detallada en la presente resolucion.

El costo de reproduccion de la informacién antes detallada es de ocho centavos de ddlar de los Estados
Unidos de América (50.08), lo que corresponde a 2 fotocopias (frente y vuelto), lo cual debera ser
sufragada en su totalidad por el solicitante quien deberd presentar el recibo correspondiente

debidamente cancelado previo al retiro de la informacion.

Notifiguese por medio de correc electronico.
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