INSTITUTO SALVADORENO

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

1147/2014

Instituto Salvadorefio del Seguro Social, Oficina de Informacién y Respuesta, en la ciudad de San
Salvador, a las diez horas del dia veintiuno de mayo de dos mil catorce.

El Suscrito Oficial de Informacién del Instituto Salvadorefio del Seguro Social, luego de haber
recibido y admitido la solicitud de informacién 1147 presentada ante el Departamento de
Informacion y Respuesta, por la del Departamento de

San Salvador, quien se identifica con Documento Unico de Identidad || EEGEGE
I | o uich ha solicitado: Constancia de parto, fecha 21 de abril de

1995, en Hospital 12 de Mayo del 1SSS, nimero de aﬁliacic’)n_ hace las siguientes
valoraciones:

Que en cumplimiento a lo dispuesto en los Arts. 69 y 70 de la Ley de Acceso a la Informacién
Publica se hicieron las notificaciones y gestiones necesarias ante la Direccién del Hospital 12 de

Mayo del ISSS.

Que como resultado del seguimiento realizado por esta Oficina, se recibié nota de la Jefatura
de Admision y Registros Médicos, con visto bueno del Director del Hospital Materno Infantil 12
de Mayo, en la que se informa que de acuerdo a la “Norma para la depuracién y descarte de
expedientes clinicos y otros documentos de servicios clinicos auxiliares”, se descartaron todos
aquellos expedientes clinicos pasivos con cinco afios 0 méas de inactividad, siendo el caso del
expediente de la Seﬁora_ Sin embargo, al revisar el libro de
atencion de partos del afio 1995, se encontré registro de atencién de parto de la solicitante, con
los datos siguientes: parto vaginal cefalico eutécico, embarazo: 39 semanas, peso: 3,530, talla:
51 cms., hora: 09:53 am., sexo: femenino, el dia 21 de abril de 1995. .

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

Hagase del conocimiento del solicitante, la informacién contenida en la presente resolucién. Y
en consecuencia, notifiquese a la peticionaria por medio de la direccién de correo electrénico
e
proporcioniada en la solicitud.
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Oficial de Informacién OIR/1SSS

“Con una Visién mds humana al servicio integral de su salud”
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