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17273/2024

Instituto Salvadorefio del Seguro Social, Oficina de Informacion y Respuesta, en la ciudad de San Salvador, a
las nueve horas con cincuenta y seis minutos del dia catorce de agosto del afio dos mil veinticuatro.

La Suscrita Oficial de Informacion, luego de haber recibido y admitido la solicitud de informacion N217273

presentada ante la Oficina de Informacion y Respuesta, por el solicitante ||| [ ||GTczcGEGIGNG. -
numero de Documento Unico de Identidad ||| GGG | o< e

solicitado la entrega de la informacion referente a: "Resumen clinico de mis tratamientos que establezca
fechas de ingreso y fechas de alta, medicamentos indicados en Hospital Médico Quirurgico, del 2022 a la
fecha, a nombre de _ 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 o dispuesto en el Art. 24, la informacion solicitada es de caracter confidencial, sin
embargo, el solicitante es el 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, la
suscrita Oficial realizd las notificaciones y gestiones necesarias ante la Direccion del Hospital Médico
Quirurgico y Oncologia del ISSS, a fin de que facilitara el acceso a la misma.

Que en doce de agosto del afio dos mil veinticuatro, se emitio resolucion para prorrogar el plazo inicial para
continuar con la busqueda de la informacion solicitada, seflalando como nueva fecha limite de respuesta el
dia diecinueve de agosto del presente afio, con la finalidad de agotar las diligencias todas las instancias
posibles en el proceso.

Que, como resultado del seguimiento realizado por esta Oficina, se recibid por parte de la Direccion del

Hospital Médico Quirtrgico del ISSS, el resumen clinico del paciente ||| GcNGGEEEEGEGE. o

y que corresponden a una copia.

En consecuencia y de conformidad a lo regulado en el Art. 18 de la Constitucion de la Republica; y los Arts.
6, 24, 36, 61, 66, 70, 71y 72 de la Ley de Acceso a la Informacion Publica, RESUELVE:

Entréguese: la informacion detallada en la presente resolucion e inférmese que previo a la entrega de la
informacion confidencial, deberd presentarse a esta oficina, la cual se encuentra ubicada en la Torre
Administrativa del ISSS, segundo nivel.

El costo de reproduccion de la informacion antes detallada es de cuatro centavos de dolar de los Estados
Unidos de América ($0.04), lo que corresponde a una fotocopia, lo cual debera ser sufragada en su totalidad
y debera presentar el recibc correspondiente debidamente cancelado previo al retiro de la informacion.

Notifiquese, por medio de correo electronico.
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