INSTITUTO SALVADORENO
DEL SEGURO SOCIAL

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

4688/2018

Instituto Salvadorefio del Seguro Social, Oficina de Informacién y Respuesta, en la ciudad de

" San Salvador, a las nueve horas con cuarenta minutos del dia cinco de febrero del dos mil
dieciocho.

La Suscrita Oficial de Informacién, luego de haber recibido y admitido la solicitud de
informacién N24688/2018, presentada antela Oficina de Informacién y Respuesta, por el
serior|j I i< sc identificé con el Documento Unico de
Identidad nimerol R - solicitado la entrega de

la informacién referente a: “Solicito fotocopia certificada de planilla correspondiente a los
meses de mayo a julio del aiio 1998, a nombre de G
B o Vode afiIiacién:_ Nombre del patrono: Ministerio de Hacienda N°

patronal: I y Universidad Tecnolégica N° patronal: || R hace 1as
siguientes Valoraciones:

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

Que de conformidad con lo dispuesto en el Art. 24, la informacién 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 Informacién
Plblica, la suscrita Oficial realizé las notificaciones y gestiones necesarias ante la Seccion
Administracién Imagenes Digitales del ISSS, a fin de que facilitaran el acceso a la misma.

Que de acuerdo a lo solicitado, la Seccién Administracién Imagenes Digitales, remitié a esta
oficina certificacion de las planillas siguientes en las que aparece el sefior

B - nillas de mayo v junio del afio 1998 correspondientes a la Universidad
Tecnolégica., también se remitié la planilla de julio del afio 1998 del Ministerio de Hacienda
donde no aparece consignado el trabajador solicitante. Asimismo dicha Jefatura informé que
no se encuentran registros en su sistema de las planillas de mayo y junio del Ministerio de
Hacienda y julio de la Universidad Tecnologica.

Que la informacion solicitada se clasifica como confidencial, en consecuencia y de conformidad
alo regulado en el Art. 18 de la Constitucién de la Republica y los Arts. 30, 61, 66, 69,70,71,72
y 73 dela Ley de Acceso a la Informacion Piblica, Resuelve:
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INSTITUTO SALVADORENO
DEL SEGURO SOCIAL

Alameda fuan Pablo Il y 39 Avenida Norte
San Salvador, El Salvador, C.A

Entréguese, la informacién detallada en la presente resolucién.

Asimismo, se le comunica que el costo de reproduccién de la informacién es de dieciséis
centavos de doélar de los Estados Unidos de América (USD $0.16), lo que corresponde a 4
fotocopias, por lo que deberd presentar el recibo correspondiente debidamente cancelado
previo al retiro de la informacién.

Notifiquese, por medio de correo electrénico.
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