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VERSION PUBLICA

Este documento es una version publica, en el cual
unicamente se ha omitido la informacion que la
Ley de Acceso a la Informacion Publica (LAIP),
define como confidencial, entre ello, los datos
personales de las personas naturales” (Arts. 24 y 30
de la LAIP y articulo 6 del lineamiento No. 1 para la

publicacion de la informacion oficiosa.
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Instituto Salvadorefio del Seguro Social, Oficina de Informacidn y Respuesta, en la ciudad de San Salvador, a las nueve
horas del dia veintitrés de octubre del afio dos mil veintitrés.

La Suscrita Oficial de Informacidn, luego de haber recibido y admitido la solicitud de informacién N215330, presentada
ante la Oficina de Informacién y Respuesta, por el solicitante ||| | | | | | I o nUmero de documento de
identidad Ha solicitado la entrega de la informacion referente a: “1.
Certificacion del contrato de Servicios profesionales suscrito entre el 1SS y mi representado ||| EGTNGNG
para la presentacién de este ultimo de sus servicios profesionales a favor de dicho Instituto durante el afio 2023 como
I - Cortificacion en que conste la existencia o no de procesos sancionatorios o
disciplinarios o de terminacidn de contrato en curso o fenecidos instruidos por el referido Instituto en contra de mi
representado haciendo constar si existe sancidn disciplinaria en firme. 3. Certificacion del acuerdo de terminacién
anticipada del contrato de servicios profesionales suscrito entre el ISSS y mi representado para la prestacién de este
ultimo de sus servicios profesionales a favor de dicho Instituto durante el afio 2023 como || EEGNGNGEG
I o 2 su caso de acuerdo de suspensién temporal justificada del mismo.” Hace las 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 en fecha dieciséis de octubre de dos mil veintidds se emitié resolucién de proérroga de la informacién solicitada,
sefialando como nueva fecha limite de respuesta el dia lunes veintitrés de octubre del presente afio.

Que en cumplimiento a lo dispuesto en los Arts. 69 y 70 de la Ley de Acceso a la Informacion Plblica se hicieron las
notificaciones y gestiones necesarias ante la Gerencia de Salud y Unidad Juridica del ISSS, a fin que facilitaran el acceso a
la misma.

Que de acuerdo a lo solicitado, la Direccién de la Unidad Médica La Unidn remitio a esta Oficina certificacion del Contrato
entre el 1555 y ! | . o c.:! corresponde al numeral uno de la solicitud. Asimismo, se
recibié informe suscrito por el Director de dicho Centro de Atencién el cual responde a los numerales dos y tres de la
presente solicitud.

Que la informacién sclicitada se clasifica como confidencial, en consecuencia y de conformidad a lo regulado en el Art.
18 de la Constitucion de la Republica y los Arts. 61, 66, 69, 70, 71, 72 de la Ley de Acceso a la Informacién Publica,
RESULEVE:

Entréguese, la informacion detallada en la presente resolucion. E informese que previo la entrega de la informacion
confidencial, deberd presentarse a esta oficina, la cual se encuentra ubicada en la Torre Administrativa del ISSS, segundo
nivel, para acreditar de forma presencial su identidad, y presentar en original los documentos que fueron remitidos por
medio de correo electronico.

El costo de reproduccion de la informacién antes detallada es de veinticuatro centavos de los Estados Unidos de América
(50.24), lo que corresponde a 06 fotocopias, lo cual debera ser sufragada en su totalidad y deberd presentar el recibo
correspondiente debidamente cancelado previo al retiro de la informacion.

Notifiquese, por medio de correo electréni&qn.j-;ﬁ! O e
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