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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
I N F O R M E   A N U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3   A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto 
Obligado: 

HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Titular de Unidad de Transparencia: L. C. Margarito Gálvez Mendoza 

Teléfono: 7574760506 Email de la U.T.: pnthmnig@gmail.com 

Domicilio de la U.T.: Calle san marcos SN, Col. Caltitlan, Tlapa de Comonfort, Gro. C.P.41304 

¿La Unidad de Transparencia cuenta con 
equipo de cómputo con acceso a internet disponible para 

que las personas consulten o soliciten información? 
si 

¿Su página principal de internet 
cuenta con un vínculo al sitio de la 

Plataforma Nacional de Transparencia? 

si 

Dirección web con 
obligaciones de transparencia: 

https://transparencia.guerrero.gob.mx/?s=&sujeto=hospital-de-la-madre-y-el-nino-indigena-
guerrerense&ejercicio=&fraccion= 

Con fundamento en el Artículo 33 de la Ley Número 207 de Transparencia y 
Acceso a la Información Pública del Estado de Guerrero, se solicita la siguiente información: 

I. I N F O R M A C I Ó N   G E N E R A L   D E   S O L I C I T U D E S 

2. P R O C E S A D A S : 

1. Número total  
 

de solicitudes de  
 

información  
 

presentadas al  
 

sujeto obligado 

112 

2.1 Respondidas con entrega de información: 112 

112 
2.2. Pendientes por responder (en trámite): 0 

2.3 Solicitudes desechadas por falta de pago de los costos 
de reproducción de la información: 

0 

2.4 Solicitudes desechadas por falta de respuesta al 
requerimiento de información adicional (prevención): 

0 

3. I M P R O C E D E N T E S : 

3.1 Turnadas a otra dependencia: 0 

0 
3.2 Información reservada o confidencial: 0 

3.3 Información inexistente: 0 

3.4 No es solicitud de información: 0 
 

Solicitudes en las que se requirió prórroga:  

II. NÚMERO DE SOLICITUDES DE ACUERDO A TEMAS DE LAS FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 
# Fracc. # Sol. # Fracc. # Sol. # Fracc. # Sol. # Fracc. # Sol. # Fracc. # Sol. # Fracc. # Sol. # Fracc. # Sol. # Fracc. # Sol. 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII 2 XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII 110 

F R A C C I O N E S   D E   O B L I G A C I O N E S   D E   T R A N S P A R E N C I A   E S P E C Í F I C A S  

Artículo:  
Fracción o 
numeral # Sol. 

Fracción o 
numeral # Sol. 

Fracción o 
numeral # Sol. 

Fracción o 
numeral # Sol. 

Fracción o 
numeral # Sol. 

Fracción o 
numeral # Sol. 

Fracción o 
numeral # Sol. 

Fracción o 
numeral # Sol. 
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I N F O R M E   A N U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 
CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

III. M E C A N I S M O S   P A R A   L A   A T E N C I Ó N   D E   S O L I C I T U D E S 
N ú m e r o   d e   s o l i c i t u d e s   p r e s e n t a d a s   p o r : 

Escrito/oficio:  SISAI: 112 Correo Electrónico/email:  

Correo postal / paquetería:  Vía telefónica:  Otro medio:  

IV. M O D A L I D A D   D E   E N T R E G A   D E   L A   I N F O R M A C I Ó N 
(2.1 Respondidas con entrega de la información) 

Correo postal / Mensajería / Paquetería  SISAI 112 Consulta directa  Otros  

Orientación a web donde está la información públicamente disponible  Correo electrónico  Memoria USB  

V. E S T A D Í S T I C A S   G E N E R A L E S 
Especificar su rango de edad y sexo del solicitante Especificar su actividad o profesión y sexo del solicitante 

RANGO EDAD TOTAL Hombre Mujer 
Sexo no 

identificado ACTIVIDAD O PROFESIÓN TOTAL ACTIVIDAD O PROFESIÓN TOTAL 

Menor de 18     Académico  Hogar  

De 18 a 29     Estudiante  Organización No Gubernamental  

De 30 a 49 112 46 51 15 Medios de comunicación  Asociación política  

De 50 y más     Servidor público  Otro  

No identificado   Empresario  No identificado 112 

TOTAL 112 46 51 15 Empleado u obrero  TOTAL 112 

VI. C O M I T É    D E   T R A N S P A R E N C I A 

Número de integrantes del Comité: 5 Número de sesiones del Comité: 1 Total de resoluciones emitidas: 0 

En caso de NO haber realizado 
ninguna sesión de Comité de 

Transparencia en el periodo que se 
informa, indique y fundamente cuál 

fue el motivo. 

 

VII. O B S E R V A C I O N E S 

Dificultades observadas para el cumplimiento de la ley y sus propuestas para superarlas: 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 01 Folio (en su caso): 120203423000001 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

compra de todos los Medicamentos, Leches y Vacunas 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 28 12 22 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 09 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 8 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 02 Folio (en su caso): 120203423000002 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

COMPRA DE INSUMOS MEDICOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 29 12 22 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 09 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 7 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 03 Folio (en su caso): 120203423000003 

Nombre del solicitante: SERGIO OJEDA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 09 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 6 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 04 Folio (en su caso): 120203423000004 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los medicamentos 
(Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) para DICIEMBRE del 2022 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 02 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 09 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 5 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 05 Folio (en su caso): 120203423000005 

Nombre del solicitante: Iliana Selene PEREZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Pacientes atendidos, consultas otorgadas, hospitalizaciones y atención por servicio de urgencias 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 03 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 09 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 4 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 06 Folio (en su caso): 120203423000006 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Conocer el desplazamiento (consumo), resultado de las compras consolidadas o individuales de insumos 
para la salud, con los cuales dan atención a sus derechohabientes, del del siguiente medicamento 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 13 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 13 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 07 Folio (en su caso): 120203423000007 

Nombre del solicitante: INGRID G. CAN 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Número de cirugías (de ser posible por CIE10) por unidad médica según CLUE 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 13 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 13 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 08 Folio (en su caso): 120203423000008 

Nombre del solicitante: Lorena de la Vega Avila 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma AAMATES (Ambiente para la Administración y Manejo de Atenciones en 
Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 15 de enero 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 16 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 16 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 09 Folio (en su caso): 120203423000009 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma SISTEMA DE GESTIÓN DE GASTOS CATASTRÓFICOS (SIGGC) VERSIÓN 4.0 
realizadas entre el 01 de agosto 2022 y el 15 de enero 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 16 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 16 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 10 Folio (en su caso): 120203423000010 

Nombre del solicitante: Iliana Selene Perez 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por medio de la presente, pido su colaboración para obtener la siguiente información: 
Censo de Pacientes en terapia Biológica 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 20 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 20 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 11 Folio (en su caso): 120203423000011 

Nombre del solicitante: SERGIO OJEDA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS, 
realizadas por el HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE, en el MES de 
ENERO DE 2023 (01 al 31 de ENERO). 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 27 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 27 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 12 Folio (en su caso): 120203423000012 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE MEDICAMENTO E INSUMOS MEDICOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 30 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 30 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 

 



F1                                                                                                                                                                                                               13 
 

 

Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 13 Folio (en su caso): 120203423000013 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

COMPRA DE MEDICAMENTOS E INSUMOS MEDICOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 30 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 30 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 14 Folio (en su caso): 120203423000014 

Nombre del solicitante: Lorena de la Vega Avila 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma AAMATES (Ambiente para la Administración y Manejo de Atenciones en 
Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 31 de enero 2023. 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 31 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 31 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 15 Folio (en su caso): 120203423000015 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma SISTEMA DE GESTIÓN DE GASTOS CATASTRÓFICOS (SIGGC) VERSIÓN 4.0 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 31 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 31 01 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 16 Folio (en su caso): 120203423000016 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los medicamentos 
(Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) para ENERO del 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 31 01 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 01 02 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 17 Folio (en su caso): 120203423000017 

Nombre del solicitante: Iliana Selene Perez 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por medio de la presente, solicito su colaboración para obtener la siguiente información de los 
siguientes medicamentos 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 08 02 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 08 02 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 18 Folio (en su caso): 120203423000018 

Nombre del solicitante: Iliana Selene Perez 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por medio de la presente solicito su apoyo para recabar la siguiente información, de los siguientes 
padecimientos por CIE-10 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 08 02 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 09 02 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 19 Folio (en su caso): 120203423000019 

Nombre del solicitante: SERGIO OJEDA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

¿Cuál es el programa o estrategia que actualmente utiliza el HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO 
INDIGENA GUERRERENCE, para la prevención y manejo de la HEMORRAGIA POST PARTO en el 
primer, segundo y tercer nivel de atención? 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 09 02 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 10 02 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 20 Folio (en su caso): 120203423000020 

Nombre del solicitante: CESAR IVAN VELAZQUEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicitud de Entregas mensuales e Inventarios actuales 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 14 02 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 14 02 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 21 Folio (en su caso): 120203423000021 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD COMPRA DE MEDICAMENTOS  

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 23 02 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 23 02 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 22 Folio (en su caso): 120203423000022 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE INSUMOS MEDICOS Y LABORATORIO 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 24 02 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 24 02 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 23 Folio (en su caso): 120203423000023 

Nombre del solicitante: SERGIO OJEDA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS, 
realizadas por el HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE, en el MES de 
FEBRERO DE 2023 (01 al 28 de FEBRERO). 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 25 02 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 27 02 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 3 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 24 Folio (en su caso): 120203423000024 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los medicamentos 
(Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) de febrero 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 28 02 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 01 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 25 Folio (en su caso): 120203423000025 

Nombre del solicitante: Lorena de la Vega Avila 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma AAMATES (Ambiente para la Administración y Manejo de Atenciones en 
Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 28 de febrero 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 01 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 26 Folio (en su caso): 120203423000026 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma SISTEMA DE GESTIÓN DE GASTOS CATASTRÓFICOS (SIGGC) VERSIÓN 4.0 
realizadas entre el 01 de agosto 2022 y el 28 de febrero 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 01 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 27 Folio (en su caso): 120203423000027 

Nombre del solicitante: KENNIA VELAZQUEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por favor indíqueme las compras que se han realizado de sucedáneos de leche materna y alimentos 
infantiles preparados y empaquetados para lactantes del 1 de enero de 2013 a la fecha. Por favor indicar 
empresa, producto comprado, fecha y monto 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 09 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 09 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 28 Folio (en su caso): 120203423000028 

Nombre del solicitante: Rodrigo Nunes Dias Da Silva 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por favor requerimos de las compras de los años 2021, 2022 y 2023 para las claves de cuadro básico 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 09 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 10 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 29 Folio (en su caso): 120203423000029 

Nombre del solicitante: CESAR IVAN VELAZQUEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicitud de entregas mensuales e inventarios actuales 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 13 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 13 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 30 Folio (en su caso): 120203423000030 

Nombre del solicitante: Iliana Selene Perez 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por medio de la presente solicito su colaboración para obtener la siguiente información en el archivo 
adjunto en Word 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 15 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 16 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 31 Folio (en su caso): 120203423000031 

Nombre del solicitante: Iliana Selene Perez 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por medio de la presente solicito su colaboración para obtener las siguientes variables de información: 
Total de incapacidades otorgadas por infección por influenza, desglosadas por 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 16 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 16 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 32 Folio (en su caso): 120203423000032 

Nombre del solicitante: Iliana Selene Perez 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por medio de la presente pido su colaboración para obtener las siguientes variables de información: 
Unidades adquiridas de Palivizumab por: 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 16 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 16 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 33 Folio (en su caso): 120203423000033 

Nombre del solicitante: solicitante 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

tienen página de internet 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 17 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 17 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 34 Folio (en su caso): 120203423000034 

Nombre del solicitante: SERGIO OJEDA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS, 
realizadas por el HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE, en el MES de 
MARZO DE 2023 (01 al 31 de MARZO). 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 28 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 29 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 35 Folio (en su caso): 120203423000035 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma AAMATES (Ambiente para la Administración y Manejo de Atenciones en 
Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 31 de marzo 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 29 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 29 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 36 Folio (en su caso): 120203423000036 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD COMPRA DE MEDICAMENTOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 29 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 29 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 37 Folio (en su caso): 120203423000037 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma SISTEMA DE GESTIÓN DE GASTOS CATASTRÓFICOS (SIGGC) VERSIÓN 4.0 
realizadas entre el 01 de agosto 2022 y el 31 de marzo 2023, 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 29 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 29 03 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 38 Folio (en su caso): 120203423000038 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE INSUMOS MEDICOS Y LABORATORIO 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 30 03 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 30 30 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 39 Folio (en su caso): 120203423000039 

Nombre del solicitante: INGRID GABRIELA RIVAS 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por medio de la presente les solicito me puedan informar el equipamiento de su unidad medica en el 
cual incluya Nombre de su unidad medica, número de CLUE, cantidad y marca del año 2022 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 05 04 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 10 04 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 4 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 40 Folio (en su caso): 120203423000040 

Nombre del solicitante: Lorena de la Vega Avila 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma AAMATES (Ambiente para la Administración y Manejo de Atenciones en 
Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 31 de marzo 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 10 04 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 10 04 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 41 Folio (en su caso): 120203423000041 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los medicamentos 
(Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) de marzo 2023. 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 13 04 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 14 04 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): x 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 42 Folio (en su caso): 120203423000042 

Nombre del solicitante: Martha Perez 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Me dirijo a ustedes porque necesito el apoyo del Hospital de la Madre y el Niño Indígena Guerrerense 
para obtener su Plantilla o Relación de Médicos 2023, especificando 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 20 04 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 20 04 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII x XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII  

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 43 Folio (en su caso): 120203423000043 

Nombre del solicitante: SERGIO OJEDA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS, 
realizadas por el HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE, en el MES de 
ABRIL DE 2023 (01 al 30 de ABRIL). 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 26 04 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 26 04 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 44 Folio (en su caso): 120203423000044 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE MEDICAMENTOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 27 04 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 27 04 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 45 Folio (en su caso): 120203423000045 

Nombre del solicitante: LORENA DE LA VEGA AVILA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma AAMATES (Ambiente para la Administración y Manejo de Atenciones en 
Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 30 de abril 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 28 04 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 28 04 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 46 Folio (en su caso): 120203423000046 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma SISTEMA DE GESTIÓN DE GASTOS CATASTRÓFICOS (SIGGC) VERSIÓN 4.0 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 28 04 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 28 04 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 47 Folio (en su caso): 120203423000047 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE INSUMOS MEDICOS Y DE LABORATORIO 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 28 04 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 02 05 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 3 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 48 Folio (en su caso): 120203423000048 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los medicamentos 
(Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) de abril 2023. 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 03 05 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 04 05 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 49 Folio (en su caso): 120203423000049 

Nombre del solicitante: AXL TAPIA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Debido a que diferentes tratamientos son terapias de alto costo y para la cual se debe de tener un 
control estricto en cuanto al tipo y perfil de los pacientes que reciben las mismas, es de nuestro interés 
conocer el total de pacientes que se encuentran bajo los siguientes tratamientos en las siguientes 
indicaciones 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 15 05 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 16 05 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 50 Folio (en su caso): 120203423000050 

Nombre del solicitante: AXEL TAPIA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Pacientes atendidos, consultas otorgadas y hospitalizaciones generadas en el periodo del 2010 – 2022 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 17 05 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 17 05 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 51 Folio (en su caso): 120203423000051 

Nombre del solicitante: DANIELA GOMEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito copia simple de los documentos que acrediten los procedimientos de adquisición de 
medicamentos, insumos médicos y de curación comprados en el año 2021 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 23 05 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 23 05 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 52 Folio (en su caso): 120203423000052 

Nombre del solicitante: Diego Axel Tapia 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por medio de la presente pido su colaboración para conocer la siguiente información del personal de 
salud en contacto con el paciente del presente año (2023) 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 24 05 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 24 05 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 53 Folio (en su caso): 120203423000053 

Nombre del solicitante: SERGIO OJEDA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS, 
realizadas por el HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE, en el MES de 
MAYO DE 2023 (01 al 31 de MAYO). 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 25 05 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 26 05 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 54 Folio (en su caso): 120203423000054 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE MEDICAMENTOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 29 05 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 29 05 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 55 Folio (en su caso): 120203423000055 

Nombre del solicitante: Lorena de la Vega Avila 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma AAMATES (Ambiente para la Administración y Manejo de Atenciones en 
Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 31 de mayo 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 30 05 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 30 05 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 56 Folio (en su caso): 120203423000056 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma SISTEMA DE GESTIÓN DE GASTOS CATASTRÓFICOS (SIGGC) VERSIÓN 4.0 
realizadas entre el 01 de agosto 2022 y el 31 de mayo 2023. 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 30 05 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 30 05 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 57 Folio (en su caso): 120203423000057 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

COMPRA DE INSUMOS MEDICOS Y DE LABORATORIO 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 31 05 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 01 06 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 58 Folio (en su caso): 120203423000058 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los medicamentos 
(Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) de MAYO 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 06 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 02 06 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 59 Folio (en su caso): 120203423000059 

Nombre del solicitante: Diego Axel Tapia 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Describir el presupuesto total ejercido para los años 2018, 2019, 2020, 2021, 2022 y 2023. 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 12 06 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 12 06 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 60 Folio (en su caso): 120203423000060 

Nombre del solicitante: Diego Axel Tapia 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por medio de la presente solicito a la Secretaria de Salud la siguiente Información a través de la 
Dirección General de Epidemiología, los casos de Virus sincitial respiratorio (CIE-10: J12.1) en menores 
de 5 años de los años 2020, 2021 y 2022. 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 13 06 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 13 06 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 61 Folio (en su caso): 120203423000061 

Nombre del solicitante: Karla Yulieth Estrada 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Quisiera saber cuántos son los recursos estimados a esa institucion 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 15 06 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 15 06 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 62 Folio (en su caso): 120203423000062 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE MEDICAMENTO 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 22 06 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 22 06 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 63 Folio (en su caso): 120203423000063 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE INSUMOS MEDICOS Y DE LABORATORIO 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 27 06 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 27 06 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 64 Folio (en su caso): 120203423000064 

Nombre del solicitante: SERGIO OJEDA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS. 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 27 06 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 27 06 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 65 Folio (en su caso): 120203423000065 

Nombre del solicitante: SANTIAGO GONZALEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

1.- Cuantos procesos de contratación se realizaron para obtener los servicios de lavado y/o renta de 
ropa hospitalaria. 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 29 06 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 29 06 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 66 Folio (en su caso): 120203423000066 

Nombre del solicitante: Lorena de la Vega Avila 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma AAMATES (Ambientepara la Administración y Manejo de Atenciones en 
Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 30 de junio 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 29 06 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 30 06 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 67 Folio (en su caso): 120203423000067 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma SISTEMA DE GESTIÓN DE GASTOS CATASTRÓFICOS (SIGGC) VERSIÓN 4.0 
realizadas entre el 01 de agosto 2022 y el 30 de junio 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 29 06 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 30 06 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 68 Folio (en su caso): 120203423000068 

Nombre del solicitante: Diego Axel Tapia 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por medio de la presente solicito de su colaboración para obtener la siguiente información: 
Total de procedimiento realizados acorde al código CIE-9 MC en los años 2010 – 2022, y lo que llevamos 
del 2023. 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 30 06 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 03 07 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 69 Folio (en su caso): 120203423000069 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los medicamentos 
(Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) de JUNIO 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 03 07 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 04 07 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 70 Folio (en su caso): 120203423000070 

Nombre del solicitante: CESAR IVAN VELAZQUEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicitamos nos proporcionen catalogo completo (listado completo) de todos los medicamentos (010 y 
040) utilizados por la institución, para cada uno sus diferentes programas de atención, tomando como 
referencia el año 2022. 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 04 07 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 05 07 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 71 Folio (en su caso): 120203423000071 

Nombre del solicitante: DANIELA MARTINEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 31 07 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 31 07 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 72 Folio (en su caso): 120203423000072 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE MEDICAMENTOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 27 07 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 31 07 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 5 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 73 Folio (en su caso): 120203423000073 

Nombre del solicitante: Lorena de la Vega Avila 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma AAMATES (Ambiente para la Administración y Manejo de Atenciones en 
Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 31 de julio 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 01 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 74 Folio (en su caso): 120203423000074 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE INSUMOS MEDICOS Y DE LABORATORIO 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 01 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 75 Folio (en su caso): 120203423000075 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los medicamentos 
(Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) de JULIO 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 02 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 76 Folio (en su caso): 120203423000076 

Nombre del solicitante: JUAN CARLOS MANDUJANO 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS, 
realizadas por el HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENCE, en el MES de 
JULIO DE 2023 (01 al 31 de JULIO). 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 02 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 77 Folio (en su caso): 120203423000077 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma SISTEMA DE GESTIÓN DE GASTOS CATASTRÓFICOS (SIGGC) VERSIÓN 4.0 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 02 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 02 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 78 Folio (en su caso): 120203423000078 

Nombre del solicitante: ALBA MARTINEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito la siguiente información: 
Número actual del personal profesional adscrito a los servicios de atención a la salud pública por 
especialidad. 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 03 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 03 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 79 Folio (en su caso): 120203423000079 

Nombre del solicitante: CESAR IVAN VELAZQUEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicitud de entregas mensuales e inventarios actuales 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 08 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 08 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 80 Folio (en su caso): 120203423000080 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE MEDICAMENTOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 08 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 08 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 81 Folio (en su caso): 120203423000081 

Nombre del solicitante: cesar ivan velazquez 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicitud de identificaciones de servicios médicos y hospitalarios 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 08 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 08 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 82 Folio (en su caso): 120203423000082 

Nombre del solicitante: CESAR IVAN VELAZQUEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicitud de identificaciones de servicios médicos y hospitalarios 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 08 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 08 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 83 Folio (en su caso): 120203423000083 

Nombre del solicitante: INGRID GABRIELA RIVAS 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito a usted me pueda informar la cantidad de consultas medicas por padecimiento, los ingresos y 
egresos hospitalarios según CIE10 de los años 2017 a julio 2023 de forma Mensual 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 21 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 22 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 84 Folio (en su caso): 120203423000084 

Nombre del solicitante: INGRID GABRIELA RIVAS 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Les solicito de la manera más atenta que pudieran informarme los contratos que hayan sido rescindidos 
de Medicamentos, Material de curación y equipo médico del año 2020 a Marzo de 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 23 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 23 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5):  Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 85 Folio (en su caso): 120203423000085 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE MEDICAMENTOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 29 08 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 30 08 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 86 Folio (en su caso): 120203423000086 

Nombre del solicitante: Lorena de la Vega Avila 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las 
personas involucradas en dicho proceso los datos capturados en la plataforma AAMATES (Ambiente 
para la Administración y Manejo de Atenciones en Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 31 de 
agosto 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 09 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 04 09 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 87 Folio (en su caso): 120203423000087 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma SISTEMA DE GESTIÓN DE GASTOS CATASTRÓFICOS (SIGGC) VERSIÓN 4.0 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01  09 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 04 09 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 88 Folio (en su caso): 120203423000088 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los medicamentos 
(Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) de AGOSTO 2023, 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 09 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 04 09 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 89 Folio (en su caso): 120203423000089 

Nombre del solicitante: JUAN CARLOS MANDUJANO 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS, 
realizadas por el HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENCE, en el MES de 
AGOSTO DE 2023 (01 al 31 de AGOSTO). 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 09 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 04 09 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 

 



F1                                                                                                                                                                                                               90 
 

 

Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 90 Folio (en su caso): 120203423000090 

Nombre del solicitante: INGRID GABRIELA RIVAS 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Por este conducto le solicito la relación de el material de curación, equipo médico, material de 
laboratorio y medicamentos que ha recibido su institución en donación del primer semestre 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 08 09 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 08 09 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 91 Folio (en su caso): 120203423000091 

Nombre del solicitante: FER RUIZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITO LA SIGUIENTE INFORMACION DE LOS DIRECTIVOS DE SU ENTE: 
*. CUAL ES LA PERCEPCION BRUTA ANTES DE IMPUESTO? 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 21 09 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 22 09 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 92 Folio (en su caso): 120203423000092 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE MEDICAMENTO 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 28 09 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 28 09 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5):  Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 93 Folio (en su caso): 120203423000093 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los 
medicamentos (Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) de SEPTIEMBRE 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 29 09 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 02 10 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 4 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 

 



F1                                                                                                                                                                                                               94 
 

 

Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 94 Folio (en su caso): 120203423000094 

Nombre del solicitante: Lorena de la Vega Avila 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma AAMATES (Ambiente para la Administración y Manejo de Atenciones en 
Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 30de septiembre 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 02 10 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 02 10 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 95 Folio (en su caso): 120203423000095 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma SISTEMA DE GESTIÓN DE GASTOS CATASTRÓFICOS (SIGGC) VERSIÓN 4.0 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 02 10 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 02 10 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 96 Folio (en su caso): 120203423000096 

Nombre del solicitante: JUAN CARLOS MANDUJANO 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 03 10 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 03 10 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 97 Folio (en su caso): 120203423000097 

Nombre del solicitante: CESAR VELAZQUEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicitud de entregas mensuales e inventarios actuales 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 05 10 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 05 10 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5):  Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 98 Folio (en su caso): 120203423000098 

Nombre del solicitante: DALIA CANDIA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

obtener mi fecha exacta de ingreso en el hospital 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA):    

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA):    

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5):  Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII X XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII  

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 99 Folio (en su caso): 120203423000099 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Quisiera saber si dentro de sus hospitales tienen un protocolo de atención para madres con muerte 
perinatal también conocido como "Código Mariposa", y en caso de si tenerlo, quisiera una copia del 
protocolo o guía operativa 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 15 10 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 16 10 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 100 Folio (en su caso): 120203423000100 

Nombre del solicitante: Diego Axel Tapia 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Pacientes totales atendidos en su institución en el año 2022 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 19 10 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 19 10 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 101 Folio (en su caso): 120203423000101 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE MEDICAMENTO 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 27 10 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 30 10 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 102 Folio (en su caso): 120203423000102 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los medicamentos 
(Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) de OCTUBRE 2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 31 10 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 06 11 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 5 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 103 Folio (en su caso): 120203423000103 

Nombre del solicitante: Lorena de la Vega Avila 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma AAMATES (Ambiente para la Administración y Manejo de Atenciones en 
Salud), realizadas entre el 26 de julio 2022 y el 31 de octubre 2023, 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01  11 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 06 11 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 4 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 104 Folio (en su caso): 120203423000104 

Nombre del solicitante: Samuel Vilchis Fuerte 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

solicito atentamente a su Institución y a las personas involucradas en dicho proceso los datos 
capturados en la plataforma SISTEMA DE GESTIÓN DE GASTOS CATASTRÓFICOS (SIGGC) VERSIÓN 4.0 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 11 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 06 11 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 4 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 105 Folio (en su caso): 120203423000105 

Nombre del solicitante: JUAN CARLOS MANDUJANO 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS, 
realizadas por el HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENCE, en el MES de 
OCTUBRE DE 2023 (01 al 31 de OCTUBRE). 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 11 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 06 11 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 4 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 106 Folio (en su caso): 120203423000106 

Nombre del solicitante: CESAR IVAN VELAZQUEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Conocer el desplazamiento (consumo), resultado de las compras consolidadas o individuales de insumos 
para la salud, con los cuales dan atención a sus derechohabientes, del del siguiente medicamento: 
Concentrado de fibrinógeno humano 1.5g 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 06 11 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 06 11 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 107 Folio (en su caso): 120203423000107 

Nombre del solicitante: LIGIA SOSA 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

SOLICITUD DE COMPRA DE MEDICAMENTOS 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 21 11 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 21 11 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): M 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 108 Folio (en su caso): 120203423000108 

Nombre del solicitante: Diego Axel Tapia 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Del periodo comprendido del 2020 al 2022, el total de metas estimadas y dosis aplicadas de la vacuna 
Anti influenza 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 21 11 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 22 11 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 2 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 109 Folio (en su caso): 120203423000109 

Nombre del solicitante:  

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito las entregas que realizaron los Proveedores de Medicamentos de cada uno de los medicamentos 
(Grupos 010, 030 y 040), Vacunas (020) a los diferentes Almacenes o Hospitales durante NOVIEMBRE 
2023 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 30 11 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA):    

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5):  Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): X 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 110 Folio (en su caso): 120203423000110 

Nombre del solicitante: CESAR IVAN VELAZQUEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Conocer el desplazamiento (consumo), resultado de las compras consolidadas o individuales de insumos 
para la salud, con los cuales dan atención a sus derechohabientes, del del siguiente medicamento: 
Concentrado de fibrinógeno humano 1.5g (CNIS 6070) 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 12 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 01 12 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5): 1 Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 111 Folio (en su caso): 120203423000111 

Nombre del solicitante: JUAN CARLOS MANDUJANO 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito de la manera más atenta en archivo (s) electrónico (s) de Excel, el DETALLE ESPECÍFICO de las 
compras de MEDICAMENTOS, VACUNAS, LÁCTEOS, ESTUPEFACIENTES Y PSICOTRÓPICOS, 
realizadas por el HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENCE, en el MES de 
NOVIEMBRE DE 2023 (01 al 30 de NOVIEMBRE). 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 01 12 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 04 12 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5):  Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
R E P O R T E   I N D I V I D U A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   I N F O R M A C I Ó N 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3  A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado: HOSPITAL DE LA MADRE Y EL NIÑO INDIGENA GUERRERENSE 

Número progresivo: 112 Folio (en su caso): 120203423000112 

Nombre del solicitante: ARMANDO SANCHEZ 

Información solicitada: 
 

ESPECIFICAR BREVEMENTE 

Solicito en versión pública el documento de seguridad en términos de la Ley de Protección de Datos 
Personales en Posesión de Sujetos Obligados 

Solicitud presenta vía (1): SISAI Fecha de la solicitud (DD/MM/AA): 06 12 23 

Tipo de respuesta (2): Respondida Fecha respuesta o negación (DD/MM/AA): 06 12 23 

Modalidad de entrega de la información (3): SISAI 

Tiempo de procesamiento (5):  Fecha de prórroga en su caso (DD/MM/AA):    

Fundamento en caso de negación:  

Número de servidores públicos involucrados: 2 Presentó recurso de revisión (SI/NO): NO 

TEMAS DE LA SOLICITUD DE ACUERDO A FRACCIONES DEL ART.81 DE LA LEY 207 (6) 
# Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas # Fracc. Solicitadas 

I  VII  XIII  XIX  XXV  XXXI  XXXVII  XLIII  

II  VIII  XIV  XX  XXVI  XXXII  XXXVIII  XLIV  

III  IX  XV  XXI  XXVII  XXXIII  XXXIX  XLV  

IV  X  XVI  XXII  XXVIII  XXXIV  XL  XLVI  

V  XI  XVII  XXIII  XXIX  XXXV  XLI  XLVII  

VI  XII  XVIII  XXIV  XXX  XXXVI  XLII  XLVIII X 

FRACCIONES DE OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA ESPECÍFICAS 

Artículo:  
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 
Fracción o 
numeral 

Solicitadas 

                

                

                

      
Rango de edad (7): No Identificado Actividad o profesión (8): No Identificado Sexo (9): H 

Observaciones 
(10): 

 

A N E X O   D E   L L E N A D O 
(1) Escrito u oficio; SISAI; Email; Telefónica; Correo postal o paquetería; Otro medio. 
(2) Respondida; Pendiente; Se previene; Turnada a otra dependencia; Información reservada o confidencial; Información inexistente; No es solicitud de 
información.  
(3) Consulta directa; SISAI; Domicilio; Email; Disponible en página web; Memoria USB; Desechada por falta de pago; En prevención sin respuesta; Otros. Dejar en 
blanco si la solicitud no fue respondida con entrega de información. 
(4) Solicitudes relativas a protección de datos personales especificar si fue: Acceso, Rectificación, Cancelación u Oposición. 
(5) Días hábiles utilizados para responder la solicitud. Si está pendiente dejar en blanco. 
(6) Indique con una “X” la fracción a la que corresponde el tema de la solicitud. Si son varias fracciones debe marcar las necesarias. 
(7) Menor de 18; De 18 a 29; De 30 a 49; De 50 y más; No identificado. 
(8) Académico; Estudiante; Medios de comunicación; Servidor público; Empresario; Empleado u obrero; Hogar; Organización No Gubernamental; Asociación 
política; Otro; No identificado. 
(9) H: Hombre; M: Mujer; X: No identificado 
(10) Llenar sólo cuando requiera explicar alguna incidencia. Si desea más espacio anexar una hoja. 
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Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
I N F O R M E   A N U A L   D E   P R O T E C C I Ó N   D E   D A T O S   P E R S O N A L E S 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3   A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Sujeto Obligado:  

Titular de Unidad de Transparencia: L. C. Margarito Gálvez Mendoza 

Teléfono: 7574760506 Email de la U.T. pnthmnig@gmail.com 

Portal web: 
https://transparencia.guerrero.gob.mx/?s=&sujeto=hospital-de-la-madre-y-el-nino-indigena-
guerrerense&ejercicio=&fraccion= 

Domicilio:  Calle san marcos SN, Col. Caltitlan, Tlapa de Comonfort, Gro. C.P.41304 

I. R E G I S T R O   G E N E R A L   D E   S O L I C I T U D E S   D E   D E R E C H O S    A R C O P 

Tipo de trámite Cantidad 4. IMPROCEDENTES 0 

1. Total de solicitudes presentadas: 0 
4.1 El titular o su representante no fueron 
debidamente acreditados para ello: 

0 

2. PROCESADAS 0 
4.2 Los datos personales no se encuentran en posesión 
del responsable: 

0 

2.1 Respondidas con entrega de 
información: 

0 4.3 Impedimento legal: 0 

2.2. Pendientes por responder (en 
trámite): 

0 4.4 Lesionan los derechos de un tercero: 0 

2.3 Solicitudes desechadas por falta de 
pago de los costos de reproducción de 
la información: 

0 
4.5 Obstaculización de actuaciones judiciales o 
administrativas: 

0 

2.4 Solicitudes desechadas por falta de 
respuesta al requerimiento de 
información adicional: 

0 
4. 6 Resolución de autoridad competente que restrinja 
el acceso a los datos personales o no permita la 
rectificación, cancelación, oposición y/o portabilidad: 

0 

3. PRESENTACIÓN DE LA SOLICITUD 0 
4.7 Cancelación u oposición previamente realizada, 
respecto al mismo titular, responsable y datos 
personales: 

0 

3.1 Titular: 0 4.8 El responsable no es competente: 0 
3.2 Representante Legal: 

0 
4.9 Necesarios para proteger intereses jurídicamente 
tutelados del titular: 

0 

EN REPRESENTACIÓN 0 
5. Necesarios para dar cumplimiento a obligaciones 
legalmente adquiridas por el titular: 

0 

3.2.1 Estado de Interdicción o 
incapacidad: 

0 6. RECONDUCCIÓN DE SOLICITUD: 0 

3.2.1 Menores de edad: 0 7. TRAMITE ESPECÍFICO: 0 
3.2.2 Fallecidas: 0 8. PREVENIDAS: 0 

   

Solicitudes en las que se requirió prórroga: 0 

Solicitudes con recurso de revisión ante el ITAIGro: 0 

Denuncias: 0 

II. D E R E C H O S   A R C O P 
Tipo de solicitud: (cantidad general por derecho) y (anexo 1 para registro individual) 

Acceso  Rectificación  Cancelación  Oposición  Portabilidad  

IV. M E C A N I S M O S   P A R A   L A   A T E N C I Ó N   D E   S O L I C I T U D E S 
Número de solicitudes presentadas por: (especifique la cantidad) 

Escrito/oficio:  SISAI:  Correo Electrónico/email:  

Personalmente:  Formato:  Otro medio:  

V. M O D A L I D A D   D E   N O T I F I C A C I Ó N   D E   R E S P U E S T A  
Número de solicitudes respondidas por: (especifique la cantidad) 

Correo Electrónico/email:  SISAI:  Estrados:  

Personalmente en la Unidad de Trasparencia:  Domicilio:  

V. M O D A L I D A D   D E   E N T R E G A   D E   L A   I N F O R M A C I Ó N 
Número de contestaciones entregadas por: (especifique la cantidad) 

Copia certificada:  Copia simple:  Consulta directa:  

Correo Electrónico/email:  Medio electrónico (USB, CD, DVD, etc.):  

VI. E S T A D Í S T I C A S   G E N E R A L E S (en su caso) 
Especificar su rango de edad y sexo del solicitante Especificar su ocupación y nivel educativo 

RANGO EDAD TOTAL Hombre Mujer 
Sexo no 

identificado OCUPACIÓN TOTAL NIVEL EDUCATIVO TOTAL 

Menor de 18     Académico  Primaria  

De 18 a 29     Gubernamental  Secundaria  

De 29 a 50     Medios de comunicación  Bachillerato  

De 50 y más     Otro   Licenciatura   

No identificado   No identificado   Licenciatura en adelante  

Total      Grupo vulnerable  No identificado  

VII. O F I C I A L   D E   P R O T E C C I Ó N   D E   D A T O S (en su caso) 
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Llene el Anexo 1, en caso de contar con solicitudes de derechos ARCOP. 

 

 

 

Nombre completo Núm. De Teléfono  Email  

   

VIII. C U M P L I M I E N T O  

Obligaciones Previstas por la Ley 
Si/ 
no 

Obligaciones ejecutadas Observaciones 

1. Creación de Sistema de Gestión    

2. Avisos de Privacidad.    

3. Tramite de solicitudes de acceso, 
Rectificación, Cancelación y 
Oposición de datos personales. 

   

4. Capacitación a sus servidores 
públicos. 

   

5. Documento de Seguridad.    

X. O B S E R V A C I O N E S 
Dificultades observadas para el cumplimiento de la ley (si requiere más espacio anexar hoja con el título “VIII. Observaciones”) 



 
 

 

Instituto de Transparencia, Acceso a la Información y 
Protección de Datos Personales del Estado de Guerrero 

 
INFORME ANUAL DE ACCIONES INCLUYENTES PARA GARANTIZAR EL EJERCICIO DE LOS 

DERECHOS HUMANOS DE ACCESO A LA INFORMACIÓN Y PROTECCIÓN DE DATOS PERSONALES 
CORRESPONDIENTE AL PERIODO COMPRENDIDO DEL:  0 1   D E   E N E R O   D E L   2 0 2 3   A L   3 1   D E   D I C I E M B R E   D E L   2 0 2 3 

Responsable: L. C. Margarito Gálvez Mendoza 

Titular de Unidad de Transparencia: L. C. Margarito Gálvez Mendoza 

Teléfono: 7574760506 Email de la U.T. pnthmnig@gmail.com 

Portal web: 
https://transparencia.guerrero.gob.mx/?s=&sujeto=hospital-de-la-madre-y-el-nino-indigena-
guerrerense&ejercicio=&fraccion= 

Domicilio: Calle san marcos SN, Col. Caltitlan, Tlapa de Comonfort, Gro. C.P.41304 

Con fundamento en el numeral primero de los Criterios para que los sujetos obligados garanticen condiciones de 
accesibilidad que permitan el ejercicio de los Derechos Humanos de Acceso a la Información y Protección de Datos 
Personales a Grupos Vulnerables: 

IMPORTANTE: CONSULTE EL GLOSARIO PARA UN LLENADO CORRECTO 

I. ACCIONES INCLUYENTES PARA GARANTIZAR EL EJERCICIO DE LOS DERECHOS HUMANOS DE ACCESO A LA 
INFORMACIÓN Y PROTECCIÓN DE DATOS PERSONALES:  

Acciones 
Si No F/ E 

Especifique (espacios adecuados, 
mobiliarios ) 

1.1 Ajustes razonables para procurar la accesibilidad, 
permanencia y libre desplazamiento a personas con 
discapacidad, adultos mayores y mujeres 
embarazadas en las instalaciones de la Unidad de 
Transparencia. 

x    

1. 2 Diseño y distribución de información en 
formatos accesibles (folletos, trípticos, carteles, 
audiolibros, otros.) 

Si  No  F/E 
Especifique (nombre de la lengua 
indígena, sistema braille, audiolibros) 

1.2.1 Información relativa las obligaciones de 
transparencia (Titulo Cuarto de la Ley número 207). 

 X   

1.2.2 Procedimiento y requisitos para el ejercicio de 
DAI 

 X   

1.2.3 Procedimiento y requisitos para el ejercicio de 
DPDP 

 X   

1.3 Uso de intérpretes en eventos en vivo o 
transmisiones. 

Si  No  Especifique  

1.3.1 Lenguas indígenas   X  
1.3.2 Lengua de señas  X  
1.3.3 Subtítulos   X  
1.4 Asesorarías presenciales o a través de medios 
para atender a las personas a distancia. 

Si  No  Especifique  

1.4.1 A través de línea telefónica, correo electrónico, 
correo postal, chat y formulario en página web. 

x  Por línea telefónica 

1.4.2 Cuenta con personal capacitado y sensibilizado 
para orientar a personas que no sepan leer ni escribir, 
y/o hablen otra lengua indígena. 

X  Se cuenta con personal de enlace intercultural 

1.5 Publicación de información en Plataforma 
Nacional de Transparencia y en los respectivos 
portales de Internet de los sujetos obligados. 

Si No Especifique 

1.5.1 Lengua indígena   x  

1.6 Portal Web Accesible *consulte definición*  Si No Especifique 

1.6.1 Incorporación de lectores de pantalla.  X  
1.6.2 Contar con amplificadores de imágenes y 
lenguaje de señas. 

 X  

1.6.3 Utilización de contraste de color.  X  

1.6.4 Información de contexto y orientación.  X  

1.6.5 Documentos sean claros y simples.  X  

1.6.6 Identificación del idioma usado.  X  

1.6.7 Navegación guiada por voz.  X  

1.6.8 Posibilidad de detener y ocultar las animaciones.  X  
1.6.9 Menús o apartados dinámicos cuenten con 
suficiente tiempo de traslado, sin que se oculten las 
ventanas de opciones por demora en la selección. 

 X  

1.6.10 Leguaje incluyente en la información y 
orientación que se difunde. 

 X  

1.6.11 Información desagregada por sexo, edad, 
situación de vulnerabilidad, grupo y lengua indígena. 

 X  



 
 

1.7 Implementar acciones de formación, 
capacitación y sensibilización al personal que integra 
las Unidades de Transparencia, responsables de 
orientar y asesorar a las personas sobre el ejercicio 
de los derechos humanos de acceso a la información 
y la protección de datos personales. 

Si No P/V Especifique 

1.7.1 Derechos humanos, conceptos de igualdad y no 
discriminación, normativa nacional e internacional, 
género, diversidad, inclusión y estereotipos. 

x   Capacitación por parte del instituto de 
transparencia 

1.7.2 Metodologías, tecnologías y mejores prácticas.     

1.8 Diagnóstico de las Unidades de Transparencia 
para identificar y evaluar la situación existente, los 
recursos disponibles y las acciones tendientes a 
garantizar los DAI y DPDP a los grupos en situación 
de vulnerabilidad. 

Si No Especifique 

 X  

1.8.1 Publicación del diagnóstico de Unidades de 
Transparencia en la PNT 

 x  

 

G L O S A R I O 

DAI: Derecho de Acceso a la Información. 
DPDP: Derecho de Protección de Datos Personales. 
E: electrónico. 
F: físico. 
P: presencial. 
PNT: Plataforma Nacional de Transparencia. 
PW: Portal web. 

Portal Web Accesible: El sitio de Internet que se presenta con elementos que facilitan a todas las personas el acceso y el uso de información, bienes y servicios 
disponibles, independientemente de las limitaciones que tengan quienes accedan a éstas o de las limitaciones derivadas de su entorno, sean físicas, educativas 
o socioeconómicas. 
Sistema de Escritura Braille: El sistema para la comunicación representado mediante signos en relieve, leídos en forma táctil por las personas con alguna 
discapacidad visual. 
V: virtual. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


