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69 LEY 1437 DE 2011

Ante la imposibilidad de notificar personalmente al representante legal y/o quien haga sus veces de la
CLINICA LOS ANGELES JUAN DE ACOSTA LIMITADA con Nit No. 900.084.250-1 se procede a notificar por
medio del presente aviso de conformidad con lo establecido en el articulo 69 del Cédigo de Procedimiento
Administrativo y de lo Contencioso Administrativo, Ley 1437 de 2011, el siguiente acto administrativo:

Resolucion 4127 de julio 25 de 2019 “Por medio de la cual se
ordena REVOCAR la habilitacion obtenida mediante
inscripcion en el Registro Especial de Prestadores de
Servicios de Salud”.

CLINICA LOS ANGELES JUAN DE ACOSTA LIMITADA,
Sujeto a Notificar; representada legalmente por MIRTA CECILIA VILLANUEVA DE LA
HOZ y/o quien haga sus veces.

Providencia a comunicar;

Direccion de Notificacion: Calle 7 No 6-82 del municipio de Juan de Acosta — Atlantico.
Funcionario Competente: ARMANDO DE LA HOZ BERDUGO

Cargo: Secretario de Salud del Departamento del Atlantico
Recursos: Procede recurso de reposicion.

Para tales efectos se envia junto con la presente comunicacion, una copia integra de la Resolucion 4127 de
julio 25 de 2019 “Por medio de la cual se ordena REVOCAR |a habilitacién obtenida mediante inscripcion en
el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud”, en dos (2) folios, a la direccion de nofificacion
suministrada, esto es, Calle 7 No 6-82 del municipio de Juan de Acosta — Atlantico.

Finalmente, se advierte que, conforme al inciso primero del articulo 69 de la Ley 1437 de 2011, la notificacién
de la Resolucion 4127 de julio 25 de 2019 “Por medio de la cual se ordena REVOCAR la habilitacion
obterida mediante inscripcién en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud”, se entendera
surtida al finalizar el dia siguiente al de la entrega del aviso en el lugar de destino.

Constancia de fijacion: Con el fin de nofificar a la CLINICA LOS ANGELES JUAN DE ACOSTA LIMITADA,
representada legalmente por MIRTA CECILIA VILLANUEVA DE LA HOZ y/o quien haga sus veces, en
cumplimiento del articulo 69 del Codigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo,
Ley 1437 de 2011, se fija el presente aviso en un lugar visible al piblico asi como en el sitio web
www.atlantico.gov.co, por el término de cinco (05) dias habiles, hoy 13 de agosto de 2019 a las 8:00 a.m.

Constgicia de desfijaciopy Se desfija el presente aviso el 21 de agosto de 2019 a las 5:00 p.m.

Advertbmcia: La notificaci

!

HERNANDO VILORIA ELJACH

Subsecretario de Asistencia y Seguridad Social en Salud
SECRETARIA DE SALUD DEL ATLANTICO

se considerara surfida al finalizar el dia siguiente al retiro del aviso.

Re.: B. Caparroso
Pr.. A. Gallard@y~_
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SECRETARIA DE SALUD

RESOLUCION No w ?/

25 JUL.’2019

POR MEDIO DE LA CUAL SE REVOCA LA HABILITACION DEL PRESTADOR DE SERVICIOS DE SALUD
CLINICA LOS ANGELES JUAN DE ACOSTA LIMITADA OBTENIDA MEDIANTE LA INSCRIPCION EN EL
REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD - REPS POR NO EXISTENCIA

?;_.-;':Gobernacién | “/ ATLANTICO @

El suscrito Secretario de Salud del Departamento del Atlantico, en uso de sus facultades legales y en especial las.
establecidas en la Ley 9 de 1979, Ley 10 de 1990, Ley 100 de 1993, Decreto 2240 de 1996, Ley 715 de 2001, Ley 1437
de 2011, Decreto 780 de 2016, Resolucion 2003 de 2014 y las que la complementen, modifiquen y/o sustituyan.

CONSIDERANDO

Que el articulo 2.5.1.2.3 del Decreto 780 de 2016 establece las entidades responsables del funcionamiento del Sistema
Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencion de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud -
SOGCS, entre las que se encuentran las Entidades Departamentales y Distritales de Salud, las cuales “En desarrollo de
sus propias competencias, les corresponde cumplir y hacer cumplir en sus respectivas jurisdicciones, las disposiciones
establecidas en el presente Titulo y en la reglamentacion que para el efecto expida el Ministerio de la Proteccion Social,
divulgar las disposiciones contenidas en esta norma y brindar asistencia a los Prestadores de Servicios de Salud y los
definidos como tales para el cabal cumplimiento de las normas relativas a la habilitacion de las mismas". En el mismo
sentido, el articulo 49 ibidem, establece que sera responsabilidad de las Direcciones Departamentales y Distritales de
Salud la inspeccion, vigilancia y control del Sistema Unico de Habilitacién, la cual se ejercera mediante |a realizacién de
visitas de verificacion,

Que el articulo 2.5.1.3.2.9 del Decreto 780 de 2016, establece que; “OBLIGACIONES DE LOS PRESTADORES DE
SERVICIOS DE SALUD RESPECTO DE LA INSCRIPCION EN EL REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE
SERVICIOS DE SALUD. Los Prestadores de Servicios de Salud son responsables por la veracidad de la informacién
contenida en el formulario de inscripcion y estaran obligados a mantener las condiciones de habilitacién declaradas
durante el término de su vigencia, a permitir el ingreso de la autoridad compelente para llevar a cabo la respectiva
verificacion, a facilitar la verificacion, a renovar la Inscripcién en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de
Salud cuando éste pierda su vigencia o cuando haya cambios en lo declarado, conforme a lo dispuesto en el articulo
anterior y a presentar las novedades correspondientes, en los casos previstos en el articulo siguiente.”

Que la Resolucion 2003 de 2014 enuncia, en su articulo 12, las novedades que los prestadores de servicios de salud
estan en la obligacion de reportar ante la respectiva Entidad Departamental o Distrital de Salud.

Que la Entidad Departamental o Distrital de Salud podra revocar la habilitacion obtenida, mediante la inscripcion en el
Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud, cuando se incumpla cualquiera de las condiciones o requisitos

previstos para su otorgamiento, respetando el debido proceso, tal y como lo establece el articulo 2.5.1.3.2.18 del Decreto
780 de 2016.

-

Que de acuerdo al Informe de Visita de Verificacion de las Condiciones de Habilitacién llevada a cabo el dia 18 de julio
de 2019 por la Comision Verificadora de la SECRETARIA DE SALUD DEL ATLANTICO en cumplimiento de las
competencias establecidas en la Ley 715 de 2001, Decreto 780 de 2016 y Resolucién 2003 de 2014, al prestador de
servicios de CLINICA LOS ANGELES JUAN DE ACOSTA LIMITADA, representada legalmente por MIRTA CECILIA
VILLANUEVA DE LA HOZ y/o quien haga sus veces, Nit No. 900.084.250-1 y Cédigo de Prestador No. 083720052801
ubicada en la Calle 7 No 6-82 del municipio de Juan de Acostaﬁ:&fantico), se concluyo6 que : “ Bajar de la base de datos

de la Secretaria de Salud Departamental del Atlantico, al prigtador CLINICA LOS ANGELES JUAN DE ACOSTA
LIMITADA al corroborarse su no existencia fisica " (Sic) b
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SECRETARIA DE SALUD

{ RESOLUCION No _}"/Lj’?j

POR MEDIO DE LA CUAL SE REVOCA LA HABILITACION DEL PRESTADOR DE SERVICIOS DE SALUD
CLINICA LOS ANGELES JUAN DE ACOSTA LIMITADA OBTENIDA MEDIANTE LA INSCRIPCION EN EL
REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD - REPS POR NO EXISTENCIA

Que el prestador de servicios de salud CLINICA LOS ANGELES JUAN DE ACOSTA LIMITADA, identificado con Nit
No. 900.084.250-1 no realiz6 el reporte de la novedad respectiva, las cuales estan enunciadas en el articulo 12 de la
Resolucion 2003 de 2014,

Que en merito a lo expuesto,
RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: REVOCAR la habilitacion obtenida mediante inscripcién en el Registro Especial de Prestadores
de Servicios de Salud a la CLINICA LOS ANGELES JUAN DE ACOSTA LIMITADA, representada legaimente por
MIRTA CECILIA VILLANUEVA DE LA HOZ ylo quien haga sus veces, Nit No. 900.084.250-1 y Cédigo de Prestador
No. 083720052801 ubicada en la Calle 7 No 6-82 del municipio de Juan de Acosta (Atlantico) por el incumplimiento del
articulo 2.5.1.3.2.9 del Decreto 780 de 2016 y articulo 12 de la Resolucién 2003 de 2014.

ARTICULO SEGUNDO: REQUERIR al prestador de servicios de salud CLINICA LOS ANGELES JUAN DE ACOSTA
LIMITADA, representada legalmente por MIRTA CECILIA VILLANUEVA DE LA HOZ y/o quien haga sus veces, Nit No.
900.084.250-1 y Codigo de Prestador No. 083720052801 ubicada en la Calle 7 No 6-82 del municipio de Juan de Acosta
(Atlantico) para que informe a la SECRETARIA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, lo referente a la
custodia y conservacion de las historias clinicas, de conformidad con el Paragrafo Tercero del Articulo 13 de la
Resolucién 1995 de 1999.

ARTICULO TERCERO: NOTIFICAR el presente acto administrativo al representante legal y/o quien haga sus veces de
CLINICA LOS ANGELES JUAN DE ACOSTA LIMITADA Nit No. 900.084.250-1 en la Calle 7 No 6-82 del municipio de
Juan de Acosta (Atlantico).

ARTICULO CUARTO: Contra el presente acto administrativo procede el recurso de reposicion, el cual se podra
interponer personalmente o mediante apoderado debidamente constituido, dentro de los diez (10) dias siguientes a su

notificacién, con el lleno de los requisitos legales contemplados en los Articulos 74, 76 y 77 del Cédigo de Procedimiento
Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.

Dado en Barranquilla a los 2 5/4“ g m"g,\

. : |
NOTlFI@U SE Y-CUMPLASE

I
’\/} l/ WAt

HERNANDO VILORIA ELJACH
Secretario de Salud del Departamento del Atiantico (E)

Re.: B. Caparroso %
Pr.: A Gallardo
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