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POR LA CUAL SE OTORGA LICENCIA DE PRACTICA MEDICA CATEGORIA II AL
PRESTADOR ESE HOSPITAL LA DIVINA MISERICORDIA SEDE SAN JUAN DE DIOS
MOMPOS

Bolivar, que se le otorgue Licencia de practica: MEDICA, categoria: Il, para lo cual presento los
documentos como requisitos exigidos en la Resolucion 482 de 2018, Articulo 23.

Que se practicé visita de verificacion de cumplimiento de la Resolucién 482 de 2018 al Prestador:
ESE HOSPITAL LA DIVINA MISERICORDIA SEDE SAN JUAN DE DIOS MOMPOS como consta
en acta de fecha 10-11-2020, suscrita por el funcionario y/o contratista de la Secretaria de Salud
Departamental de Bolivar RAISA GUZMAN ANAYA.

Que después de analizados y verificados los documentos y requisitos aportados por el prestador, se
concluye que éste prestador cumple con los requisitos establecidos en el Articulo 21 de la
Resolucion 482 de 2018, de conformidad con la constancia contenida en la lista de chequeo, la cual
se anexa y hace parte integral de la presente resolucion.

Que de acuerdo con el articulo 25 de la resolucion 482 de 2018, se establece que las licencias de practicas
meédicas categoria Il tendra una vigencia de cuatro (4) afios contados a partir de la firmeza del acto
administrativo. Del mismo modo el articulo 28, establece se podra renovar por un periodo igual al sefialado en
los articulo 22 y 25, para lo cual el peticionario debera presentar la solicitud con no menos de sesenta (60)
dias habiles de anticipacion al vencimiento de la que se le otorga.

Que previo el cumplimento de los requisitos establecidos en la Resolucion 482 de 2018, para obtener la
licencia de practica Médica categoria Il, se hace necesario ordenar su expedicion

Por lo anteriormente expuesto,
RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: Otérguese LICENCIA DE PRACTICA MEDICA CATEGORIA I, al
Prestador: ESE HOSPITAL LA DIVINA MISERICORDIA SEDE SAN JUAN DE DIOS MOMPOS
Identificado con el NIT: 900196347-6 ubicada en LA GRANJA CARRERA 2 # 2-281, Mompos -
Bolivar, Teléfono: 6888223 - 3017446503, Representante Legal: NULFA MANJARREZ SURMAY,
identificado C.C. 33.159.041, sobre (el) o (los) siguientes equipos generador (es) de radiacion ionizante:

RAYOS X CONVENCIONAL
Marca equipo Modelo equipo
SIEMENS MULTIX SELECT DR (10569624)
Serie equipo Marca tubo RX
35057 OPTIPHOS
Modelo tubo RX Serie tubo RX
05760082 42805

0 NOV. 2020
MAMOGRAFO

Marca equipo Modelo equipo
SIEMENS MOMMOMAT FUSION
Serie equipo Marca tubo RX
3216 VARIAN
Modelo tubo RX Serie tubo RX
WH AWSM7Y0B 1044484735
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POR LA CUAL SE OTORGA LICENCIA DE PRACTICA MEDICA CATEGORIA II AL
PRESTADOR ESE HOSPITAL LA DIVINA MISERICORDIA SEDE SAN JUAN DE DIOS
MOMPOS

LA SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL DE BOLIVAR

En uso de sus facultades legales y en especial las conferidas por la Ley 715 de 2001, Ley 1438 de
2011, Decreto 1011 de 2006, compilado en el Decreto Unico reglamentario del Sector Salud 780 de
2016; Resolucion 3100 de 2019, Resolucion 482 de 2018, y:

CONSIDERANDO

Que por competencia que le asiste a los departamentos para dirigir, coordinar y vigilar el sector salud y el
Sistema General de Seguridad Social en Salud en el territorio de nuestra jurisdiccion (Art.43 Ley 715 de
2001%), asi como también la de vigilar y controlar el cumplimiento de las politicas y normas técnicas,
cientificas y administrativas que expida el Ministerio de Salud y las actividades que desarrollan en los
municipios de su jurisdiccion, para garantizar el logro de las metas del sector salud y del Sistema General de
Seguridad Social en Salud. (Art. 43.1.5 Ley 715 de 20012).

Que el articulo 15 del Decreto 1011 de 2006, compilado en el articulo 2.5.1.3.2.9 del Decreto Unico
Reglamentario del Sector Salud 780 de 2016, establece lo siguiente: “Articulo 2.5.1.3.2.9 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 informacion
contenida en el formulario de inscripcion y estaran obligados a mantener las condiciones de habilitacion
declaradas durante el término de su vigencia, a permitir el ingreso de la autoridad competente 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 este 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 el numeral 11.1.2.15 del anexo técnico “Manual de inscripcion de prestadores y habilitacion de
servicios de salud” de la resolucién 3100 del 2019 “Por la cual se definen los procedimientos y
condiciones de inscripcion de los prestadores de servicios de salud y de habilitacion de los servicios
de salud y se adopta el Manual de Inscripcion de Prestadores y Habilitacion de Servicios de Salud”,
establece lo siguiente: “15. El prestador de servicio de salud que cuente con equipos generadores de
radiacion ionizante cuenta con licencia de practica medica vigente expedida por la entidad
competente.”

Que el articulo 1 de la Resolucion 482 de 2018, “Por la cual se reglamenta el uso de equipos generados de
radiacion ionizante, su control de calidad, la prestacion de servicios de proteccion radiologica®, establece que
el objeto de la presente resolucion es reglamentar tanto el uso de equipos generador de radiacion ionizante y
su control de calidad en practicas médicas, veterinarias, industriales o de investigacion, a fravés del
otorgamiento de licencias para el ejercicio de dichas practicas, como la prestacion de servicios de proteccion
radiolégica.

Que el Prestador; ESE HOSPITAL LA DIVINA MISERICORDIA SEDE SAN JUAN DE DIOS
MOMPOS identificada con el NIT/C.C.: 900196347-6; ubicado LA GRANJA CARRERA 2 # 2-281,
MOMPOS - Bolivar, Teléfono 6888223 - 3017446503, Representante Legal: NULFA MANJARREZ
SURMAY identificado con C.C. 33.159.041, solicité ante la Secretaria de Salud Departamental de

1

“Articulo 43 Ley 715 de 2001. Competencias de los departamentos en salud. Sin perjuicio de las competencias establecidas en otras disposiciones legales, corresponde a
los departamentos, dirigir, coordinar y vigilar el sector salud y el Sistema General de Seguridad Social en Salud en e| territoric de su jurisdiccién, atendiendo las
disposiciones nacionales sobre la materia.”

2 “43.1.5, Vigilar y controlar el cumplimiento de las politicas y normas técnicas, cientificas y administrativas que expida el Ministerio de Salud, asi como las actividades que
desarrollan los municipios de su jurisdiccién, para garantizar e | logro de las metas del sector salud y del Sistema General de Seguridad Social en Salud, sin perjuicio de las
funciones de inspeccion y vigilancia atribuidas a las demas autoridades competentes”

ﬁ Via Cartagena - Turbaco, km 3, Sector Bajo Miranda, El Cortijo
GomBNACION Telsfono: 57-5-6517444
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POR LA CUAL SE OTORGA LICENCIA DE PRACTICA MEDICA CATEGORIA II AL
PRESTADOR ESE HOSPITAL LA DIVINA MISERICORDIA SEDE SAN JUAN DE DIOS

MOMPOS

ARCOENC
Marca equipo Modelo equipo
SIEMENS CIOS SELECT
Serie equipo Marca tubo RX
12203 SIEMENS
Modelo tubo RX Serie tubo RX
10784330F 50395

ARTICULO SEGUNDO: Se establece como Oficial de Proteccion Radioldgica a: YOLANDA MARIA
PENA CAMARGO identificado con C.C.: 33.266.846 de Cartagena.

ARTICULO TERCERO: Vigencia: La vigencia de la licencia a que se refiere el articulo primero de la presente
resolucion se concede por el término de CUATRO (4) afios.

ARTICULO CUARTO: La presente resolucion rige a partir de la firmeza del acto administrativo y debera
notificarse en los términos establecidos en los Articulos 66 al 73 de la Ley 1437 de 2011.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE
f \ \
Dado ¢n Turbaco-Bolivar,

\ /10 Nov. 2020
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ALVARO.GONZALEZ HoLLMm

Secretario de Salud Departarnental
Gobernacion de Bolivar

Reviso y aprob6:  Eberto Ofiate Del Rio — Asesor Juridico de la Secretaria de Salud Pt ot
Revisd y aprob6:  Alida Montes Medina - Directora Inspeccion, Vigilancia y Control Qgas
Revisd y aprobd:  Didier Hernandez Salas - P.E. Direccion de IVC et S
Reviso: Edgardo Diaz Martinez —PE de Apoyo Juridico Direccion de IVC 4/
Proyecto y elaboré: Raisa Guzman Anaya - P. E. de apoyo de la Direccion de [VC




