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POR LA CUAL SE OTORGA LICENCIA DE PRACTICA MEDICA CATEGORIA Il AL
PRESTADOR: VITAL CARIBE S.A.S.

LA SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL DE BOLIVAR

En uso de sus facultades legales y en especial las conferidas porla Ley 715 de 2001, Ley 1438 de
2011, Decreto 1011 de 2006, Resolucion 2003 de 2014, Resolucién 482 de 2018 y:

CONSIDERANDO

En los términos del articulo 43 de la ley 715 de 2.001, corresponde a los departamentos, dirigir,
coordinar y vigilar el Sector Salud y el Sistema General de Seguridad Social en Salud en el Territorio de
su Jurisdiccién, atendiendo las disposiciones Nacionales sobre la materia.

Que el Decreto 1011 de 2006, define el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencion
de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Que el articulo 1 de la Resolucién 482 de 2018, "Por la cual se reglamenta el uso de equipos
generados de radiacion ionizante, su control de calidad, la prestacién de servicios de proteccion
radiolégica”, 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 través del otorgamiento de licencias para el ejercicio de dichas
practicas, como la prestacion de servicios de proteccion radiologica.

Que el articulo 2 establece que la mencionada resolucién se aplicara a “Toda persona natural o
juridica que en las practicas a que refiere el articulo anterior, hagan uso de equipos generadores de
radiacion ionizante.

Que el articulo 19, establece que los prestadores de salud interesados en realizar una practica
medica que haga uso de equipos generados de radiacion ionizante, moviles o fijos, deberan solicitar
licencia de practica medica ante la entidad.

Que el Prestador: VITAL CARIBE S.A.S., identificada con el NIT/ 900827631-2; ubicado Carrera 14
N°.16-42,Barrio San José Magangué - Bolivar, Teléfono 3012814238, Representante Legal:
ALBERTO GREGORIO RAFAEL JOSE LORA PEDROZA, identificado con C.C .9.062.593 de San
Jacinto, solicitd ante la Secretaria de Salud Departamental de Bolivar, que se le otorgue Licencia
de practica: Medica, categoria Ii:, para lo cual presenté los requisitos exigidos en la Resolucién
482 de 2018, Articulo 23.

Que se practico visita de verificacion previa de cumplimiento de la Resolucion 482 de 2018 al
Prestador: VITAL CARIBE S.A.S. como consta en acta de fecha 27 Agosto 2019, suscrita por el
funcionario y/o contratista de la Secretaria de Salud Departamental de Bolivar MARIELA BUSTILLO
SALCEDO.

Que después de analizados Yy verificados los documentos y requisitos aportados por el prestador,
se concluye que éste 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 hace parte
integral de la presente resolucion.

Que de acuerdo con el articulo 25 de la resolucion 482 de 2018, establece que las licencias de
practicas médicas categoria Il tendra una vigencia de cuatro (4) afios contados a partir de la firmeza
del acto administrativo. Del mismo modo en el articulo 28, establece se podra renovar por un periodo
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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: Otorgase Licencia de préctica médica categoria Il, al Prestador: VITAL
CARIBE S.A.S. Identificado con el NIT: 900827631-2 ubicada en Cra. 14 N°.16-42, Barrio San José
Magangué - Bolivar, Teléfono 3012814238, Representante Legal: ALBARTO GRAGORIO RAFAEL
JOSE LORA PEDROZA, identificado con C.C.. 9.062.593 DE San Jacinto sobre (el) o (los)
siguientes equipos generador (es) de radiacion ionizante:

NOMBRE MARCA MODELO ~ SERE:
EQUIPO RAYOS X | SIEMENS SOMATON EMOTION | 86305
TOMOGRAFO |
TUBO RX SIEMENS 10940888 203041903

ARTICULO SEGUNDOQ: Se establece como oficial de proteccién radiologica a: LUIS GABRIEL
GENEY ARROYO identificado con C.C.: 992.543.926 de Sincelejo- Sucre.

ARTICULO CUARTO: 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 QUINTO: 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

urbaco-Bolivar, 0 3 SEP. 2019
/

VERENA BERNARDA POLO GOM
Secretaria de Salud Departamental de Bolivar £

Vo.Bo: Eberto Ofiate Del Rio — Asesor Juridico de la Secretaria de Salud @
Vo.Bo.: Alida Montes Medina - Directora Inspeccion, Vigilancia y Control
Reviso: Alida Montes Medina — Directora Inspeccidn, Vigilancia y Control.

Proyectd y Elaboré:  Mariela Bustillo Salcedo — Profesional Universitario — Verificadora C.P.S\




