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AVISO PARA NOTIFICACION

LA COORDINACION DEL GRUPO DE ACREDITACION EN SALUD Y SOGC DE LA SECRETARIA DE
SALUD DE SANTANDER

AVISA A:

DESTINATARIO: IPS VIDASER E.U, representada legalmente por CESAR NICOLAS REYES
SERRANO o quien haga sus veces, inscrita en el Registro Especial de Prestadores de Salud bajo el
codigo No. 830703047, ubicada en la Camrera 14 N® 10-38 de Socorro- Santander, y comreo elecironico
vidasernd@ hotmail. com

CIUDAD DE PUBLICACION: Bucaramanga

recHa: 0 ¢ DIC 2009

RADICADO PROCESO | 2019 - 033

FECHA ACTO ADMINISTRATIVO | 22-AGDSTO-2018
Auto Apertura N° 145 dentra del Procesa Administrative Sancionatorio Mro.
2018-033

{ Director de Desarmllo de Servicios de Inspeccién, Vigiancla y Control de la
| SERVIDOR QUE EXPIDE EL ACTO | Secrelaria de Salud de Santander yio Coordinador Grupo Acreditacién en
| Salud v S0OGG

ACTO ADMINISTRATIVO

De conformidad con lo dispuesto en el artleulo 65 del Codigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrative (Ley 1437 de 2011, “Por la cwal se expide a Codige de Procedimiento
Adminisirativo y de lo Conlencioso Administrativa”), por intermedio de este Aviso se NOTIFICA el Auto de
Apertura del Proceso Administrative Sancionatorio Nro. 145 de fecha 22 de Agosto de 2019, en razdn a que
no fue posible notificar al precitado prestader en la direccion registrada en |la plataforma REPS —Registro
Especial de Prestadores de Servicios de Salud-, mediante citacién de fecha 22 de Agosto de 2013, radicacidn
20190143120:

Mo exdste Moreside | X | Stdincompleta Cn‘rﬂl |

Se adjunta copia infegra del Auto de Aperura del Proceso Administrative Sancionatoria Nro. 145 de fecha 22
de Agosto de 2019, la cual se publicara por el término de cinco (5} dlas, en la comespondiente pagina wab de

la Gobemacion de Santander
http ihwaaww santandear. gov. calatencianal adanginotifi icn irnistrati cionatorio

S50 ; v an la antrada da [a carrera 11 Nro. 41 — 84,

Se advierie gue la presente notificacién se considerara surtida al finalizar el dia siguiente al retiro o desfijacidn
del aviso.

—_

G

L1 .
Se le hace saber que contra la misma no procede recurso alguna. y se entiende agotada |a via administrativa.

Atentamente, () [
Eﬁ?ﬁi {OMERD SALAZAR

Coordinadora Grupo Acreditacidn en Salud y SOGC

Proyectt: Erifka Tabana Espinosa Carzo .
Anbagada - Contratista
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“Por medio de la cual se dispone dar inicio a la investigacion administrativa sancionatoria
¥ se formulan cargos en ejercicio de las competencia de Inspeccidn, Vigilancia y control”

El Director de Desarrollo, de Servicios, Inspeccidn, Vigilancia y Control de la Secretaria de
Salud del Departamento de Santander

En uso de sus facultades constitucionales, legales y en especial las conferidas por la ley 2 de
1979, Resolucidn No. 11993 del 16 de Junio de 2015 expedida por la Secretaria de Santander y
demds normas concordantes, se dispone dar inicio a la investigacion administrativa sancionatoria
y 5& formulan cargos en ejercicio de las competencias de inspeccion, vigilancia y control,

FUNDAMENTOS DE HECHO

1. CQue el 21 de Noviembre de 2018, los miembros de la comision verificadora de la Secrataria
de Salud —Grupo Acreditacion, se disponian a realizar visita de verificacion de cumplimiento
de las condiciones de habiltacion al prestador de servicios de salud IPS VIDASER E.U,
representada legalmente por CESAR NICOLAS REYES SERRANO o quien haga sus
vecas, inscrita en el Registro Especial de Prestadores de Salud bajo el codigo Mo
EESU?UEU#? ubicada en la Camrera 14 N°® 10-38 de Socorro- Santander, y correo electrdnico

vidaser@hotmail.com, encontrando que éste no se encuentra ubicado en la direccion
regiztrada en el HEF’E Loz prestadores deberdn acogerse a lo establecido en el articulo
2.1.25 del Decreto 780 de 20168, esto es, actualizar los datos basices en el sistema de
afiliacidn transaccional en cumplimiento del articulo 15 del Decreto 2353 de 2015.

2. El articulo 12 de la Resolucidn 2003 de 2014 anuncia [as novedades que debardn reportar [os
prestadores de servicios de salud ante |a entidad departamental o distrital de salud a fraves
del formulario disponible en el aplicative del REPS. Se consideran novedades las siguientas:
12.1 literal d) Cambio de nomenclatura. En cuanto a novedades de |a sede se aplicara lo
dispuesto en el numeral 12.2 literal ¢} de la resolucién antes mencionada.

FUNDAMENTO LEGAL DEL PROCEDIMIENTO
Que la constitucidn politica de Colombia de 15991 sefala:

En su articulo 29: "El debido proceso se aplicard a toda clase de actuaciones judiciales y
adminisirativas. Nadie podrd ser juzgado sino conforme a leyes preexistentes al aclo que se
le imputa, ante juez o tnbunal compelente y con observancia de la plenitud de las formas
propias de cada juicio. En materia penal, la ley permisiva o favorable, aun cuando sea
posterior, s@ aplicara de preferencia a la restrictive o desfavorable. Toda persona se presume
inocente mientras no se la haya declarado judicialmente culpable. Quien sea sindicado liene
derecho a la defensa y a la asistencia de un abogado escogido por &l, o de oficio, durante la
investigacidn y el juzgamiento; a un debido proceso publico sin difaciones injustificadas; &
presentar pruebas y a controvertir las gue se alleguen en su contra, a impugnar la sentencia
condenatoria, ¥ ano ser juzgado dos veces por el mismo hecho. Es nula, de pleno derecho,
la prueba ebtenidawcon violacidn del debido proceso”.

En su articulo 49: “La afencidn de la salud y el saneamiento ambiental son senvicios poblicos
& cargo del Estado. Se garaniiza a fodas las personas el acceso a los servicios de
promocidn, proteccidn y recuperacidn de la salud. Cormesponde al Estado organizar, dingir y
reglamentar la prastacién de servicios de salud a los habitantes y de saneamignto ambiental
conforme a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. También, establecer las
politicas para la prestacion de servicios de salud por entidades privadas, y ejercer su

Ml
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vigilancia y conirol. Asi mismo, establecer las compefencias de la Nacidn, las enfidades
terntoriales y los particulares y deferminar los aportes a su carge en los términos y
condiciones sefialados en fa ley”.

Que el articulo 43 de la Ley 715 de 2001, establece las competencias de los departamentos
en salud: “Sin perjuicio de las compelencias esfablecidas en oiras disposicionas legales,
corresponde a los deparfamentos, dinigir, coordinar y vigilar el sector salud y el Sistema
General de Seguridad Social en Salud en el temiloric de su jurisdiccién, atendiendo las
disposiciones nacionales sobre la materia”,

Que la inspeccién, vigilancia y control que debe ejercer el departamento, busca asegurar la
prestacion oportuna, permanente, eficienta y de la calidad del servicio de seguridad social en
salud; se asegura el cumplimiento de las condiciones sanitarias, y de las normas respecto de
la produccion, comercializacion y expendio de madicamentos.

Que el Decreto TB0 de 2016 en su arficulo 2.5.1.3.2.6. dispone: “Aufcevalvacidn del
cumplimiento de las condicionas para la habilitacion. De manera previa a la presentacidn def
formulario de inscripcidn de que frata e arficulc anfenior del presenfe decrefo, los
Prestadores de Servicios de Salud deberdn realizar una auloevaluacion de las condiciones
exigidas para la habilitacién, con &l fin de verificar su plena cumplimienfo, En caso de
identificar deficiencias en el cumpiimiento de fales condiciones, los Prestadores de Servicios
de Salud deberin abstenerse de preslfar el servicio hasta fanto realicen los ajusles
necesarios para el cumplimiento da los requisitos.

El prestador que declare un servicio, s &l responsable del cumplimiento de fodos los
esfandares aplicables al servicio que inscribe, independientemente de gque para su
funcionamiento concurran diferentes organizaciones o personas para aporiar en el
cumplimiento de los estandares.

Cuando un Prestador de Servicios de Salud se encuentre en imposibilidad de cumplir con las
condiciones para la habilitacion, debera abstenerse de ofrecer o prestar fos senvicios en los
cuales se presente esta situacion”.

Y en su articulo 2.5.1.7.1. atribuye funciones de Inspeccion, Vigilancia y Control a presente
la Secretaria de Salud Departamental: “Inspeccidn, Vigilancia y Control del Sistema Unico de
Habilitacion. La inspeccion, vigilancia y control del Sistema Unico de Habilitacién, serd
responsabilidad de las Direcciones Departamentales y Distrifales de Salud [a cual se
gjercera mediante la realizacion de las visitas de verfficacién de que irata el articulo
2.5.1.3.2.15 del presente Titulo, correspondiendo & la Supenntendancia Nacional de Salud,
vigilar que las Entidades Temlonales de Salud ejerzan dichas funciones”.

Junto con la facultad sancionatoria en su articulo 2.5.1.7.6: "Sancionas. 5in penquicio de la
competencia atribuida a otras autoridades, corresponde a las enfidades territoriales de salud,
adelantar los procedimientos y aplicar las sanciones a que haya lugar de acuerdo con fo
previsto en el articulo 577 y siguientes de la Ley 09 de 1879 y las normas que la modifiquen
o sustituyan®. -

k
El Articulo 2.8.10.18 numeral 2 de la norma en comento dispone: "En caso de violacion de
las disposiciones sanitanias contempladas en el presente Titulo, las autoridades sanitanas
competentes impondrén las medidas sanitarias de seguridad y Jas sanciones a que haya
lugar, de conformidad con lo consagrado en Ja Ley 8 de 1879, o la norma que la modifique,
adicione o sustituya”.

De igual forma el Articulo 2.8.5.2.57 del Decreto 780 de 2016 concordante con el Arficulo 576

de la Ley 9 de 1979, son medidas de segquridad las siguientes: La clausura femporal del
\
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establecimiento, que podrd ser total o parcial, la suspensidn parcial o total de trabajos o
servicios, la refencion de animales, el decomiso de objefos y productos, la destruccion o
desnaturalizacion de articulos si es caso y la congelacién o suspension temporal de la venta
o empleo de productos y objetos mientras se foma una decisidn definitiva al respecto.

Que ademds el Articulo 2.5.3.7.13 del mentado Decreto establece que, las Entidades
Temitoriales de Salud, son competenles para aplicar las medidas sanitarias previstas en las
normas legales, con base en &l tipo de servicio, el hecho que origina &l incumplimiento de las
disposiciones conlenidas en el cilado decrefo y su incidencia sobre la salud individual y
colectiva de las personas.

En el mismo senfido el Articulo 2.8.8.1.4.14 dispone en lo referente a la Aplicacion de
medidas sanitarias asi: °...Las suloridades competentes podrdn actuar de oficio, por
conocimiento directo o por informacion de cualguier parsona o de parte del inferesado. Una
vez conocido el hecho o recibida la informacién segun el caso, la auforidad sanitaria
procederd a evaluarfos de manera inmediata y a eslablecer la necesidad de aplicar las
medidas sanitarias perfinentes, con base en los peligros que pueda represenfar desde el
punfo de vista epidemiolagico.

Establecida la necesidad de aplicar una medida sanitaria, la eutoridad competente, con base
en la nafuraleza del problema sanitario especifico, en la incidencia que tiene sobre la salud
individual o colectiva y los hechos que ongina la violacion de las normas sanitarias, aplicars
aguedla que comesponda al caso. Aplicads una medida sanilarie se procederd
inmediatamente a iniciar el procedimiento sancionatorio”,

De igual forma [a Resolucion No. 011993 del 18 de Junio de 2015 emanado por la Secretaria
de Salud Departamental de la Gobemacion de Santander, el Articulo 18 reza asi: ‘MEDIDAS
SANITARIAS Y PECUNIARIAS. Compete a la Secrefarla de Salud Departamental de
Santander, definir el procedimiento para aplicar las medidas sanitarias y pecuniarias. Las
normas contenidas en el Decrefo 1011 de 2006, se aplicardn a los prestadores de servicios
de salud, las entidades promoforas de salud, las administradoras del régimen subsidiado, las
entidades adaptadas, las empresas de medicina prepagada, Asi mismo a los prestadores de
servicios de salud que operen exclusivaments en cualquiera de los regimenes de excepcitn
contemplados en el articulo 279 de la ley 100 de 1993 y la ley 647 de 2001. Lo anfenor sin
menoscabo o afectacidn de procesos establecidos para estdndares especificos.

(lue la Resolucidn 2003 de 2014 instaura:

En su articulo 2 los destinarios a cumplir con los procedimientos y condiciones de inscripcion
de |los Prestadores de Sarvicios de Salud y de habilitacion de servicios de salud:

2.1. "Las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud.

2.2. Los Profesionales indepandientes de Salud.

2.3. Los Servicios de Transporfae Especial de Facientes.

2.4. Las enlidades con objeto social diferente a la prestacion de servicios de salud, que
por requerimientos propiog de su actividad, brinden de manera exciusiva senviclos de
baja complejidad y consulla especializada, que no " incluyan servicios de
hospitalizackin ni quirdrgicos.

2.5, Las Entidades Departamentales y Dislritales da Salud, en lo de su competencia”.

En su articulo 3 las condiciones de habilitacion gue deben cumplir los Prestadores de
Servicios de Salud para su entrada y permanencia en al Sistema Obligatorio de Garantia de
calidad de la Atencion de Salud:

3.1, “Capacidad Téenico —Administrativa

L3
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3.2. Suficiencia Patnmarial ¥ Financiera
3.3. Capacidad Tecnoldgica y Cientifica

Paragrafo. Las definicionas, estandares, criferios y paramefros de las condiclones de
habilitacion, son las establecidas en el Manual de Inscripeidn de Prestadores de Servicios de
Salud y Habilitacién de Servicios de Salud adoptado con la presente resolucidn”.

En su articulo 4 la obligacion de todo Prestador de Servicios de Salud de inscribirse y
habilitarse en los términos establecidos en el Manual de Inscripcidn de Prestadores de
Servicios de Salud y Habilitacion de Servicios de Salud, con el reporte respectivo en la
plataforma REPS: "Todo Prestador de Servicios de Salud debe estar inscrito en el Registro
Especial de Prestadores de Servicios de Salud (REFPS) y temer al menos un senvicio
habilitado. La inscripcién y habilifacidn debe realizarse en los términos establecidos en el
Manual de Inscripcion de Prestadoras de Servicios de Salud y Habilitacién de Servicios de
Salud adoptado con la presenfe resolucidn’.

En su articulo 8 |la responsabilidad que encabeza el Prestador de Servicios de Salud que
habilite un servicio: “El Prestador de Servicios de Salud que habilile un servicio, es el
responsable del cumplimiento de lodos los estandares aplicables al servicio que se habilite,
independientemente de gue para su funcionamiento concurran diferentes organizaciones o
personas para aporfar al cumplimiento de los estandares. En consecuencia, el sernvicio debe
ser habilitado dnfcamente por &l preslador responsable del mismo, ¥ no se permife fa doble
habilitacion”.

En su articulo 12 las novedades que estan en la obligacion de reportar tanto en el REPS
como ante la entidad departamental o distrital de salud, los prestadores de servicios de
salud:

12.1 Novedades del prestador:
a) Cierre del prestador
b) Disolucion o liguidacion de la entidad
¢l Cambio de domicilio
d) Cambio de nomenciatura
@) Cambio de representante legal
fi Cambio de director o gerente
g) Cambio del acto de constifucion
h) Cambio de datos de contacto (Incluye datos de leléfono, fax y comeo electrdnica)
il Cambio de razdn social gue no impligue cambio de NIT

12.2 Novedades de la sede
a) Apertura o cierme de sede
b) Cambio de domicilio
¢} Cambio de nomenclatura
d) Cambio de sede principal
g) Cambio de dalos de contacto (Incluye dalos de leléfono, fax y comeo
a) electrdnico) :
fl Cambio de director, gerente o responsable
g) Cambio de nombre de la sede, que no implique cambio de razdn social
k) Cambio de horanio de afencion

12.3. Novedades de Capacidad Instalada
a) Aperifura de camas
b) Cierre de camas
c) Apertura de salas
d) Cierre de salas

L
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f) Cierre de ambulancias

g) Apertura de sillas

h) Cierre de sillas

i) Apertura de sala de procedimientos
§} Ciewre de sala de procedimientos

12.4. Novedades de Servicios
&) Aperfura de servicios
b) Cieme femporal o definitivo de senvicios
c) Apertura de modalidad
d) Cierre de modalidad
e) Cambio de complefidad
fil Cambio de horario de prestacidn del servicio
gl Reactivacidn dia senicio
k) Cambio dal médico especialista en trasplante
i) Cambio dal madico oncdlogo en hospitelizacion
f) Traslado de servicio

‘Paragrafo 1. El prestador podra cerrar temporalmente un senvicio por un perodo maximo de
un afio, confado a parfir del reporte de la novedad. Si vencido dicho plazo no se ha
reaclivado el serviclo, se desaclivard del REPS y para su reactivacidn o aperfura debers
realizar nuevamente la habilitacion defl servicio y requerira visita de reactivacién por parte de
la Entidad Departamental o Distrital de Salud si se frata de servicios de alfa complejidad,
urgencias, hospitalizacidn obstélrica, fransporte asistencial u oncoldgicos.

Faragrafo 2. Los Prestadores de Servicios de Salud que vayan & reporiar novedades
relacionadas con el cierre de uno © mas de los servicios de urgencias, hospilalizacién
obstéinica, hospitalizacion pediafrica v cuidado infensivo, deberdn informar por escrifo fal
situgcion & la Entidad Departamental o Distnital de Salud y a las entidades responsables de
pago con las cuales tengan contrato, minimo quince (15) dias antes de realizar el regisiro de
la novedad de cierre en el formato de novedades, con el fin de que dichas entidades adoplen
las medidas necesaras para garantizar la prestacién de servicios de salud a los usuanos”.

En su articulo 18 la funcidn de vigilancia y control que encabeza la secretaria de salud “Las
Entidades Deparfamentales vy Distritales de Salud y la Supeninfendencia Nacional de Salud,
&n &l marco de sus compelencias, vigilardn vy controlaran ef cumplimiento de fa presente
resolucion”,

Que la Resolucion 11993 de 2015 reglamenta el procedimiento administrativo sancionatorio
derivado del incumplimiento a las normas del sistema obligatorio de salud de garantia de la
calidad en salud (SOGC) en la Secretaria de Salud Departamental de Santander, constituye
en su articulo 5 los principios rectores del procedimiento administrative sancionatorio: “Los
procedimientos administrativos sancionatorios, se desarrollarén con arreglo a los principios
de economla, celgridad, eficacia, imparcialidad, publicidad y contradiccidn y en general con
arreglo a las normas que sobre la materia estdn previstas en el tﬁdﬁgcr de Procedimienfo
Administrativo y de lo Confencioso Adminisfrativa”; v ademas faculta en su articulo 24 al
Director de Desarrollo de Servicios de Inspeccion, Vigilancia y Control ywo quien haga sus
veces a dar apertura a la investigacion administrativa sancionatoria.

Que los articulos 577 vy s=. de la Ley 9 de 1979, en correlacion con el articulos 34 y ss. de
la Resolucién 11993 de 2015, establecen que |a sancién a imponer al prestador de sarvicios
de salud por el incumplimiento de los estandares de habilitacion sefialados en |a Resolucién
2003 de 2014 podra comprender alguna o algunas de las siguientes sanciones:
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Muftas sucesivas hasta por una suma equivalente a 10.000 salarios diaros
minimos legales al maximo wvalor vigente en el momenfo de dictarse Ia
respechiva resolucion;

¢. Decomiso de productos;

d. Suspensidn o cancelacion del registro o de ia licencia, y

e. Ciermme temporal o definitivo del establecimiento, edificacidn © servicio
raspactivo,

Sin peruicio de la aplicacion del articulo 50 de la Ley 1437 de 2011 (Codigo de
Procadimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrative), respecto a la graduacion
de las sanciones.

T

También se tendra en cuenta la Resolucién 258 de 2018 y demas normas concordantes y
circundantes relacionadas con el sistema general de seguridad social en salud.

NORMAS PRESUNTAMENTE INCUMPLIDAS

Resolucién 2003 de 28 de Mayo de 2014, por la cual se definen los procedimientos y condiciones
de inscripcidn de los prestadores de servicios de salud y de habilitacién de servicios de salud y
deroga la resolucidn 1441 de 2013, Resolucion 1043 v 1448 de 2006, modificada parcialmenta
por las resoluciones 2680 y 3763 de 2007, disposiciones previendo igualmente que
incumplimiento a las disposiciones contempladas en este decreto, dara lugar a sanciones
establecidas en la Ley 8 de 1970 articulo 577.

CONSIDERACIONES

Teniendo en cuenta lo anterior se observa que el prestador al prestador de servicios de salud
IPS VIDASER E.U, representada legalmente por CESAR NICOLAS REYES SERRANO o
quien haga sus veces, inscrita en el Registro Especial de Prestadores de Salud bajo el codigo
Mo. 6830703047, ubicada en la Carrera 14 N° 10-38 de Socorro- Santander, y correo electronico
vidaser@hotmail.com, incurre en el incumplimiento del Decrelo 780 de 2016 y la Resolucidén
2003 de 2014 al no reportar [a novedad de cambio de nomenclatura, conforme lo establece el
arficulo 12 al armegar |8 obligatoriedad al prestador de reporiar a la respectiva entidad
departamental o distrital de salud, diligenciando al formulario de reporte de novedades disponible
en el aplicativo del REPS.

Como quiera que el prestador de servicios de salud [IPS VIDASER E.U, representada

legalmente por CESAR NICOLAS REYES SERRANO o quien haga sus veces, para la fecha
&n que sé realizd la visita, se encuentra habilitado en REPS, sin tener en su historial ninguna
novedad de cambio de nomenclatura, [0s miembros de la comision verificadora de la Secretaria
de Salud -Grupo Acreditacién, se ubicaron en la Carrera 14 N® 10-38 de Socorro- Santander,
para llevar a cabo visita programada dentro del plan de verificacion y mejoramiento de la calidad,
cuya finalidad no es otra qua confirmar el cumplimianto y mantanimiento de las condiciones que
permitieron su funcionamiente, conforme lo regula el articulo 14 de la Resolucion 2003 de 2014
para todos los prestadores de servicios de salud inscritos en el REPS.

L "
Es procedente aclarar que la Resolucidn 2003 de 2014 k& garantiza al prestador el derecho a
informar novedades y solicitar el cierre temporal del servicio, por un periodo maximo de un afio,
contade a partir del reporte en REPS. S5i vencido dicho plazo no se ha reactivade 2] servicio
ofertado, éste se desactivara de la plataforma y de esta manera dejard de ser sujeto activo
habiltado, regulade por la norma mencionada. Por tanto ne es suficiente el cierre del
establecimiento.

Con el propdsito de determinar la existencia de los presuntos hechos puestos en conecimiento en
el informe de verificacion del 08 de Octubre de 2018, su continuidad en el tiempo, la violacion a

T
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las normas juridicas y técnicas gue integran el sistema uhllgah:i?lcr de garantia de la calidad de los
servicios de salud y las normas que lo complementan, el director de desarrollo de servicios de
inspeaccian, vigilancia y control del departamento de Santander,

RESUELVE:

PRIMERO: Dar apertura al proceso administrativo sancionatorio y formular cargos contra el
prestador de servicios de IPS VIDASER E.U, representada legalmente por CESAR NICOLAS
REYES SERRANO o quien haga sus veces, inscrita en el Registro Especial de Prestadores de
Salud bajo el cédigo No. 6830703047, ubicada en la Carrera 14 N® 10-38 de Socomro- Santander,
y comeo electronico vidaser@hotmail.com, por incumplir lo dispuesto del Decreto 780 de 2016 y
la Rlesolucion 2003 de 2014 articulo 12, respecio al reporte de novedad y cambio de la direccidn
de sede donde presta el servicio de salud habilitado.

SEGUNDO: FORMULAR UN UNICO CARGO al prestador de servicios de salud, IPS VIDASER
E.U, representada legalmente por CESAR NICOLAS REYES SERRANO o quien haga sus
veces, fundamentado en la vulneracion de las normas que rige la materia y que fuercn incluidas
en |a parte motiva de la presente providencia.

CARGO UNICO: Incumplimiento del articulo 12 de la Resolucién 2003 de 2014 por omision a
la obligatoriedad de reportar novedades en el cambio de direccion de sede. como prestador
de servicios de salud habilitado en la plataforma REPS | ante la entidad departamental o
distrital de salud, diligenciando el formulario de reporte disponible en el aplicativo.

TERCERO: Motificar personalmente al investigado de conformidad con lo establecido en los
Articulos 67 y 68 del Codigo de procedimiento administrativo y de lo conlencioso administrativo.
3i no pudiere hacerse la notificacién personal al cabo de los cinco (5) dias del envio de la citacion
procédase conforme al Articulo 69 del CPACA

CUARTO: Conceder el término de quince (15) dias habiles al prestador de salud IPS VIDASER
E.U, representada legalmente por CESAR NICOLAS REYES SERRANO o quien haga sus
veces, para presentar descargos por escrito y solicitar o allegar las pruebas que considere
pertinentes o conducentes para su defensa. Este térming iniclard una vez se surta la notificacion
del presente acto administrativo.

QUINTO: Contra el presente Acto Administrative no procede recurso alguno, conforme lo dispone
el Art. 27 de la Resolucidn 11993 de 2015.

Dado en Bucaramangaalos [ / Al LUIN
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ALVARD HERNANDO CLAVIJO HERNANDEZ
Director de Dnsal-r-nlln de Serviclos de Inspeccidn, Vigilancia y Control de la Secretaria de
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