CAMARA DE
COMERCIO DE
?UCARA@AN%A

Camara de Conerci o de Bucaranmanga
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha expedici én : 10/04/2024 - 12:42:10
Reci bo No. 11528239, Valor: $7.900

o0Dl GO DE VER FI CACI O\ L9LV290252

Verifique el contenido y confiabilidad de este <certificado, ingresando a
WAV CAMARADI RECTA.COM y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
i mmgen generada al nmomento de su expedicién. La verificaci6n se puede realizar
de manera ilimtada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha
de su expedi ci 6n.

OCON FUNDAMENTO EN LA MATR CULA E INSCRIPCl ONES EFECTUADAS EN EL REG STRO
MERCANTI L, LA CAMARA DE COMERCI O CERTI FI CA:

NOMBRE,

Razo6én Soci al :

Si gl a:
Nit:
Dom cilio principal

Mat ricul a No.

Fecha de mmtricul a:
U tinm afo renovado:
Fecha de renovaci 6n:
Gupo NI F:

Di recci 6n de
Muni ci pi o:
Correo el ectroénico:

Tel éf ono conerci al 1:
Tel éf ono conerci al 2:
Tel éf ono conerci al 3:

Di recci 6n para notificaci6n judici al

Muni ci pi o:

domi cilio principal

IDENTIFICACCON Y DOMCI LI O

VEDI Cl NA, CONTROLES Y DI AGNOSTI COS EN SALUD OCUPACI ONAL
IPS S A S - MEDICID IPS S. A 'S

No Reporto

900364267-6

Bucar amanga

MATRI CULA

05-188547- 16
18 de Junio de 2010

2024
10 de Abril de 2024
GRUPO | I.

UBI CACI ON

CARRERA 35 A # 52 - 70

Bucar amanga - Sant ander
ger enci a@redi ci dsas. com
3176595588

No reporto

No reporto

CARRERA 35 A # 52 - 70
Bucar amanga - Sant ander

Correo el ectroénico de notificacion:
Tel éf ono para notificaci on 1:
Tel éf ono para notificaci 6n 2;
Tel éf ono para notificaci 6n 3:

La persona juridica
IPS S A'S. - MEDICID IPS S. A S
S| autorizé para recibir
el ectréni co, de conform dad con
General del Proceso y 67 del Codigo
Cont enci oso Adm ni strati vo.

notifi caci ones

ger enci a@redi ci dsas. com
3176595588
No reporto
No reporto

MEDI CI NA, CONTROLES Y DI AGNOSTI COS EN SALUD OCUPACI ONAL

per sonal es a través de correo
lo establecido en los articulos 291 del Cddigo
de Procedimento Adnministrativo y de lo
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Camara de Conerci o de Bucaranmanga
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha expedici én : 10/04/2024 - 12:42:10
Reci bo No. 11528239, Valor: $7.900

o0Dl GO DE VER FI CACI O\ L9LV290252

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
WAV CAMARADI RECTA.COM vy digite el respectivo cédigo, para que visualice la
i magen generada al nonmento de su expedicién. La verificaci6n se puede realizar
de manera ilinitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha
de su expedi ci 6n.

CONSTI TUCI ON

Por Documento privado del 09 de Junio de 2010 de Asanmblea Gral Accionistas
de Bucaranmanga, inscrito en esta Camara de Comercio el 18 de Junio de 2010,
con el No 86586 del libro IX, se constituyd |a sociedad de natural eza COVERCl AL
denom nada C.|1.D SALUD OCUPACI ONAL S. A. S.

REFORMAS ESPECI ALES

QUE POR ACTA NO. 002 DEL 07/04/2011, 1 NSCRI TA EN ESTA CAMARA DE COVERCI O DE BUCA
RAMANGA EL 14/04/2011, BAJO EL NO 91997 DEL LIBRO I X, CONSTA: CAMBI O DE DOM Cl
LI O A: BUCARAMANGA.

CERTI FI CA
QUE POR ACTA NRO 004, DEL 17/08/2012, DE ASAMBLEA EXTRAORDI NARI A DE
ACCI ONI STAS, | NSCRI TA EN ESTA CAVARA DE COVERCI O EL 30/08/2012, BAJO EL NRO
105349, DEL LIBRO [IX, CONSTA: CAMBI O RAZON SOCI AL A:  NMEDI ClI NA, CONTROLES Y
DI AGNOSTI COS EN SALUD OCUPACI ONAL S. A.S.-MEDICID S. A S.

CERTI FI CA
QUE POCR ACTA NO 006 DE FECHA 2015/12/10 DE ASAMBLEA CENERAL DE ACCI ONI STAS,
I NSCRI TA EN ESTA CAMARA DE COVERCI O EL 2015/12/16, BAJO EL NO 133516 DEL LIBRO
9, CONSTA: CAMBI O DE RAZON  SOCI AL A: MEDI CI NA, CONTROLES Y DI AGNCSTI CCS EN
SALUD OCUPACIONAL IPS S.A'S. - MEDICID IPS S. A S.

TERM NO DE DURACI ON

La persona juridica no se encuentra disuelta y su duraci 6n es | NDEFI NI DA
OBJETO SOCI AL

OBJETO SOCI AL: QUE POR ACTA NRO. 005 DEL 06/05/2013, DE ASAMBLEA EXTRAORDI NARI A
DE ACCI ONI STAS, ANTES Cl TADA CONSTA LA REFORMA: MODI FI CAR EL  ARTI CULO SEGUNDO
(2) DEL CAPI TULO | DE LOS ESTATUTOS SOCI ALES, OBJETO SOCI AL, EL CUAL QUEDARA
ASI: ARTICUTO 2 OBJETO SOCIAL.- LA SOCI EDAD TENDRA COMO OBJETO PRI NCI PAL EL
DESARRCLLO DE ACTI VI DADES  CONCERNI ENTES A LA SALUD OCUPACI ONAL, HI G ENE
| NDUSTRI AL, SEGURI DAD | NDUSTRI AL, MEDI CI NA PREVENTIVA Y DEL TRABAJO Y EN
PARTI CULAR PODRA REALI ZAR LAS SI GUI ENTES: A). DI SENAR, COVERCI ALl ZAR, FABRI CAR,
DI STRIBU R E | MPORTAR OCCESCRI OS, EQUIPCS DE MEDI CION AMBI ENTAL, | NSUMOS Y
MATERI ALES  EMPLEADOCS EN LAS SCLUCIONES DE MANEJO DE  SI STEMAS DE GESTI ON
AMBI ENTAL Y DE SALUD OCUPACI ONAL DE LAS DI FERENTES EMPRESAS DE DI FERENTES
SECTORES ECONOM CCS.  B) | MPLEMENTAR PROCESOS | NTEGRALES DE | NVESTI GACION QUE
PROMUEVA EL DESARROLLO DE SI STEMAS DE SALUD COCUPACI ONAL EN SUS DI FERENTES RAMAS
DE H G ENE | NDUSTRI AL, SEGURI DAD | NDUSTRI AL, MEDI Cl NA PREVENTI VA Y DEL TRABAJO
EN EL AMBI TO NACI ONAL E I NTERNACIONAL. C). PRESTAR SERVI CI OS DE ASESORI A,
ASTSTENCI A TECNI CA, CAPACI TACI ON, CONSULTORIA  EN | NTERVENTORI A PARA LA
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Camara de Conerci o de Bucaranmanga
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha expedici én : 10/04/2024 - 12:42:10
Reci bo No. 11528239, Valor: $7.900

o0Dl GO DE VER FI CACI O\ L9LV290252

Verifique el <contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
WV CAMARADI RECTA.COMy digite el respectivo cédigo, para que visualice la
i mmgen generada al nmomento de su expedicién. La verificacién se puede realizar
de manera ilimtada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha
de su expedi ci 6n.

| MPLEMENTACI ON DE PROGRAMAS DE  SALUD OCUPACI ONAL D). PRESTAR SENvICl OS DE
LABORATORIO CLINICO DE PRIMER N VEL, TOVA DE AUDI OVETRI AS OCUPACI ONALES, TOVA
DE OPTOMETRI AS OCUPACI ONALES, TOVA DE ELECTROCARDI OGRANAS, TOVA DE
ESPI ROVETRI AS OCUPACI ONALES, ELABORACI ON Y SUM NI STRO DE PROTECTORES AUDI TI VOS,
I NVESTI GACI ONES DE ACCIDENTES DE TRABAJQ, REALI ZACI ON DE EXAMENES MEDI COS
OCUPACI ONALES DE: | NGRESO, PERI ODI COs, RETIRO, DE ALTURAS, ESPACI OS CONFI NADCS
Y VALCRACI ONES OCUPACI ONALES POST | NCAPACI DAD. LA SOCI EDAD PODRA LLEVAR A CABO
EN CENERAL, TODAS LAS OPERACI ONES, DE CUALQUI ER NATURALEZA QUE ELLAS FUERAN,
RELACI ONADAS CON EL OBJETO MENCI ONADO, COMO CUALESQULERA ACTI VI DADES S| M LARES,
CONEXAS O COVPLEMENTARI AS O QUE PERM TAN FACI LI TAR O DESARROLLAR EL COVERCI O DE
LA | NDUSTRI A DE LA SOCI EDAD.

CAPI TAL

* CAPI TAL AUTORI ZADO *
Val or : $50. 000. 000, 00
No. de acciones : 2.500
Val or Nomi nal : $20. 000, 00

* CAPI TAL SUSCRI TO *
Val or : $50. 000. 000, 00
No. de acciones : 2.500
Val or Nomi nal : $20. 000, 00

* CAPI TAL PAGADO *
Val or : $50. 000. 000, 00
No. de acciones : 2.500
Val or Nomi nal : $20. 000, 00

REPRESENTACI ON LEGAL

REPRESENTACI ON LEGAL: QUE POR DOCUMENTO PRI VADO DEL 09/0Q 2010, ANTES Cl TADA
CONSTA: ARTI CULO 28°. REPRESENTACI ON LEGAL: LA  REPRESENTACI ON LEGAL DE LA
SOCI EDAD POR ACCI ONES SI MPLI FI CADA ESTARA A CARGO DE UNA PERSONA NATURAL o
JURIDI CA, ACCIONISTA O NO QU EN NO TENDRA SUPLENTES, DESI GNADO PARA UN TERM
NO DE DOS ANOS POR LA ASAMBLEA GENERAL DE ACCI ONI STAS.

FACULTADES Y LI M TACI ONES DEL REPRESENTANTE LEGAL

FACULTADES DEL REPRESENTANTE LEGAL: QUE PCR  DOCUMENTO PRI VADO DEL 09/0Q 2010,
ANTES ClI TADA CONSTA: ARTI CULO 29°. FACULTADES DEL REPRESENTANTE  LEGAL: LA
SOCI EDAD SERA GERENCI ADA, ADM NI STRADA Y REPRESENTADA LEGALMENTE ANTE TERCEROCS
PCOR EL'' REPRESENTANTE LEGAL, QUI EN NO TENDRA RESTRI CCl ONES DE CONTRATACI DN POR
RAZDN DE LA NATURALETA N DE LA CUANTIA DE LOS ACTOS QUE CELEBRE. POCR LO TAN
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Camara de Conerci o de Bucaranmanga
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha expedici én : 10/04/2024 - 12:42:10
Reci bo No. 11528239, Valor: $7.900

o0Dl GO DE VER FI CACI O\ L9LV290252

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, i ngresando a
WNWV CAMARADI RECTA.COMy digite el respectivo cédigo, para que visualice Ila
i mmgen generada al nmomento de su expedicién. La verificaci6n se puede realizar
de manera ilinmitada, durante 60 dias cal endari o contados a partir de la fecha
de su expedi ci 6n.

TO, SE ENTENDERA QUE EL REPRESENTANTE LEGAL PODRA CELEBRAR O EJECUTAR  TODOS
LOS ACTOS Y CONTRATCS COMPRENDI DOS EN EL OBJETO SOCI AL O QUE SE RETACI ONEN
DI RECTAMENTE CON LA EXI STENCI A'Y EL FUNCI ONAM ENTO DE LA  SOCI EDAD. EL REPRESEN
TANTE LEGAL SE ENTENDERA | NVESTI DO DE LGOS MAS AWMPLI OS PODERES PARA ACTUAR EN
TODAS LAS Cl RCUNSTANCI AS EN NOVBRE DE LA SOCI EDAD, CON EXCEPCION DE  AQUELLAS
FACULTADES QUE, DE ACUERDO CON LOS ESTATUTOS, SE HUBI EREN RESERVADO LCS ACCI O
NI STAS. EN LAS RELACI ONES FRENTE A TERCEROS, LA SOCI EDAD QUEDARA OBLI GADA POR
LOS ACTOS YCONTRATOS CELEBRADOS POR EL REPRESENTANTE LEGAL. LE ESTA  PROHI BI DO
AL REPRESENTANTE LEGAL Y A LOS DEVMAS ADM NI STRADORES DE LA SOCI EDAD, POR SI O
PCOR | NTERPUESTA PERSONA, OBTENER BAJO CUALQUIER FORVA O MODALI DAD  JURI DI CA
PRESTAMOS POR PARTE DE LA SOCI EDAD U OBTENER DE PARTE DE LA SOCI EDAD AVAL
FLANZA O CUALQUI ER OTRO TI PO DE GARANTI A DE SUS OBLI GACI ONES PERSONALES. "

NOMBRAM ENTCS

REPRESENTANTES LEGALES

Por Acta No 003 del 16 de Septienbre de 2011 de Asanbl ea Extraordinaria
Accionistas inscrita en esta camara de conercio el 20 de Septienbre de 2011 con
el No 95117 del libro I X, se desi gno a
CARGO NOMBRE | DENTI FI CACI ON
REPRESENTANTE LEGAL JOHNSON SANABRI A JENNEEFER C.C. 63558940

REVI SORES FI SCALES

Por Acta No 011 del 26 de Enero de 2024 de Asanblea Extraordinaria Accionistas

inscrita en esta Camara de Conercio el 07 de Marzo de 2024 con el No 220504 de

libro I X, se designé a: i

CARCGO NOVBRE | DENTI FI CACI ON

REVI SOR FI SCAL PRI NCl PAL RUEDA SERRANO OSCAR C. C 1098649023
REFORMAS A LOS ESTATUTCS

Los estatutos de |a soci edad han sido refornmados asi:

DOCUMENTO I NSCRI PCI ON

A. No 002 de 07/04/2011 Asanbl ea E de Bucaramanga 91997 14/04/2011 Libro I X
A. No 004 de 17/08/2012 Asanbl ea E de Bucaramanga 105349 30/08/2012 Libro IX
A. No 005 de 06/05/2013 Asanbl ea E de Bucaramanga 110742 16/ 05/2013 Libro I X
A. No 006 de 10/12/2015 Asanbl ea G de Bucaramanga 133516 16/12/2015 Libro I X

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE | NSCRI PCl ON
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Camara de Conerci o de Bucaranmanga
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha expedici én : 10/04/2024 - 12:42:10
Reci bo No. 11528239, Valor: $7.900

o0Dl GO DE VER FI CACI O\ L9LV290252

Verifique el contenidoy confiabilidad de este <certificado, ingresando a
WAV CAMARADI RECTA.COM y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
i mmgen generada al nonmento de su expedici én. La verificaci 6n se puede realizar
de manera ilimitada, durante 60 dias cal endario contados a partir de la fecha

de su expedi ci 6n.

De conformdad con | o establ eci do en el Codi go de Procedim ento Adm nistrativo
y de o Contencioso Administrativo y la Ley 962 de 2005, Ilos actos
admi ni strativos de registro, quedan en firme dentro de los diez (10) dias
habiles siguientes a l|la fecha de inscripcion, sienpre que no sean objeto de
recursos. Para estos efectos, se informa que para |la Camara de Conercio de
Bucar amanga, | os sabados NO son di as habil es.

Una vez interpuestos los recursos, los actos adm nistrativos recurridos quedan
en efecto suspensivo, hasta tanto |os nisnps sean resueltos, conforme |lo prevé
el articulo 79 del Codigo de Procedimento Administrativo y de |os Contencioso
Admi ni strati vo.

A la fecha y hora de expedicion de este certificado, NO se encuentra en curso
ni ngdn recurso.

CLASI FI CACl ON DE ACTI VI DADES ECONOM CAS - Cl I U

Actividad principal Coédigo ClIU 8621
Actividad secundaria Codigo CIU 8691
Oras actividades Codigo ClIU 8692.

ESTABLECI M ENTOS DE COMERCI O

A nonbre de | a persona juridica, figura(n) matricul ado(s) en la Camara de
Conerci o de Bucaramanga el (los) siguientes(s) establecimento(s) de comnercio:

Nombr e: MEDICID | PS S. A S
Matri cul a No: 188548

Fecha de mmtricul a: 18 de Junio de 2010
Utino afio renovado: 2024

Cat egori a: Est abl eci mi ento de Conercio

Di recci 6n: CARRERA 35 A # 52 - 70

Muni ci pi o: Bucar amanga - Sant ander

Si  desea obtener i nformaci 6n detall ada de | os anteriores establ ecim entos de
conercio o de aquellos matriculados en una jurisdiccion diferente ala de
propietario, deberd solicitar el certificado de matricula nmercanti | del

respecti vo establ ecim ento de conercio.
La informacion correspondiente a | os establ eci ni entos de conercio, agencias y

sucursal es, que |a persona juridica tiene matri cul ados en otras camaras de
conercio del pais, podra consultarla en ww. rues. org. co.
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Camara de Conerci o de Bucaranmanga
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha expedici én : 10/04/2024 - 12:42:10
Reci bo No. 11528239, Valor: $7.900

o0Dl GO DE VER FI CACI O\ L9LV290252

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
WAV CAMARADI RECTA.COM vy digite el respectivo cédigo, para que visualice la
i magen generada al nomento de su expedici 6n. La verificaci 6n se puede realizar
de manera ilinitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha
de su expedi ci 6n.

TAMANO EMPRESARI AL

De conform dad con lo previsto en el articulo 2.2.1.13.2.1 del Decreto 1074 de
2015 y la resoluci 6n 2225 de 2019 del DANE, el tamafio de |la enpresa es :
Pequefia Enpresa

Lo anterior de acuerdo a la informacion reportada por el matriculado o inscrito
en el fornulario RUES:

I ngresos por Actividad Odinaria: $5.540.544. 443

Actividad econ6m ca por |a que percibi6 mayores ingresos en el periodo:
ClU 8621

| NFORMACI ON  COMPLEMENTARI A

No aparece inscripcion posterior de docunentos que nodifique | o antes enunci ado

| El presente certificado no constituye conceptos favorabl es de uso de suel o,
| normas sanitarias y de seguridad.

Este certificado refleja la situacién juridica registral de | a sociedad, a
la fecha y hora de su expedici 6n.

Importante: la firma digital del secretario de la Camara de Conerci o de
Bucaramanga contenida en este certificado el ectronico se encuentra emtida por
una entidad de certificacion abierta autorizada vy vi gi | ada por la

superintendencia de industria y comercio, de conform dad con |as exigencias
est abl ecidas en la ley 527 de 1999.

En el certificado se incorporan tanto la firma mecanica gue es una
representaci 6n grafica de la firma del secretario de |la Canmara de Conercio de
Bucaramanga, cono la firma digital y la respecti va estanpa cronol 6gica, |as

cual es podra verificar a través de su aplicativo visor de docunentos pdf.

No, obstante si usted expidio el certificado a través de la plataforma virtua

puede inprimrlo desde su conputador con |la certeza de que fue expedido por |a
Camara de Conerci o de Bucaramanga. La persona o entidad a |la que usted le va a
ent r egar el certificado puede verificar, por una sola vez, su contenido
i ngresando a www. canmar adi recta. com opci 6n certificados el ectroénicos y digitando
el codigo de verificacion que se encuentra en el encabezado del presente
docunento. El certificado a validar corresponde a la imgen y contenido de

certificado creado en el nomento en que se generd en las ventanillas o a través
de la plataforma virtual de |a canara.
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Camara de Conerci o de Bucaranmanga
CERTI FI CADO DE EXI STENCI A Y REPRESENTACI ON LEGAL
Fecha expedici én : 10/04/2024 - 12:42:10
Reci bo No. 11528239, Valor: $7.900

00Dl GO DE VER FI CAC O\ L9LV290252
Verifique el contenido vy confiabilidad de este certificado, ingresando a
WAV CAMARADI RECTA.COM vy digite el respectivo cédigo, para que visualice la
i mmgen generada al nonmento de su expedici én. La verificaci 6n se puede realizar

de manera ilinmitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha
de su expedi ci 6n.

ALV ICA

——

Lina Maria Rodriguez Buitrago
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CONSTANCIA DE HABILITACION EN EL REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE
SERVICIOS DE SALUD.

SECRETARIA DEPARTAMENTAL DE SALUD DE SANTANDER .
GRUPO DE ACREDITACION EN SALUD Y SOGC.
COORDINADORA GRUPO DE ACREDITACION EN SALUD Y SOGC.

HACE CONSTAR

Que el prestador de servicios de salud MEDICINA CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD OCUPACIONAL IPS S.A.S - MEDICID IPS S.A.S,, en
su sede de prestador MEDICID IPS S.A.S. del municipio de BUCARAMANGA - departamento de SANTANDER, radic6 el formulario de inscripcion
en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud de SECRETARIA DEPARTAMENTAL DE SALUD DE SANTANDER y se considera
inscrito como clase de prestador Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - IPS y autorizado para prestar los siguientes servicios
habilitados:

IDENTIFICACION DEL PRESTADOR.

6800104855 - MEDICINA CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD OCUPACIONAL IPS S.A.S -

Cédigo y Nombre del Prestador:
MEDICID IPS S.A.S.

. , Nombre o razén MEDICINA CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD OCUPACIONAL
NI:Nit / CC:Cédula NI:900364267-6 .
social: IPS S.A.S - MEDICID IPS S.A.S.
. L, Fecha de o L
Fecha de inscripcién:|2015/11/05 2024/08/31 |Clase de prestador: [Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - IPS

vencimiento:

o Nivel de Atencion del
Clase de persona: JURIDICO |Naturaleza Juridica: |PRIVADA

Prestador:
Empresa Social del Estado: Caracter Territorial de la Entidad:
Direccion
Representante Legal: [JENNEEFER JOHNSON SANABRIA . . CARRERA 35A #52 - 70
administrativa:
6574516 - . . .
Telefono: Fax: Email: gerencia@medicidsas.com
6576445
Municipio: BUCARAMANGA Departamento: SANTANDER

ACTO DE CREACION DEL PRESTADOR DE SERVICIOS DE SALUD.

NOMBRE ACTO. NUMERO ACTO FECHA ACTO ENTIDAD QUE EXPIDE CIUDAD QUE EXPIDE

B CAMARA DE COMERCIO DE
MATRICULA MERCANTIL 05-188547-16 20100618 BUCARAMANGA
BUCARAMANGA

FORMATO: FECHA ACTO DE CREACION DEL PRESTADOR DE SERVICIOS DE SALUD.(AAAAMMDD)

SEDE PRINCIPAL.

Caédigo y Nombre Sede Principal: 680010485501 - MEDICID IPS S.A.S.

Direccion: |CARRERA 35 A #52-70 Barrio: CABECERA DEL LLANO

CONSTANCIA DE HABILITACION EN EL REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD - REPS.
Prestador: 6800104855 - MEDICINA CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD OCUPACIONAL IPS S.A.S - MEDICID IPS S.A.S.
Codigo y nombre sede del prestador: 6800104855-01 - MEDICID IPS S.A.S.
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Centro Poblado: BUCARAMANGA Tipo de Zona: URBANA
6574516 - . . -
Telefono: Fax: Email: gerencia@medicidsas.com
6576445
JENNEEFER JOHNSON
Gerente: Fecha de Apertura: 2015/11/05
SANABRIA
Municipio: BUCARAMANGA Departamento: SANTANDER

SEDE CON SERVICIOS HABILITADOS.

Cédigo y Nombre Sede:

680010485501 - MEDICID IPS S.A.S.

Direccion: CARRERA 35 A # 52-70 Barrio: CABECERA DEL LLANO
Centro Poblado: BUCARAMANGA Tipo de Zona: URBANA
6574516 - . . -
Telefono: Fax: Email: gerencia@medicidsas.com
6576445
JENNEEFER JOHNSON
Gerente: Fecha de Apertura: 2015/11/05
SANABRIA
Municipio: BUCARAMANGA Departamento: SANTANDER

ACREDITACION EN SALUD PARA LA SEDE DEL PRESTADOR.

Cdédigo y Nombre Sede:

680010485501 - MEDICID IPS S.A.S.

Direccion: CARRERA 35 A # 52-70 Barrio: CABECERA DEL LLANO
Centro Poblado: BUCARAMANGA Tipo de Zona: URBANA
6574516 -
Telefono: Fax: Email: gerencia@medicidsas.com
6576445
JENNEEFER JOHNSON
Gerente: Fecha de Apertura: 2015/11/05
SANABRIA
Municipio: BUCARAMANGA Departamento: SANTANDER

*** NO SE ENCONTRARON REGISTROS DE ACREDITACION EN SALUD PARA ESTA SEDE DEL PRESTADOR. * * *

SERVICIOS DE SALUD HABILITADOS.

CONVENCIONES:

M-INT:Modalidad
Intramural

M-PR :Modalidad Prestador

Referencia-Telemedicina

M-PRETE:Modalidad
Prestador Remisor-

Telemedicina Telexperticia

Péagina: 2de 5

M-EXT:Modalidad
Extraamural Movil

M-PRTNI:Modalidad
Prestador Referencia-
Telemedicina No

M-PRTI:Modalidad
Prestador Referencia-

Telemedicina Interactiva )
Interactiva

M-PRETE:Modalidad

M-UM :Modalidad Unidad

Prestador Remisor-
Telemedicina
Telemonitoreo

COMPL :Complejidad.
*SC:SIN COMPLEJIDAD

M-DOM:Modalidad

Domiciliario

M-PRTE:Modalidad
Prestador Referencia-
Telemedicina Telexperticia

M-JS :Modalidad Jornada M-TEL:Modalidad

de Salud

M-PRTM:Modalidad
Prestador Referencia-
Telemedicina
Telemonitoreo

Telemedicina

M-PRE:Modalidad
Prestador Remisor-
Telemedicina

CONSTANCIA DE HABILITACION EN EL REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD - REPS.
Prestador: 6800104855 - MEDICINA CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD OCUPACIONAL IPS S.A.S - MEDICID IPS S.A.S.
Codigo y nombre sede del prestador: 6800104855-01 - MEDICID IPS S.A.S.




FECHA
GRUPO M- M- M- M- M-
COD SER NOMBRE SERVICIO M-INT | M-EXT | M-UM | M-DOM| M-JS | M-TEL | M-PR | M-PRTI M-PRE COMPL | APERTURA- DISTINTIVO
SER PRTNI | PRTE | PRTM PRETE | PRETM (AAAAMMDD)

CONSULTA
EXTERNA

333 NUTRICION Y DIETETICA SI NO NO NO SI NO NO NO NO NO NO NO NO NO B 20230617 DHSS0569501

CONSULTA
EXTERNA

337 OPTOMETRIA SI Sl NO NO SI NO NO NO NO NO NO NO NO NO B 20151105 DHSS0226164

CONSULTA
EXTERNA

344 PSICOLOGIA SI NO NO NO SI NO NO NO NO NO NO NO NO NO B 20230617 DHSS0569502

CONSULTA MEDICINA DEL TRABAJO Y
407 SI SI NO NO SI NO NO NO NO NO NO NO NO NO M 20151105 DHSS0226165
EXTERNA MEDICINA LABORAL

CONSULTA SEGURIDAD Y SALUD EN EL
423 SI NO NO NO SI NO NO NO NO NO NO NO NO NO M 20230617 DHSS0569503
EXTERNA TRABAJO

APOYO
DIAGNOSTI
coy
COMPLEME | 706 LABORATORIO CLINICO S| NO NO NO NO NO NO NO NO NO NO NO NO NO sc 20151105 DHSS0226166
NTACION
TERAPEUTI
cA

APOYO
DIAGNOSTI
coy
TOMA DE MUESTRAS DE

COMPLEME | 712 ’ ] sl NO NO ] NO NO NO NO NO NO NO NO NO sc 20151105 DHSS0226167

i LABORATORIO CLINICO
NTACION
TERAPEUTI
CA

APOYO
DIAGNOSTI
coy .
FONOAUDIOLOGIA Y/O
COMPLEME | 740 sl S| NO NO sl NO NO NO NO NO NO NO NO NO sC 20151105 DHSS0226168
- TERAPIA DEL LENGUAJE
NTACION
TERAPEUTI
CA

SERVICIOS DE SALUD, RESOLUCION 1410 DE 2022.
CONVENCIONES:

ONC:Atencion paciente oncolégico M-AMB:Modalidad Ambultoria M-HOP:Modalidad Hospitalaria M-UMO:Modalidad Unidad Movil
M-DOM:Modalidad Domiciliaria M-OEX:Modalidad Otras Extramural M-CRE:Modalidad Centro de Referencia M-IRE:Modalidad Institucién Remisora
C-BAJ:Complejidad Baja C-MED:Complejidad Media C-ALT:Complejidad Alta

No se encontraron servicios de salud de acuerdo a lo normado en la Resolucion 1410 de 2022.

SERVICIOS DE SALUD CERRADOS TEMPORALMENTE, POR EL PRESTADOR, CON FECHA DE CIERRE DEL SERVICIO, INFERIOR A UN ANO A LA FECHA DE
IMPRESION DE ESTE DOCUMENTO.

No se encontraron servicios cerrados, por el prestador, con fecha de cierre del servicio, inferior a un afio a la fecha de impresion de este documento.

HORARIOS DE LOS SERVICIOS (FORMATO HORA MILITAR) DE LA SEDE DEL PRESTADOR.

GRUPO DEL . .
SERVICIO COD SER NOMBRE SERVICIO LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES SABADO DOMINGO
CONSULTA NUTRICION Y
333 . 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A12:00
EXTERNA DIETETICA
CONSULTA P
EXTERNA 337 OPTOMETRIA 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A12:00

CONSTANCIA DE HABILITACION EN EL REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD - REPS.
Prestador: 6800104855 - MEDICINA CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD OCUPACIONAL IPS S.A.S - MEDICID IPS S.A.S.
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CONSULTA .
EXTERNA 344 PSICOLOGIA 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A12:00
MEDICINA DEL
CONSULTA
EXTERNA 407 TRABAJO Y 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A12:00
MEDICINA LABORAL
SEGURIDAD Y
CONSULTA
EXTERNA 423 SALUD EN EL 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A16:00 07:00A12:00
TRABAJO
APOYO
DIAGNOSTICO Y
LABORATORIO
COMPLEMENTAC | 706 CLINICO 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A12:00
ION
TERAPEUTICA
APOYO
DIAGNOSTICO Y TOMA DE MUESTRAS
COMPLEMENTAC | 712 DE LABORATORIO  |07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A17:00 07:00A12:00
ION CLiNICO
TERAPEUTICA
APOYO
DIAGNOSTICO Y FONOAUDIOLOGIA
COMPLEMENTAC | 740 Y/O TERAPIA DEL 07:00A15:00 07:00A15:00 07:00A15:00 07:00A15:00 07:00A15:00 07:00A12:00
ION LENGUAJE
TERAPEUTICA
ESPECIFICIDADES DE LOS SERVICIOS DE LA SEDE DEL PRESTADOR.
No se encontraron servicios con especificidades.
APOYO PRESTADORES REFERENCIA PARA TELEMEDICINA DE LA SEDE DEL PRESTADOR.
No se encontraron registros de apoyo de prestadores referencia para telemedicina de la sede del prestador.
CAPACIDAD INSTALADA - POR GRUPOS DE CAPACIDAD.
GRUPO CAPACIDAD CONCEPTO CANTIDAD

CONSULTORIOS

CONSULTA EXTERNA

CAPACIDAD INSTALADA - POR GRUPOS DE CAPACIDAD - RESOLUCION 1410 DE 2022.

No se encontraron registros de Capacidad Instalada Camas, Camillas, Consultorios, Salas y Sillas. Resolucién 1410 de 2022.

DETALLE AMBULANCIAS.

No se encontraron registros de Capacidad Instalada Ambulancias.

DETALLE UNIDADES MOVILES.

No se encontraron registros de Capacidad Instalada Ambulancias.
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La presente CONSTANCIA se expide previa revision por parte de SECRETARIA DEPARTAMENTAL DE SALUD DE SANTANDER , de los formularios
de inscripcién, novedades y medidas de seguridad diligenciados por el prestador MEDICINA CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD
OCUPACIONAL IPS S.A.S - MEDICID IPS S.A.S., quien manifiesta haber efectuado la autoevaluacion de cumplimiento de las condiciones de
habilitacion como parte de las responsabilidades asignadas en el Decreto 780 de 2016, Resolucion 3100 de 2019 y la(s) norma(s) que la modifique
o sustituya, segun corresponda.

Dada el dia viernes 25 de agosto de 2023 (9:35 a.m.).

YELITZA/LILIBETH HERNANDEZ GONZALEZ.
COORDINADORA GRUPO DE ACREDITACION EN SALUD Y SOGC.

Los anteriores datos tienen como fuente de informacion, el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud - REPS.
Elaborado por el usuario del ente territorial: 68000REPS
Impreso por el usuario del ente territorial: 68000REPS

Version 3.0. Fecha de impresién: viernes 25 de agosto de 2023 (9:35 a.m.).
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POR LA CUAL SE RENUEVA UNA LICENCIA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
EL SUSCRITO SECRETARIO DE SALUD DEPARTAMENTAL DE SANTANDER

En uso de sus facultades legales, y en especial las conferidas en la Ley 1562 de 2012 y la Resolucién 04502 de
2012y,

CONSIDERANDO:

Que la Institucidn Prestadora de Servicios de Salud (IPS) MEDICINA, CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN
SALUD OCUPACIONAL IPS S.A.S. — MEDICID IPS S.A.S. con NIT No. 900.364.267-6 ubicada en la Carrera
35 A No. 52-70 del Municipio de Bucaramanga - Santander, representada legalmente por JENNEEFER
JOHNSON SANABRIA, identificado(a) con Cédula de Ciudadania No. 63.558.940, ha solicitado Renovacién de
licencia para la prestacién de Servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo ante la Secretaria de Salud
Departamental de Santander.

Que al peticionario le fue otorgada la Licencia de Prestacién de Servicios de Salud Ocupacional, mediante
Resolucion No. 12162 del 27 de junio de 2013 de la Secretaria de Salud Departamental de Santander y
concedida por un término de diez (10) afios contados a partir de la expedicién de la Resolucién, la cual ha
cumplido su vigencia.

Que de conformidad con el articulo segundo de la Resolucién 04502 del 28 de diciembre de 2012, el
peticionario ha presentado la documentacién requerida para la Renovacién de la Licencia en Salud Ocupacional
para la prestacién de servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo.

Que, por lo antes expuesto, el secretario de Salud Departamental.

RESUELVE:

ARTICULO 1: Renuévese LICENCIA PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS EN SEGURIDAD Y SALUD EN
EL TRABAJO A: La Institucién Prestadora de Servicios de Salud (IPS) — MEDICINA,
CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD OCUPACIONAL IPS S.A.S. - MEDICID IPS
S.A.S. con NIT No. 900.364.267-6 ubicada en la Carrera 35 A No. 52-70 del Municipio de
Bucaramanga - Santander, representada legalmente por JENNEEFER JOHNSON SANABRIA,
identificado(a) con Cédula de Ciudadania No. 63.558.940, para la prestacion de servicios en las
areas profesionales de: MEDICINA, OPTOMETRIA, FONOAUDIOLOGIA, FISIOTERAPIA Y
PSICOLOGIA EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO, con destino a la prestacion de
servicios Médicos Ocupacionales, Asesorias, Investigacion en area técnica, Investigacion del
accidente de trabajo, Educacién, Capacitacion, Disefio, Administracion y Ejecucion del Sistema
de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo.

ARTICULO 2: La Licencia de que trata el articulo anterior se concede por el término de Diez (10) anos
contados a partir de la fecha de expedicion de la presente Resolucion.

ARTICULO 3: Cuando se modifique las condiciones por la cual se otorgé esta Licencia, en el término maximo
de un mes se debe informar a la Secretaria de Salud de Santander para la modificacion de la
misma.

ARTICULO 4: Esta Licencia es valida en todo el Territorio Nacional y tendra caracter personal e intransferible.

ARTICULO 5: Contra la presente Resolucién procede los recursos legales.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE 7 7 SEP 00

Dada en Bucaramanga a los

V\
GERMAN EDUARDO MARIN CARDENAS
Secretario de Salud Departamental (E)

VoBo:  Luis Felipe Tarazona Velasquez - Director de Desarrollo de Servicios Inspeccion Vigilancia y Control.
Revis6: Yelitza Lilibeth Hernandez Gonzalez. — Coordinadora Grupo de Acreditacion en Salud y SOGC
Proyecté: Magaly Andrea Marifio Bayona - Grupo de Acreditacién en salud S.O.G.CA(
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POR LA CUAL SE OTORGA UNA LICENCIA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRASAJO
EL SUSCRITO SECRETARIO DE SALUD DEPARTAMENTAL

En uso de sus facultades legales y en especial las confendas en laley 1582ce 2012y 1la
Resolucién 04502 de 2012 y,

CONSIDERANDO

Que RAMIRO ANDRES CRUZ BORNACELLY, identificado (2) con la cédula de Ciudadania
No. 1143131035, ha solicitado licencia para la prestacién de Servicics en Seguridad y Szl
en el trabajo ante la Secretaria de Salud Departamental de Santander.

Que de conformidad con el articulo segundo de la Resolucion 04502 del 28 de Diciembre de
2012, el peticionario ha presentado la documentaciéon requerida para la expedicion de la
Licencia en Salud Ocupacional para la prestacidon de servicios en Seguridad y Sslud en !

trabajo.

Que por lo antes expuesto, el Secretario de Salud Departamental.

RESUELVE:

ARTICULO 1: Otérguese LICENCIA PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS EN
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO A: RAMIRO ANDRES CRUZ
BORNACELLY. MEDICO - ESPECIALISTA EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO identificado(a) con la cédula de Ciudadania No. 1143131035, en las
areas de Medicina en Seguridad y Salud en el trabajo, Investigacién en area
técnica, Investigacion del accidente de trabajo, Educacion, Capacitacion, Disefo,

Administracion y Ejecucion del Sistema de gestion de la Seguridad y Szalud en el
Trabajo.

ARTICULO 2: La licencia de que trata el articulo anterior se concede por el término de Diez
(10) anos contados a partir de la fecha de expedicion de la presente Resolucién.

ARTICULO 3: Cuando se modifique las condiciones por la cual se otorgd esta licencia, en el
término maximo de un mes se debe informar a la Secretaria de Salud de
Santander para la modificacién de la misma.

ARTICULO 4: Esta licencia es valida en todo el Territorio Nacional Yy tendra caracter personal
e intransferible.

ARTICULO 5: Contra la presente Resolucion procede los recursos legales.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE,
Dado en Bucaramanga a los . i
1 8 NOV 202%

—t W
—J . (i
JAVIER ALONSO VILLAMIZAR SUAREZ
Secretario de Salud Departamental

et Lus Folwe Tarazona V.- Dv 1 Desarrolio Vigila \.
Sanss. Slasivislon Sanray Comoly X

el s AR Anrtay 02 et mrtenr (20 are A A e e~ . #
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POR LA CUAL SE OTORGA UNA LICENCIA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
EL SUSCRITO SECRETARIO DE SALUD DEPARTAMENTAL DE SANTANDER

En uso de sus facultades legales y en especial las conferidas en la Ley 1562 de 2012 y la
Resolucion 04502 de 2012 y

CONSIDERANDO

Que SORY DEL CARMEN VANEGAS CAMARGO, identificado(a) con Cédula de Ciudadania
No 1065646843, ha solicitado Licencia para la Prestacién de Servicios en Seguridad y Salud en
el Trabajo ante la Secretaria de Salud Departamental de Santander.

Que de conformidad con el articulo segundo de la Resolucién 04502 del 28 de Diciembre de
2012, el peticionario ha presentado la documentacién requerida para la expedicién de la Licencia

en Salud Ocupacional para la prestacién de servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo.
Que por lo antes expuesto, el Secretario de Salud Departamental.

RESUELVE

Articulo 1. Otérguese LICENCIA PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS EN SEGURIDAD Y
SALUD EN EL TRABAJO A: SORY DEL CARMEN VANEGAS CAMARGO, MEDICO -
ESPECIALISTA EN GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO con Cédula de
Ciudadania No 1065646843, en las areas de Medicina en Seguridad y Salud en el Trabajo,
Investigacion en area técnica, Investigacion del accidente de trabajo, Educacion, Capacitacion,
Disefio, Administracion y Ejecucién del Sistema de gestiéon de la Seguridad y Salud en el Trabajo.

Articulo 2. La Licencia de que trata el articulo anterior se concede por el término de Diez (10)
afnos contados a partir de la fecha de expedicion de la presente Resolucion.

Articulo 3. Cuando se modifique las condiciones por la cual se otorgé esta Licencia, en el término
maximo de un mes se debe informar a la Secretaria de Salud de Santander para la modificacion
de la misma.

Articulo 4. Esta Licencia es vélida en todo el Territorio Nacional y tendra caracter personal e
intransferible.

Articulo 5. Contra la presente Resolucién procede los recursos legales.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE 06 OCl 2023
Dada en Bucaramanga, a los

JAVIER ALONSO VILLAMIZAR SUAREZ
Secretarlo de Salud Departamental

VoBo: Luis Felipe Tarazona Veldsquez - Director de Desarrollo de Servicios Inspeccién Vigilancia y Control
Revisé: Yelitza Lilibeth Hemandez Gonzalez - Coordinadora Grupo de Acreditacién en Salud y SOGC
Proyecté: Magaly Andrea Marifio Bayona - Grupo de Acreditacién en Salud SOGq’
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POR LA CUAL SE OTORGA UNA LICENCIA DE SEGURIDAD Y' SALUD EN El} RABAJO
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EL SUSCRITO SECRETARIO DE SALUD DEPARTAMENTAL - 1'
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En uso de sus facultades legales y en especial las conferidas en la Ley 1562 de 201 )
& 04502 de 2012y,

M \ o

CONSIDERANDO

Quo JULIO CESAR BARON RUEDA, identificado (a) con Ia cédula de cludadanla No 91

peticuonado ha presentado la documentacién requerida para la expedicién de la IJcemla.
Ocupadonal para la prestacion de servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo.

‘Que por lo antes expuesto, el Secretario de Salud Departamental.

RESUELVE:

ARTICULO 1: Otérguese LICENCIA PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS EN SEGURIDAD
EN EL TRABAJO A: JULIO CESAR BARON RUEDA. MEDICO - ESPE

Investigacion del accidente de trabajo Educacién, Capadwdén. Disefio
Ejecuclén del Sistema de gestién de la Seguridad y Salud en el Trabeio :



