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CERTIFICADO HABILITACION DE SERVICIOS
LA SUSCRITA GERENTE DE ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL SAN JUAN DE RIOSECO

Certifica lo siguiente:

Que la ESE Hospital San Vicente de Paul, junto con sus cenfros y puestos de salud
dependientes, cuenta con la capacidad técnico-administrativa y cientifica para la
prestacion del servicio de medicina general dentro del Programa “Médico en tu territorio”.
Este servicio se brinda bajo la modalidad de atencién intramural, disponible las 24 horas del
dia, de acuerdo con el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud (REPS).

MEDICINA GENERAL

« BELTRAN: evidencia de prestacion de servicio 24 horas.
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L

BITUIMA: evidencia de servicio 24 horas.
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CAMBAQO: evidencia de servicio 24 horas.
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Lo anterior se evidencia el respectivo proceso de habilitacidon dentro de REPS para la
prestacion continua del servicio a la fecha 26 de febrero de 2026.

Cordialmente,

£

ANGELA MARITZA LOPEZ BARRERO
GERENTE ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL

San Juan de Rioseco — Cundinamarca - Calle 4 No 1-52

Correo electronico: hospitalsjr@esesanvicentedepaul.gov.co

Celular: 3138301266 - 3103592917 - 3123857145

Documento de uso exclusivo de La E.S.E. HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL.




