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REGISTRO ACTUAL - SERVICIOS
Si conoce algiin date digitelo para hacer mas especifica la consulta, de lo contrario de clic en Buscar para ver todos los registros.

Formulario que permite la CONSULTA en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud - REPS.

PRESTADORES | SEDES RVICIOS CAPACIDAD | MEDIDAS DE SEGURIDAD | SANCIONES

NIT/CC 832001465 -la ]
suridica [Pibica  v]
DATOS GENERALES DEL PRESTADOR

%d;?:dgrel 2504000352 = Clase de Prestador | Instituciones Pres v

Empresa
Social del s ~]  Nivel Atencién Prestador Cardcter Territorial | DEPARTAMENTAL ~]
Estado

DATOS DE LA SEDE
D Cundil ca *| Municipic | ANOLAIMA hd

T
Sede 2504000352 -

gg'd'l\bra del2  E5 E HOSPITAL SAN ANTONIO DE ANOLAIMA ]

Grupo Consulta Externa bt Mimero Distintive de Habilitacidn del ServiciDHSS0687623

Servicio [342-PEDIATRIA v
Sdbado

3 Lunes Martes
Horarios

Intramural

Modalidad extramural Modalidad extramural Modalidad extramural Modalidad extramural
Unidad mévil Domidiliario Jomada de salud Transporte Asistendal y APH

Modalidades  Telemedicina

Telemedicina Prestador de Referencia
Telemedicina interactiva Telemedicina no interactiva Tele expertiaa Tele monitoreo
NO NO NO NO

Telemedicina Prestador de Remisor

NO NO

Especificidades | ]

Complejidad

o e ¢ Afio; MM: Mes; DD:Di

i 20241202 AAAAMMDD. AAAA: Afo; MM: Mes; DD:Dia.

acién de la base de datos de las Entidades Departamentales y Distritales de Salud, en la cual se efectiia el registro de los Prestadores de
os de Salud con fecha de corte: lunes 26 de enero de 2026 (3:14 p.m.}




REGISTRO ACTUAL - SERVICIOS
Si conoce alguin dato digitelo para hacer mas especifica la consulta, de lo contrario de clic en Buscar para ver todos los registros.

Formulario que permite la CONSULTA en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud - REPS.

PRESTADORES | SEDES m CAPACIDAD | MEDIDAS DE SEGURIDAD | SANCIONES

NIT/CC 332001465 -la ]
Naturaleza -

Juridica
DATOS GENERALES DEL PRESTADOR

&Edsltg:d:fl 2504000352 - Clase de Prestador | Instituciones Pres ¥

Empresa
Social del 5 ~]  Hivel Atencién Prestador Cardcter Territorial | DEPARTAMENTAL v]
Estado

DATOS DE LA SEDE
Depar to | Cundi ca “| Municipio | ANOLAIMA hd

CodioskiEl
s 2504000352 -

gg;“ebm dela 5 HOSPITAL SAN ANTONIO DE ANDLATMA ]

SERVICIO
Grupo Consulta Externa hd Namero Distintive de Habilitacidn del ServicigDHSS0687622

Servicio [329-MEDICINA INTERNA ]
. Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sdbado Domingo
Horarios
Intramural

NO

Extramural
Modalidad extramural Modalidad extramural Modalidad extramural Modalidad extramural

Unidad mdwil Domiciliario Jomada de salud Transporte Asistendal y APH
NO NO SI

Modalidades  Telemedicina

Telemedicina Prestador de Referencia

Telemedicna interactiva Telemedicina no interactiva Tele expertida Tele monitoreo
NO NO NO NO

Telemedicina Prestador de Remisor
Tele monitoreo

NO NO

Especificidades | |

Complejidad  [MEDIANA
Fecha apertura o707 557 AAAAMMDD. AAAA: Afio; MM: Mes; DD:Dia.

del servicio

Informacion de la base de datos de las Entidades Departamentales y Distritales de Salud, en la cual se efectiia el registro de los Prestadores de
Servicios de Salud con fecha de corte: lunes 26 de enero de 2026 (3:17 p.m.)




REGISTRO ACTUAL - SERVICIOS
Si conoce algin dato digitelo para hacer mas especifica la consulta, de lo contrario de clic en Buscar para ver todos los registros.

Formulario que permite la CONSULTA en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud - REPS.

PRESTADORES | SEDES m CAPACIDAD | MEDIDAS DE SEGURIDAD | SANCIONES

NIT/CC 832001465 -]
Naturaleza —

Naturl
&:;tg:dgfl 2504000352 = Clase de Prestador | Instituciones Pres ¥

Empresa
Social del B ~]  Nivel Atencién Prestador Caracter Territorial | DEPARTAMENTAL ~]
Estado

DATOS DE LA SEDE
Depar to | Cundi ca |  Municipio | ANOLAIMA b

Cédigo de la
Sk 2504000352 =

gg;‘:’m del2 5 E HOSPITAL SAN ANTONIO DE ANOLAIMA |

SERVICIO
Grupo Consulta Externa - Mimero Distintivo de Habilitacién del ServicidDHSS0074557

Servicio [320-GINECOBSTETRICIA v]
. Lunes Martes Miércoles Jueves Viemes Sabado Domingo
Horarios
Intramural

NO

Extramural
Modalidad extramural Modalidad extramural Modalidad extramural Modalidad extramural

Unidad mawil Domidiliario Jomada de salud Transporte Asistencal y APH
NO NO SI

Modalidades  Telemedicina

Telemedicina Prestador de Referencia

Telemedidna interactiva Telemedicina no interactiva Tele expertida Tele monitoreo
NO NO MO NO

Telemedicina Prestador de Remisor

Tele experticia Tele monitoreo

NO NO

Especificidades | |

Complejidad  [MEDIANA
Fecha apertura Go7a7905 AAAAMMDD. AAMA: Afio; MM: Mes; DD:Dia.

del servicio

Informacion de la base de datos de las Entidades Departamentales y Distritales de Salud, en la cual se efectia el registro de los Prestadores de
|Servicios de Salud con fecha de corte: lunes 26 de enero de 2026 (3:18 p.m.)
[ - N ER s I—




