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E L (LA) S US CR ITO (A) DIRE CTOR  (A) TE CNICO (A) DE DIS POS ITIVOS  MÉ DICOS  Y  OTR AS  TE CNOLOGÍAS  DE L INVIMA, CER TIFICA 
QUE E L ES TABLECIMIENTO RE LACIONADO A CONTINUACIÓN, CUMPLE CON LAS CONDICIONE S S ANITARIAS , DE  CONTR OL DE  
CALIDAD, DE DOTACIÓN Y R E CUR S O HUMANO PARA E L ALMACE NAMIE NTO Y/O ACONDICIONAMIE NTO DE DIS POS ITIVOS  
MÉ DICOS , DE ACUE RDO CON LA LE GIS LACIÓN VIGE NTE (DE CRE TO 4725 DE 2005) Y E L MANUAL DE CONDICIONE S DE  
ALMACENAMIE NTO Y/O ACONDICIONAMIE NTO DE DIS POS ITIVOS  MÉ DICOS  (RE S OLUCIÓN 4002 DE 2007). FE CHA DE  VIS ITA DE  
CE RTIFICACIÓN: 2024-02-26.

1. E S TABLE CIMIE NTO IMPOR TADOR
NOMBRE : PR OMED QUIR UR GICOS  E .U

NIT: 900.026.143-2

DIRE CCIÓN: CARRE RA 67 No 43-17
TE LÉ FONO: 3173735433 E -MAIL: erikar@ promed.com.co
CIUDAD / MUNICIPIO: BOGOTA D.C DE PARTAME NTO: BOGOTA D.C PAÍS : COLOMBIA

2. RE PRE S E NTANTE  LE GAL  O PR OPIETAR IO
NOMBRE : RAFAE L E RNE S TO AVILA BAIN
DIR E CCIÓN: CARRE RA 67 No 43-17
TE LÉ FONO: 3173735433 E -MAIL: erikar@ promed.com.co
CIUDAD / MUNICIPIO: BOGOTA D.C DE PARTAME NTO: BOGOTA D.C PAÍS : COLOMBIA

3. DIRE CCIÓN TÉ CNICA_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
NOMBRE  Y  APE LLIDOS : VIVIAN ANDRE A ME S A 
IDE NTIFICACIÓN: 52.953.170 DE  BOGOTA D.C

4. E S TABLE CIMIE NTO DONDE  S E  ALMACE NAN LOS  PRODUCTOS
NOMBRE : PR OMED QUIR UR GICOS  E .U
DIR E CCIÓN: CARRE RA 65 A No 4G-66
CIUDAD / MUNICIPIO: BOGOTA D.C DE PARTAME NTO: BOGOTA D.C PAÍS : COLOMBIA

5. ACTIVIDAD AUTOR IZADA

ALMACE NAMIENTO Y  ACONDICIONAMIE NTO. ******************************************************************************************************

6. PRODUCTOS  AUTORIZADOS  / CONDICIONE S  DE  TE MPE RATURA
DIS POS ITIVOS MÉ DICOS A CONDICIONE S DE TEMPER ATUR A AMBIE NTE Y DE CONGE LACIÓN (-15°C A -25°C) Y E QUIPOS  
BIOME DICOS  DE  TE CNOLOGIA NO CONTR OLADA Y  E QUIPOS  BIOME DICOS  DE  TE CNOLOGIA CONTROLADA, A CONDICIONE S  DE  
TE MPE RATURA AMBlE NTE  *****************************************************************************************************************************

Certificado No. CADM03818R1, expedido en Bogotá D.C., a los  2024/02/27

Certificación vigente por el término de 5 años contados a partir de la ejecutoria.

La ejecutoria corresponderá a la fecha en que quede en firme el presente certificado (acto administrativo) por parte de la Dirección Técnica de 
Dispositivos Médicos y Otras Tecnologías del Invima y que se determinará de acuerdo a los presupuestos del artículo 87 de la Ley 1437 de 
2011 “Por la cual se expide el Código de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo”.

E sta certificación de CCAA será válida siempre y cuando el establecimiento mantenga las condiciones higiénicas, técnicas, locativas y de 
control de calidad con las cuales se emitió el concepto técnico CUMPLE  y estará sujeto a la vigilancia y control del Invima

DOR IS  Y OLIMA  GÓME Z PAR ADA
Director (a) Técnico (a) de Dispositivos  Médicos  

y Otras  Tecnologías

Proyectó: 5200 -21 CLP / 5200-05 DFRG  
C.C. E xp.: DC-2289

Aprobó: 5200-01 S IPRC
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