Liliana Caballero Carmona

De: GAC MEDICINA ESPECIALIZADA [gaccomercialyjuridica@gmail.com]

Enviado el: lunes, 26 de marzo de 2018 12:22 p. m.

Para: lcabailero@transcaribe.gov.co; hgarcia@transcaribe.gov.co; ebarrios@transcaribe.gov.co
Asunto: SUBSANACION Invitacién Publica No 003 DE 2018

Datos adjuntos: CERTIFICACION DADIS. pdf

Buenas tardes,
cordial saludo.

Sentores: TRANSCARIBE S.A.

En archivo adjunto envio documentos solicitados para subsanacién dentro del proceso
de la invitacion publica No. 003-2018.

Cordialmente,




REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS

Loaigo y Nombre det Prestador 13001025684 - GAC MEDICINA ESPECIALIZADA § A8,

Cdxdiggo v Nombre de la Sede 130010258401 gac medicing especializada sas

ey r CARTAGENA iﬂiumcipm Distriv:CARTAGENA iirsccion ::m CRA 46 No. 20-63. Barrio:

Crupo del Servicio kmmﬂm Externa

i 407 - MEDICINA DEL TRABAJO Y MEDICINA LABORAL :
ot SALUp &?

Nibmero Unico del Distintivo de Habititacién de Servicies: DHS 260079

Verifique la informacion de este documanto, ingresando a: hipuiprestadores.minsalud gov.cofhabilit i ultadistintivo.aspx y
posteriormente digitando ef Nimers Unfco del Distintivo de HabiiRacion de Servicios:DHE260079

£n caso de cualquier inquictud con e DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS comuniquese con in Depdriamento Administrative
Distrital de Salud - DADIS Cartagena - Direccidn:Centro Getsaniani Carvera 108 No 25 .10 Calle Largs Casa Fétima 2 Piso -
Telofono{s)6501002 6501082 EXT 1458 - Correo Electronivodireccioniddadiscartagens.gov.co

Facha de apertury del servicio: 01 + 10 - 2043 {DD-MM-AAAA}L
Facha de mpoesidn: viemes 18 de Judo de 2017 (187 &, m).

Et p e o to se expide de conformidad con o previsto en ef Decrets 1011, abril 3 de 2008 y sus normas reglamentarias.
Codigo interno MinSalud_PS:-T87770230

Version 2.0



REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS

Codigo y Nombra del Prestador 1300102564 - GAC MEDICINA ESPECIALIZADA $.A.8,
Codigo y Nombre de 1a Sede 13001025540 1.gac medicing especializada sas
Dep Distrito:CARTAGENA Municipio [Distrito:CARTAGENA — w:g:- CRA 48 No. 1983, Barrio:
Grupo del Sarvicio lApoyn Diagndstico y Complementacién Terapéutica
| 701 - DIAGNOSTICO CARDIOVASCULAR :
¢ SALUD
& 4,

&
&,
@
2

Nemaro Unico del Distintivo de Habilitscion de Servicios: DHS 507210

Verifigue la informacion de este documento, ingresando a: httpiprestadores. minsalud gov.cohabililacisn/consultadistintivo aspx y
posteriormente digitando el Nomero Unico det Distintivo de Habilitacién de Servicios:DHSS07210

£n caso de cualjuier inquietud con ef DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS comuniquese con 1a Depirtamento Administrativo
Distrital de Salud - DADIS Cartag « Diveccidn:Centro Getsemani Carvera 108 No 25 -10 Caile Larga Casa Fitima 2 Piso -
Teletono{s}:8501002 6501092 EXT 1456 - Cormo Electronicodireccion@idadiscartagena.gov.co

Fecha de apertura del servicio: §1 - 08 - 2017 (DD-MMAAAAS
Fecha de knpresion: viemes 16 de funio de 2017 (10:07 a. mJ.
£t presente documento se expide de conformidad con 1o previsto en of Decreto 1011, abril 3 de 2008 ¥ sus normas reglamentarias,
Codigo interno MinSalud_PS:987T11701

version 3.0,



REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS
1300102564 - GAC MEDICINA ESPECIALIZADA S.A.S.

Cdodigo y Nombre de la Sede 130010258401 g0 medicing especiaiirada sas
Dopartamento  [Distrito:CARTAGENA ln iio  |Distrio:CARTAGERA }Nnczién tﬁﬁ CRA 45 No. 2863, Barvio:

iGrupo dei Servicio {Apoya Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

! 740 - FONOAUDIOLOGIA Y/O TERAPIA DEL LENGUAJE I

L
&
]

Codigo y Nombre det Prestador

>

/

imero Unico del Distintive de Habilitacién de Servicios: DHS 507211

Verifique 13 informacion de este documento, ingresando a: hitpiiiprestadores.minsalud gov.co/habilitacioniconsultadistintivo.aspx y
posteriormente digitando ef Nimero Unico det Distintivo de Habilitacion de Servicios:DHS507211

En caso de cualquier inquietud con el DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS somuniquese con Ia Depirtamento Administrativo
Distrital de Saiud - DADIS Cartagena - Direceién.Centro Getsemant Carrera 108 No 28 .10 Cafle Larga Casa Fitima 2 Piso -
Telefonol{s ) 6501002 6501082 EXT 1458 - Corteo Electronicoudireccion@idadiscariagena.gov.co

Fecha de aperturs del servicio: 01 .08 - 2017 (DD-MIM-AAAA)

Fecha de impreside: viermnes 16 de junio de 2017 (10:07 & m).
Ef presente documaento se expide de confermidad con lo previsto en e Decrefo 1011, abril 3 de 2008 y sus normas reglamentarias,

Cédigo interno MinSalud_P3:-085562133

Varsion 2.0,



REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS

Codigo y Nombre def Prestador 1300102564 - GAC MEDICINA ESPECIALIZADA S.AS.
Codigo y Nombre de la Sede 130010256404.gac medicing especializada sas
Depaitarmente  DistHoCARTAGENA Russiciph 1 CARTAGERA IDirsccion m}:’;‘: CRA 48 No. 2043, Bamo:

Gripo del Serviclo }Consuim Externa

337 - OPTOMETRIA

Numero Unico dal Distintive de Habilitacién de Servicios; DHS 486107

Varifigue 1o informacion de este documento, ingresando a: hitp:fprestadores. minsalud gov.cofhabiitacioniconsultadistintivo.sspx y
posteriprmente digitando ef Ndmero Unico de! Distintive de Habilitacitn de Servicios:DHSAS6107

En caso de cualquier inguietud con ef DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS comuniquese con ia Departamento Administrativo
Distrital de Salud - DADIS Cartagena - Direccibn:Centro Getsenani Carrera 108 No 25 .10 Calie Larga Casa Fitima 2 Piso -
Yeletonols}:8501092 8501002 EXT 1458 . Cotmeo !Emmco:dinwwmmmw.m

Focha de sportura del servicio: 23 - 08 - 2017 (DD-MM-AAAA).
Fecha de impeesion: vieres 18 de junio de 2017 {18207 3. m).
£} presente documento se expide de conformidad con o previsio en ol Decreto 1011, abril 3 de 2008 y sus normus reglamentarias.
CoHdigo interno MinSalud_PS:-2075151480

Version 2.0,



s

CONSTANCIA DE HABILITACION EN EL REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE
SERVICIOS DE SALUD.

OEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DISTRITAL DE SALUD « DADIS CARTAGENA,
DIRECCION OPERATIVA DE VIGILANGIA Y CONTHROH. |
DIRECTOR OPERATIVO,

HACE CONSTAR

Cie of prostador de servicios de salud CAC MEDICINA ESPECIALIZADA 5.4.8,, on su sode de prastador GAL MEDICINA ESPECIALIZADA SAS dei
Uistrito: CARTAGENA, radict of formulario de ingeripeitn en ol Registro Especial de Prestadares de Salud de DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO
DHSTRITAL DE SALUD - DADIS CARTAGENA v sa considars habiitado para prestar los sarviclos declaradoes on ol formulario de inscripeién con
os sigulentes datos generales:
IDENTIFICACION DEL PRESTADOR.
Codigoy Nombre dol Prestador:

NENIE/ CC:Coduln  [NI:D00518044 ':::i:? OTEN | AG MEDICINA ESPECIALIZADA SAS.
IFacha d
Fecha de Inscripeisn:201310i01 | cora 90 2018/10/01 |{Clase de presiador: {nstifuciones - S
vancimisnio:
3 tacid
Clase de persons:  JURIDICO  |Naturalezs Juridica; [PRIVADA | o) de Prestacidn
de Serviclos:
Emprosa Sotial det Cardcter Territorial .
Estado; de la Entidad: Acreditado:
Dirsccién )
Reprasentante Legal: JGRASE DEL CARMEN ANGULO CABARCAS N EXPANA CRA 46 NO, 2083
admbristrativa;
Telefono: 86H04TY [Pax: iﬁmam k@ca&mial%mﬁa@hatmﬁmm
Munigiplo: §DGMW:CWAGENA lﬁepsr&am&ﬂt‘m atrito: CARTAGENA
ACTO DE CREACION DEL PRESTADOR DE SERVICIOS DE SALUD,
NOMERE ACTO, NOMERC AGTO FECHA ACTO ENTIDAD GUE EXPIDE CIUDAD QUE EXPIOE
MATRICULA MERCANTIL 03.285278.42 20120424 CAMARA DE COMERGIO I DARTAGENA

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

SEDE PRINCIPAL.
Godigo v Nombre Sede Principa

T —

130010286401 - GAC MEDICINA ESPECIALIZADA BAS

tirescion; iESW\ﬁA; CRA 48 NO, 29-63 {Bamaz iESPAﬂA
Telefono: QBSQM‘?Q I‘Faxz I Iﬁmaii: [gawsmianzada hotmall.com
GRASE DEL CARMEN ANGULO
] e Facha d : 201310101
arante CABARCAS I & Apertura !

Municiplo; v-f%“‘m. Distrite: CARTAGENA Dapartamanto: ' Distrito:CARTAGENA




S

]

SEDE,

CidigoyNembreSeds: 130010256401 - GAC MEDICINA ESPECIALIZADA SAS .
Ulrecchén: ‘E&PAQA, CRA 48 NO, 29-83 !mrﬂm !ESPAFM
Tofefono: ‘6690679 Fax: { }Emaif: [gacwpecmizaﬁa hotmail.com
GRASE DEL CARMEN ANGULO
G 1H :
Qronte CABARCAS Facha de Apertura 2013/10/01
Municiplo: Distrito:CARTAGENA Departamento: Distrito:CARTAGENA
SERVICIOS,
GRUPO DEL con FEGHA
SRV R NUMBRE SERVICIO ANMB [HOUR | MoV Dot JOTRA] ©r | R {BAAl MEDIALTA]  APERYURA DISTIITIVO
{AAAARMDD}
CONSULTA ' !
EXTERMHA 337 [OPTOMETRIA st o o [no Ine (eo ko s Ino (o lastresms CHS488107
GONSULTA MEDICINA DEL TRABAJQ Y MEDICINA .
EXTERNA 4T aBoRAL 8 fno Ino (w0 Ino N0 [mo Iwo fm INe leotdtens DHEZ800TO

SERVICIOS CERRADDS TEMPORALMENTE, POR EL PRESTADOR, CON FECHA DE CIERRE DEL SERVICIO, INFERIOR A UN ARG A LA FECHA DE IMPRESION DE
ESTE DOCUMERTC,

RO $8 encontraran servicias cerradoes, por of prostador, con facha de clerye dut servicio, inferior 3 un atio a la Reoha de Impre du esty d
CONVENCIONES:

ANE: tntramurst Ambulsterio HOSP,: intromural Nospitatario

ROVE Extranvral Mdell DOWE Extramural Domicitiario OTRA: Extramural Otras
CH: Tokumadicing Contro Referencla R: Tolomedicina ingthucion Remisora

BaJA: Complajivad Baje WEDE Complajidad Madia ALTA: Complajicact Alta

CAPACIDAD INSTALADA - POR GRUPDE DE CAPACIDAD,

GRUPD CAPAGIOAD CONCEPTD CANTIDAD
SALAS PROCEDIMENTOS 2
DETALLE ANBULANGIAS,
%o v siiconk glstros o Capacidad is A i
B

Lo prosents CONSTANCIA se expide provia revisidn por parts de DEPARTAMENTO Amei&'fRATWO DISTRITAL DE SALUD . DADIS
\\CARYAG&NA, de jog Formularios de inscripeién ¥ novedades diligenclados por of pr dor GAU MEDICINA ESPECIALIZADA 8.4.3., quien
anifiests haber efectuado la sutosvaluacién de cumplimiento de las condiclones de habilitacidn como parte de 1as responsabilidades ssignadas




