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AUTO No. ___ ARCHIVO DE INDAGACION PRELIMINAR 
RADICADO No. __________
DEPENDENCIA:
DIRECCION DE APOYO JURIDICO DE CONTRATACION Y DE PROCESOS SANCIONATORIOS DE LA SECRETARIA DE SALUD DE SANTANDER

PRESTADOR: __________________________________
IDENTIFICACION: NIT  ___________-__
REPS: _________-___
ORIGEN: IVC
FECHA DE LA VISITA: _________________________________
En uso de sus facultades legales, y en especial las conferidas por la Ley 9 de 1979, Decreto 780 de 2016, Ley 1437 de 2011 y demás normas concordantes

I. Teniendo en cuenta el Acta de Visita de Verificación de Condiciones de Habitación y el Informe Técnico de Visita de Situación Particular, aplicados a los Estándares de habilitación establecidos en la Resolución 3100 de 2019, respecto de la visita realizada el día __________ (__) de _______ de 20___, por la Comisión verificadora del Grupo de Acreditación en Salud y SOGC, adscrito a la Dirección de Desarrollo de Servicios de Inspección, Vigilancia y Control de la Secretaría de Salud de Santander, en el que reportan los hallazgos encontrados al prestador de servicios de salud ________________________________, identificado con NIT No. _________, inscrito en el Registro Especial de Prestadores de Salud bajo código No. _______________, ubicado para el momento de la visita en la carrera 25 # 28 - 33 del municipio de Girón, Santander, en la cual se evidencia el presunto incumplimiento del deber de actualización de la información del REPS contenido en la resolución No. 3100 de 2019.
II. En el momento de la visita, los miembros de la Comisión Verificadora de la Secretaría de Salud Departamental de Santander – Grupo de Acreditación en Salud y SOGC, realizaron dicha diligencia al prestador de servicios de salud ________________________________, identificado con NIT No ___________, inscrito en el Registro Especial de Prestadores de Salud bajo código No. _______________,  como consta en el acta se indicó que el  prestador no se encuentra en la dirección inscrita en el REPS y se llama al número inscrito sin obtener respuesta.  
III. En virtud de lo anteriormente expuesto, se expidieron el Auto No. _____ del __ de ______ de ______ que avoca conocimiento y el Auto No. ____ del __ de _______ de 20__ mediante los cuales el despacho emite Auto de Apertura de Indagación Preliminar, con el propósito de determinar la existencia de los supuestos facticos objeto de la presente actuación, constatar su continuidad en el tiempo, la presunta violación a las normas jurídicas y técnicas que integran el Sistema Obligatorio de Garantía de la Calidad en los Servicios de Salud y las normas que lo complementan, así como la iniciación formal de un proceso administrativo de naturaleza sancionatoria mediante Auto de Formulación de Cargos o Archivo definitivo.
IV. Visto lo anterior, el día ____ (__) de _______ de ______ se procede a verificar el estado de la Inscripción del prestador de servicios de salud ____________________________, identificado con NIT No ______________, inscrito en el Registro Especial de Prestadores de Salud bajo código No. __________________, revisando la plataforma REPS se evidencia un cambio o novedad por parte del prestador en la dirección de residencia siendo este en la _________________ del municipio de _______________, Santander. 
(PANTALLAZO DEL REPS)
V. Por lo que, el Despacho observa que el prestador de servicios de salud __________________, identificado con NIT No ______________, inscrito en el Registro Especial de Prestadores de Salud bajo código No. ___________, subsanó en debida forma el hallazgo encontrado en la visita del ___ de _______ de ____, en cuanto a que si actualizó los datos de cambio de residencia información habilitada y de público conocimiento en el REPS.
VI. Así mismo evidencia este despacho, que como resultado del Auto de Indagación Preliminar No. _____ de fecha ___ de _____ de ______ que se adelantó al interior del presente expediente, se pudo evidenciar que el prestador _____________________, identificado con NIT No _______________, inscrito en el Registro Especial de Prestadores de Salud bajo código No. _____________, tiene activa y actualizada su Inscripción y/o habilitación en la plataforma REPS y que a fecha _______ de ______ de ____ tiene su información actualizada con la dirección __________ del municipio de _____, Santander y con el correo electrónico ____________
En consecuencia, La Directora de Apoyo Jurídico de Contratación y de Procesos Sancionatorios de la Secretaria de Salud de Santander:
RESUELVE
PRIMERO: No iniciar Proceso Administrativo Sancionatorio en contra del prestador ____________________, identificado con NIT No _______________, inscrito en el Registro Especial de Prestadores de Salud bajo código No. ________________, ubicado para el momento de la visita en la ____________ del municipio de ___________, Santander, correo electrónico ______________, por las razones expuestas en la parte motiva del presente Acto Administrativo.
SEGUNDO: Notifíquese el presente Acto Administrativo, al prestador _______________, identificado con NIT No ________________, inscrito en el Registro Especial de Prestadores de Salud bajo código No. _________________, ubicado actualmente en la ________________ del municipio de ______, Santander, correo electrónico ______________________, de conformidad a lo establecido en los artículos 56, 67 y siguientes de la Ley 1437 de 2011 – CPACA.
TERCERO: Comunicar la presente decisión al Grupo de Acreditación en Salud y SOGC adscrito a la Dirección de Desarrollo de Servicios, Inspección y Vigilancia de la Secretaría de Salud de Santander, para lo de su competencia.
CUARTO: Se ordena archivar los documentos soporte de esta investigación.
Expedido en Bucaramanga a los _______ (__) días del mes de _____ dos mil ________(20__)

COMUNIQUESE Y CUMPLASE
XXXXXXXXXXXX
DIRECTOR(A) DE APOYO JURIDICO DE CONTRATACIÓN Y PROCESOS SANCIONATORIOS DE LA SECRETARIA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE SANTANDER
Proyectó: XXXXX 
Revisó Aspectos jurídicos: XXXXXX

