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Sumatoria dias | Sumatoria dias Ti Ti
Eilque se asighEgiEique se asig prol::‘lli): de prol::‘lli): de Horas
CODIGO HABILITACION NOMBRE IPS SERVICIO DEPARTAMENTO MUNICIPIO JLOTAL CITASEgEcita v a fechilgiificita v 1a feciigie. ool ;. cczanfiiiRlinimo dias dSgiitaximo diasOSgT,. el
ASIGNADAS en la Cual el para la cual el espera espera 5
Usuario Solicito |usuario solicita le fecha en que se (fecha para la cual profesional.
la Cita. B e solicita la Cita [ se solicita la Cita

50340443201 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE ANDES MEDICINA GENERAL ANTIOQUIA ANDES 7160 214 214 o o SD 3 190
50340443201 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE ANDES ODONTOLOGIA ANTIOQUIA ANDES 2751 989 SD 3 SD SD 3 190
50340443201 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE ANDES MEDICINA INTERNA ANTIOQUIA ANDES 50 4500 o 90 o SD SD 15
50340443201 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE ANDES GINECOLOGIA ANTIOQUIA ANDES 92 2760 SD 7 SD SD SD 16
50340443201 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE ANDES CIRUGIA GENERAL ANTIOQUIA ANDES 16 480 SD 15 SD SD SD 7
50340443201 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE ANDES OBSTETRICIA ANTIOQUIA ANDES 92 2760 SD 7 SD SD SD 16
56280510701 ESE HOSPITAL SAN PEDRO MEDICINA GENERAL ANTIOQUIA SABANALARGA 620 468 468 1 1 1 3 316
56280510701 ESE HOSPITAL SAN PEDRO ODONTOLOGIA ANTIOQUIA SABANALARGA 637 234 234 1 1 3 3 128
564204576-01 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE DE SALGAR MEDICINA GENERAL ANTIOQUIA SALGAR 1134 2166 3402 3 1726 2 3 824
564204576-01 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE DE SALGAR ODONTOLOGIA ANTIOQUIA SALGAR 97 135 291 3 425 1 3 288
53060447701 ESE HOSPITAL SAN ISIDRO DE GIRALDO MEDICINA GENERAL ANTIOQUIA GIRALDO 602 1156 SD 2 SD 1 3 250
53060447701 ESE HOSPITAL SAN ISIDRO DE GIRALDO ODONTOLOGIA ANTIOQUIA GIRALDO 209 259 SD 1 SD 1 3 184
50010548201 HOSPITAL INFANTIL SANTA ANA PEDIATRIA ANTIOQUIA MEDELLIN 64 2141 2141 33 33 o 53 419
51010213901 ESE HOSPITAL LA MERCED MEDICINA INTERNA ANTIOQUIA MEDELLIN 41 715 715 17 17 1 30 208
51010213901 ESE HOSPITAL LA MERCED GINECOLOGIA ANTIOQUIA MEDELLIN 16 165 165 10 10 1 15 208
51010213901 ESE HOSPITAL LA MERCED CIRUGIA GENERAL ANTIOQUIA MEDELLIN 12 12 12 12 12 1 20 208
51010213901 ESE HOSPITAL LA MERCED ORTOPEDIA ANTIOQUIA MEDELLIN 22 274 274 12 12 1 15 208
508811823-01 FUNDACION CLINICA DEL NORTE ANESTESIOLOGIA ANTIOQUIA BELLO 16 15 15 1 1 o 2 96




Sumatoria dias

Sumatoria dias

Eilque se asighggiEique se asig pr:‘::‘lli): de pr:‘::‘lli): de Horas
CODIGO HABILITACION NOMBRE IPS SERVICIO DEPARTAMENTO MUNICIPIO JLOTAL CITASEgEcita v a fechilgiificita v 1a fechiigie. ool ;. cczanfiiiRlinimo dias dSgiitaximo diasOSgT,. el
ASIGNADAS en la Cual el para la cual el fech: fech: 1 al espera espera fesional.
Usuario Solicito [usuario solicita le| "< 12 €7 AU S¢ fecha para ia cu Erotesionsg
la Cita. B e solicita la Cita | se solicita la Cita
508811823-01 FUNDACION CLINICA DEL NORTE CIRUGIA GENERAL ANTIOQUIA BELLO 28 140 140 5 5 o 9 36
508811823-01 FUNDACION CLINICA DEL NORTE CIRUGIA MAXILOFACIAL ANTIOQUIA BELLO 6 61 61 10 10 6 18 23
508811823-01 FUNDACION CLINICA DEL NORTE CIRUGIA PLASTICA ANTIOQUIA BELLO 4 25 25 6 6 2 10 20
508811823-01 FUNDACION CLINICA DEL NORTE CIRUGIA VASCULAR ANTIOQUIA BELLO 2 39 39 41 41 19 20 20
508811823-01 FUNDACION CLINICA DEL NORTE GINECOLOGIA ANTIOQUIA BELLO 13 77 77 6 6 1 17 12
508811823-01 FUNDACION CLINICA DEL NORTE NEUROLOGIA ANTIOQUIA BELLO 30 443 443 15 15 15 24 187
508811823-01 FUNDACION CLINICA DEL NORTE NEUROCIRUGIA ANTIOQUIA BELLO 1 196 196 18 18 o 29 250
508811823-02 FUNDACION CLINICA DEL NORTE ORTOPEDIA ANTIOQUIA BELLO 75 1050 1050 14 14 o 29 237
508811823-01 FUNDACION CLINICA DEL NORTE UROLOGIA ANTIOQUIA BELLO 25 391 301 16 16 o 34 84
51130559601 ESE HOSPITAL SAN ANTONIO MEDICINA GENERAL ANTIOQUIA BURITICA 33 33 33 1 1 1 1 0]
51130559601 ESE HOSPITAL SAN ANTONIO ODONTOLOGIA ANTIOQUIA BURITICA 7 12 12 2 2 2 3 o
52060478001 ESE HOSPITAL JOSE MARIA CORDOBA MEDICINA GENERAL ANTIOQUIA CONCEPCION 17 36 o 3 36 1 3 24
52060478001 ESE HOSPITAL JOSE MARIA CORDOBA ODONTOLOGIA ANTIOQUIA CONCEPCION 17 34 136 2 2 1 3 24
110010812001 GARPER MEDICA SAS CARDIOLOGIA Y ELECTROFISIOLOGIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 250 5459 1428 6 22 1 95 120
110010812001 GARPER MEDICA SAS HEMODINAMIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 54 26 SD SD 1 o 5 176
110010812001 GARPER MEDICA SAS DIAGNOSTICO CARDIOVASCULAR BOGOTA D.C BOGOTA D.C 258 615 SD SD 2 o 49 32
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL ANESTESIOLOGIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 14 507 o 4 o o 7 42
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL CIRUGIA GENERAL BOGOTA D.C BOGOTA D.C 348 2405 o 7 o o 24 100
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL CIRUGIA MANO BOGOTA D.C BOGOTA D.C 86 1061 o 12 o 1 18 14
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL CIRUGIA PLASTICA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 54 234 o 4 o o 15 16
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL ENDODONCIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 259 2021 o 8 o o 18 84
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL GASTROENTEROLOGIA ADULTO BOGOTA D.C BOGOTA D.C 222 2043 o 13 o o 21 68
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e se asignagiien e se asigna pr:‘imeydfg de pr:‘imeydfg de o q o . q Horas
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Usuario Solicito |usuario solicita le ec}ta. e que e fcha para I cfml profesional
la Cita. sea asignada solicita la Cita | se solicita la Cita
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL GINECOBSTETRICIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 297 1803 o 6 o o 27 83
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL GINECOLOGIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 514 6068 o 12 o o 26 237
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL HIGIENE ORAL BOGOTA D.C BOGOTA D.C 1705 4536 o 3 o o 20 1219
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL MEDICINA GENERAL BOGOTA D.C BOGOTA D.C 6061 12346 o 2 o o 3 1848
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL MEDICINA INTERNA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 1143 10661 o 9 o o 24 356
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL NUTRICION BOGOTA D.C BOGOTA D.C 437 596 o 1 o o 25 168
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL ODONTOLOGIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 2525 8800 o 3 o o 3 1281
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL ODONTOPEDIATRIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 172 650 o 4 o o 10 124
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL OFTALMOLOGIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 660 4969 o 8 o o 21 201
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL OPTOMETRIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 43 782 o 18 o o 14 12
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL ORTOPEDIA ADULTO BOGOTA D.C BOGOTA D.C 558 8183 o 15 o o 26 133
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL ORTOPEDIA PEDIATRICA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 101 1330 o 13 o o 18 20
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL OTORRINOLARINGOLOGIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 329 1211 o 4 o o 16 116
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL PEDIATRIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 1155 2993 o 3 o o 19 555
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL PSICOLOGIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 887 6337 o 7 o o 28 441
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL PSIQUIATRIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 357 2492 o 7 o o 18 80
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL TERAPIA DE LENGUAJE BOGOTA D.C BOGOTA D.C 499 6622 o 13 o o 31 162
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL TERAPIA FISICA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 2372 7982 o 3 o o 27 513
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL TERAPIA OCUPACIONAL BOGOTA D.C BOGOTA D.C 526 7388 o 14 o o 31 162
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en que se asigna | en que se asigna fiiempgy jiiempgy
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ASIGNADAS en la Cual el para la cual el fech: fech: 1 al espera espera fesional
Usuario Solicito |usuario solicita le| '« 1 o™ dUe se jlecha para a cu roiesionsy
la Cita, sea asignada solicita la Cita | se solicita la Cita
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL UROLOGIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 398 1991 o 5 o o 26 114
110010870407 ESE HOSPITAL DE SUBA II NIVEL CIRUGIA PEDIATRICA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 36 108 o 3 o o 16 15
110011962901 INST]I;}&OF D]E[I;‘;%]zASZZ(&)N DE CARDIOLOGIA BOGOTA D.C BOGOTA D.C 35 346 346 10 10 10 10 12
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO DE 5 i
155070063201 SALUD MANUEL ELKIN PATARROYO ODONTOLOGIA BOYACA OTANCHE 36 1 o 1 1 o 2 208
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO DE 3
155070063201 SALUD MANUEL ELKIN PATARROYO MEDICINA GENERAL BOYACA OTANCHE 12 1 1 1 1 o 2 208
156320081201 ESE CENTRO D]EES]?]%SRD SAN VICENTE MEDICINA GENERAL BOYACA SABOYA 171 26 1 1 1 1 1 752
156320081201 FSE CENTRO DI SALUD SAN VICENTE ODONTOLOGIA BOYACA SABOYA 138 26 1 1 1 1 1 324
1557200807 E.S.E. HOSPITAL JOSE CAYATANO VASQUEZ MEDICINA GENERAL BOYACA PUERTO BOYACA 2738 11785 2738 4 1 1 3 1680
1557200807 E.S.E. HOSPITAL JOSE CAYATANO VASQUEZ ANESTESIOLOGIA BOYACA PUERTO BOYACA 132 759 132 7 1 1 5 120
1557200807 E.S.E. HOSPITAL JOSE CAYATANO VASQUEZ MEDICINA INTERNA BOYACA PUERTO BOYACA 450 2381 450 5 1 1 15 320
1557200807 E.S.E. HOSPITAL JOSE CAYATANO VASQUEZ GINECOLOGIA BOYACA PUERTO BOYACA 329 1835 329 6 1 1 8 360
1557200807 E.S.E. HOSPITAL JOSE CAYATANO VASQUEZ ORTOPEDIA BOYACA PUERTO BOYACA 342 2714 296 8 1 1 8 320
1557200807 E.S.E. HOSPITAL JOSE CAYATANO VASQUEZ CIRUGIA GENERAL BOYACA PUERTO BOYACA 235 578 184 2 1 1 5 240
1557200807 E.S.E. HOSPITAL JOSE CAYATANO VASQUEZ PEDIATRIA BOYACA PUERTO BOYACA 218 1307 218 6 1 1 5 360
1557200807 E.S.E. HOSPITAL JOSE CAYATANO VASQUEZ ODONTOLOGIA BOYACA PUERTO BOYACA 1057 813 1057 1 1 1 3 720
1557200807 E.S.E. HOSPITAL JOSE CAYATANO VASQUEZ OBSTETRICIA BOYACA PUERTO BOYACA 79 256 79 3 1 1 2 240
E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE ¢
252900003601 FUSAGASUGA ANESTESIOLOGIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 7 30 30 4 4 1 7 819
252000003601 ESE Hos;é’g:éigg é{: FAEL DE CIRUGIA GENERAL CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 16 413 413 25 25 4 39 816
252000003601 FLS.EHOSPITAL SAN RAFAEL DE DERMATOLOGIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 5 84 84 16 16 1 20 96
252000003601 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE FISIATRIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 3 50 50 16 16 14 23 27

FUSAGASUGA
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252000003601 FS.EHOSPITAL SAN RAFAEL DE FISIOTERAPIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 50 1868 1868 37 37 2 54 186
252000003601 ESE Hos;é’g:éigg é{: FAEL DE FONOAUDIOLOGIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 1 32 32 32 32 32 32 186
252000003601 FS.EHOSPITAL SAN RAFAEL DE GASTROENTEE%SS?I@X ENDOSCOPIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 4 60 60 15 15 7 32 180
252000003601 ESE Hos;é’g:éigg é{: FAEL DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 25 425 425 17 17 9 47 864
252000003601 FS.EHOSPITAL SAN RAFAEL DE MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 244 3456 3456 14 14 1 3 186
252000003601 ESE Hos;é’g:gigg é{: FAEL DE MEDICINA INTERNA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 14 435 435 31 31 22 46 900
252000003601 FS.EHOSPITAL SAN RAFAEL DE NEUMOLOGIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 1 6 6 6 6 6 6 90
2529000003601 ESE Hos;é’g:gigg é{: FAEL DE NUTRICION Y DIETETICA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 2 50 50 25 25 17 50 186
252000003601 FS.EHOSPITAL SAN RAFAEL DE OFTALMOLOGIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 20 457 457 22 2 7 39 136
252000003601 ESE Hos;é’g:éigg é{: FAEL DE ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 20 575 575 28 28 20 47 720
252000003601 FS.EHOSPITAL SAN RAFAEL DE ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 19 140 140 7 7 1 3 180
252000003601 ESE Hos;é’g:éigg é{: FAEL DE OTORRINOLARINGOLOGIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 7 187 187 26 26 21 31 84
252000003601 FS.EHOSPITAL SAN RAFAEL DE PEDIATRIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 16 447 447 27 27 9 40 936
252000003601 ESE Hos;é’g:éigg é{: FAEL DE TERAPIA OCUPACIONAL CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 5 157 157 31 31 25 39 186
252000003601 FS.EHOSPITAL SAN RAFAEL DE TERAPIA RESPIRATORIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 16 13 13 7 7 1 15 186
252000003601 ESE Hos;é’g:gigg é{: FAEL DE UROLOGIA CUNDINAMARCA FUSAGASUGA 7 310 310 2 20 12 40 72
257180001801 HOSPITAL HILARIO LUGO MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA SASAIMA 78 2 2 1 1 1 2 160
257180001801 HOSPITAL HILARIO LUGO ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA SASAIMA 66 2 1 o 1 1 2 110
257180001801 HOSPITAL HILARIO LUGO GINECOLOGIA CUNDINAMARCA SASAIMA 3 14 14 15 15 12 16 10
2575402181 SERVIR SALUD LTDA. MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA SOACHA 729 729 729 1 1 1 1 SD
2575402181 SERVIR SALUD LTDA. ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA SOACHA 644 1932 1618 3 3 1 1 SD
2505300023 ESE HOSPI‘Z‘QEESEE‘;NTONIO DE MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA ARBELAEZ 723 3989 27 23 o 1 3 528
2505300023 E.5.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA ARBELAEZ 364 2965 7 22 o 1 3 352

ARBELAEZ
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Sumatoria dias

en que se asigna | en que se asigna fiiempgy jiiempgy
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CODIGO HABILITACION NOMBRE IPS SERVICIO DEPARTAMENTO MUNICIPIO EOTAL CITASIgR(cita v Ia fectiSgigliicita v 1a fecheige. . .. o llile.: or o sozaniiiiRime dias dEgigitaximo diasOEgT. ;g

ASIGNADAS en la Cual el para la cual el fech: fech: 1 al espera espera fesional

Usuario Solicito |usuario solicita le| '« o o™ dUe se jlecha para a cu roiesionsy

la Cita, sea asignada solicita la Cita | se solicita la Cita
2505300023 F-S.EHOSPITAL SAN ANTONIO DE MEDICINA INTERNA CUNDINAMARCA ARBELAEZ " 280 o 6 o 1 30 56
2505300023 ESE HOSPI‘Z‘QEESEE;NTONIO DE GINECOBSTETRICIA CUNDINAMARCA ARBELAEZ 15 78 o 5 o 1 15 32
2505300023 F-S.EHOSPITAL SAN ANTONIO DE PEDIATRIA CUNDINAMARCA ARBELAEZ 20 255 8 13 o 1 5 8
2505300023 ESE HOSPI‘Z‘QEESEE;NTONIO DE CIRUGIA GENERAL CUNDINAMARCA ARBELAEZ 2 25 o 13 o 1 20 32
257430080 E.S.E HOSPITAL ISMAEL SILVA DE SILVANIA MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA SILVANIA 495 2899 2899 6 6 1 3 562
257430080 E.S.E HOSPITAL ISMAEL SILVA DE SILVANIA ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA SILVANIA 146 453 453 3 3 1 3 362
257540038014 ESE HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA SOACHA 22 50 40 2 50 o 3 693
257540038014 ESE HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA SOACHA 23 81 56 3 81 1 3 752
257540038014 ESE HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS MEDICINA INTERNA CUNDINAMARCA SOACHA 4 300 83 75 300 75 75 173
257540038014 ESE HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA CUNDINAMARCA SOACHA 98 722 238 7 722 o 14 264
257540038014 ESE HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS PEDIATRIA CUNDINAMARCA SOACHA 45 750 232 17 750 1 20 147
257540038014 ESE HOSPITAL MARIO GAITAN YANGUAS CIRUGIA GENERAL CUNDINAMARCA SOACHA 45 837 356 19 837 o 26 89
257540007501 FMPRESA DE SALUD 8K REL MUNICIPIO MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA SOACHA 1045 2668 2668 3 3 o 3 D
257540007501 EMPRESA DE SALUD ESE DEL MUNICIPIO ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA SOACHA 821 2087 2087 3 3 o 3 SD
DE SOACHA

2586200054 F-S.E HOSPITAL SANTA BARBARA DE MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA VERGARA 361 361 361 1 1 1 3 256
2586200054 ESE HOSPIT%:ZI‘ZTRIZ BARBARA DE ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA VERGARA 134 134 134 1 1 1 3 176
251260035302 ESE HOSPITAL PROFESOR JORGE CAVELIER MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA CAJICA 208 624 246 3 237 1 3 189
251260035302 ESE HOSPITAL PROFESOR JORGE CAVELIER| ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA CAJICA 111 333 69 2 146 1 2 189
251750002001 E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE CHIA MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA CHIA 283 849 849 3 3 3 3 548
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251750002001 E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE CHIA ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA CHIA 83 249 249 3 3 1 3 188
251750002001 E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE CHIA MEDICINA INTERNA CUNDINAMARCA CHIA 64 256 256 4 4 4 30 54

251750002001 E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE CHIA GINECOLOGIA CUNDINAMARCA CHIA 15 75 75 5 5 5 15 60

251750002001 E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE CHIA PEDIATRIA CUNDINAMARCA CHIA 22 110 110 5 5 5 5 39

251750002001 E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE CHIA CIRUGIA GENERAL CUNDINAMARCA CHIA 5 15 15 3 3 3 30 24

251750002001 E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE CHIA OBSTETRICIA CUNDINAMARCA CHIA 5 25 25 5 5 5 5 60

251750002001 E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE CHIA IMAGENOLOGIA CUNDINAMARCA CHIA 83 249 249 3 3 3 3 256
254380004501 ES.E. HOSPITAL NUESTRA SENORA DEL MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA MEDINA 107 1 1 1 1 1 1 900
254380004501 ES.E. HOS};)I;T&I],{I\I{)I]JZE;’E;?;ENORA DEL ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA MEDINA 301 1 1 1 1 1 1 600
255130002801 ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA PACHO 138 2335 2275 17 16 o 3 960
255130002801 ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA PACHO 92 1030 1030 11 11 o 3 768
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA CIRUGIA GENERAL CUNDINAMARCA VILLETA 17 194 194 11 11 6 23 SD
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA ECOGRAFIAS CUNDINAMARCA VILLETA 24 257 257 1 11 o 23 SD
258750003201 ESE. HOSPITALSALAZARVILLETA | GASTROENTEROLOGIA ¥ ENDOSCOPIA CUNDINAMARCA VILLETA 1 13 13 13 13 13 13 D
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA CUNDINAMARCA VILLETA 31 259 259 8 8 5 15 SD
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA VILLETA 490 376 376 1 1 o 3 SD
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA MEDICINA INTERNA CUNDINAMARCA VILLETA 48 544 544 1 11 o 29 SD
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA NUTRICION CUNDINAMARCA VILLETA 5 10 10 2 2 o 8 SD
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258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA VILLETA 482 2142 2142 4 4 o 3 SD
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA OFTALMOLOGIA CUNDINAMARCA VILLETA 25 375 375 15 15 o 26 SD
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA OPTOMETRIA CUNDINAMARCA VILLETA 4 38 38 10 10 8 1 SD
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA CUNDINAMARCA VILLETA 17 144 144 8 8 o 22 SD
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA OTORRINOLARINGOLOGIA CUNDINAMARCA VILLETA 10 47 47 5 5 [ 9 SD
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA PEDIATRIA CUNDINAMARCA VILLETA 29 392 392 14 14 o 23 SD
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA PSICOLOGIA CUNDINAMARCA VILLETA 11 75 75 7 7 o 14 SD
258750003201 E.S.E. HOSPITAL SALAZAR VILLETA UROLOGIA CUNDINAMARCA VILLETA 23 336 336 15 15 o 22 SD
253200007401 E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS ANESTESIOLOGIA CUNDINAMARCA GUADUAS 7 9 7 1 1 1 3 32
253200007401 E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS CIRUGIA GENERAL CUNDINAMARCA GUADUAS 21 33 21 2 1 1 4 16
253200007401 E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA CUNDINAMARCA GUADUAS 69 195 69 3 1 1 8 56
253200007401 E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA GUADUAS 406 652 460 2 1 1 3 528
253200007401 E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS MEDICINA INTERNA CUNDINAMARCA GUADUAS 23 23 23 1 1 1 1 24
253200007401 E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS OFTALMOLOGIA CUNDINAMARCA GUADUAS 44 182 44 4 1 1 26 16
253200007401 E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS OPTOMETRIA CUNDINAMARCA GUADUAS 22 96 22 4 1 1 11 32
253200007401 E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS OTORRINOLARINGOLOGIA CUNDINAMARCA GUADUAS 1 4 1 4 1 4 4 o
253200007401 E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS PEDIATRIA CUNDINAMARCA GUADUAS 38 142 38 4 1 1 9 24
253200007401 E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS UROLOGIA CUNDINAMARCA GUADUAS 13 30 13 2 1 1 7 8
253200007401 E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS ODONTOLOGIA CUNDINAMARCA GUADUAS 213 326 213 2 1 1 3 320
254300002101 ESE. HOSPIT?VII‘ :g}z\]g MATILDE DE MEDICINA GENERAL CUNDINAMARCA MADRID 1 5 1 5 1 1 3 o
254300002101 F-S.E. HOSPITAL SANTA MATILDE DE MEDICINA INTERNA CUNDINAMARCA MADRID 13 235 10 18 1 1 10 3
254300002101 ESE. HOSPIT‘;}[‘:S]I{\IE? MATILDE DE GINECOLOGIA CUNDINAMARCA MADRID 5 39 o 8 o 1 5 o
254300002101 E.S.E. HOSPITAL SANTA MATILDE DE: OBSTETRICIA CUNDINAMARCA MADRID 1 6 o 6 o o o o

MADRID
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254300002101 F-S.E. HOSPITAL SANTA MATILDE DE IMAGENOLOGIA CUNDINAMARCA MADRID 4 4 1 1 o o 1 o
254300002101 ESE. HOSPIT?VII‘ :g}z\]g MATILDE DE CIRUGIA GENERAL CUNDINAMARCA MADRID 2 60 10 30 5 1 7 3
418010026101 ESE HOSPITAL SAN ROQUE MEDICINA GENERAL HUILA TERUEL 29 49 49 1 1 1 3 185
418010026101 ESE HOSPITAL SAN ROQUE ODONTOLOGIA HUILA TERUEL 22 38 38 1 1 1 3 185
413190036201 ESE Hg;gég[ﬁUg}ggﬁUﬁgESTRA MEDICINA GENERAL HUILA GUADALUPE 2450 2971 2971 1 1 o 3 740
413190036201 ESE Hsosgé’i‘:Ll.ﬁUg}ggﬁg‘U};gESTRA ODONTOLOGIA HUILA GUADALUPE 1126 1761 1761 2 2 o 3 317
413960043201 ESE SAN SEBASTIAN LA PLATA HUILA MEDICINA GENERAL HUILA LA PLATA 922 2499 2499 3 3 o 3 3146
413960043201 ESE SAN SEBASTIAN LA PLATA HUILA ODONTOLOGIA HUILA LA PLATA 530 1413 1413 3 3 o 3 1056
410010051001 HE?EIETSI_?I‘\(]) Ag%i?f&?&iﬁgis ENDOSCOPIA HUILA NEIVA 5 12 12 2 12 o 6 188
410010051001 H\DI?EIETSI’;TI‘\?A?SI')%?PI‘}IEIII{IMIJE ?,?BES COLONOSCOPIA HUILA NEIVA 3 8 8 3 8 2 4 94
540010037101 HOSPITAL UNIVERSITARIO ERASMO MEOZ ANESTESIOLOGIA NORTE DE SANTANDER CUCUTA 1 9 9 9 9 9 9 SD
540010037101 HOSPITAL UNIVERSITARIO ERASMO MEOZ CIRUGIA DE TORAX NORTE DE SANTANDER CUCUTA 1 17 17 17 17 17 17 SD
540010037101 HOSPITAL UNIVERSITARIO ERASMO MEOZ CIRUGIA GENERAL NORTE DE SANTANDER CUCUTA 1 10 10 10 10 10 10 SD
540010037101 HOSPITAL UNIVERSITARIO ERASMO MEOZ CIRUGIA MAXILOFACIAL NORTE DE SANTANDER CUCUTA 1 6 6 6 6 6 6 SD
540010037101 HOSPITAL UNIVERSITARIO ERASMO MEOZ CIRUGIA PLASTICA NORTE DE SANTANDER CUCUTA 2 20 20 10 10 7 13 SD
540010037101 HOSPITAL UNIVERSITARIO ERASMO MEOZ NEUROCIRUGIA NORTE DE SANTANDER CUCUTA 2 17 17 9 9 o 17 SD
540010037101 HOSPITAL UNIVERSITARIO ERASMO MEOZ ORTOPEDIA NORTE DE SANTANDER CUCUTA 4 9 9 2 2 o 5 SD
540010037101 HOSPITAL UNIVERSITARIO ERASMO MEOZ OTORRINOLARINGOLOGIA NORTE DE SANTANDER CUCUTA 1 17 17 17 17 17 17 SD
540010175901 SERVICIOS ESPECIALIZADOS FCB MEDICINA INTERNA NORTE DE SANTANDER CUCUTA 17 46 o o 46 5 3 240
540010175901 SERVICIOS ESPECIALIZADOS FCB MEDICINA NUCLEAR NORTE DE SANTANDER CUCUTA 16 60 o o 60 o 4 270
540010175901 SERVICIOS ESPECIALIZADOS FCB HEMODINAMIA NORTE DE SANTANDER CUCUTA 6 27 o o 27 o 3 270
540010175901 SERVICIOS ESPECIALIZADOS FCB METODO?;&:S};I%SSTICOS NO NORTE DE SANTANDER CUCUTA 35 82 o o 82 o 3 270
540010175901 SERVICIOS ESPECIALIZADOS FCB TERAPIA DE REHABILITACION NORTE DE SANTANDER CUCUTA 30 60 o o 60 o 2 270
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540010175901 SERVICIOS ESPECIALIZADOS FCB REVISION REPROGRAMACION NORTE DE SANTANDER cucuTA 2 2 o 0 2 o 2 270
MARCAPASOS
CARDIOLOGIA DIAGNOSTICA DEL NORTE N
540010181701 SA.S.- CARDINOR S.A.S. CARDIOLOGIA NORTE DE SANTANDER CUCUTA 86 2398 947 28 11 SD SD SD
544980092401 VIVASALUD L.P.S. S.A.S MEDICINA GENERAL NORTE DE SANTANDER OCANA 374 374 374 1 374 1 3 240
544980092401 VIVASALUD L.P.S. SA.S ODONTOLOGIA NORTE DE SANTANDER OCANA 169 169 169 1 169 1 3 240
540010005001 INSTITUTO DE VIAS DIGESTIVAS GASTROENTEROLOGIA NORTE DE SANTANDER CUCUTA 1 3 2 3 3 2 3 120
FUNDACION INSTITUCION PRESTADORA DE|
540010214001 SERVICIOS DE SALUD DE LA UNIVERSIDAD | CIRUGIA PLASTICA Y REPARADORA NORTE DE SANTANDER CUCUTA 12 87 o 7 o 7 7 1
DE PAMPLONA "IPS UNIPAMPLONA"
540010186801 CLINICA DE OFTALVIOLOGIA SAN DIEGO OFTALMOLOGIA NORTE DE SANTANDER cucuTA 164 796 706 5 5 o 7 240
730550080201 HOSPITAL NELSON RESTREPO MARTINEZ MEDICINA GENERAL TOLIMA ARMERO GUAYABAL 464 1213 1213 2 1299 1 3 496
730550080201 HOSPITAL NELSON RESTREPO MARTINEZ ODONTOLOGIA TOLIMA ARMERO GUAYABAL 91 109 109 1 109 1 2 176
HOSPITAL ISMAEL PERDOMO EMPRESA
738700077001 SOCIAL DEL ESTADO MEDICINA GENERAL TOLIMA VILLAHERMOSA 20 5 5 2 4 1 2 5
HOSPITAL ISMAEL PERDOMO EMPRESA B
738700077001 SOCIAL DEL ESTADO ODONTOLOGIA TOLIMA VILLAHERMOSA 8 4 4 1 o 2 3 5
738610073001 HOSPITAL SANTA BARBARA MEDICINA GENERAL TOLIMA VENADILLO 29 30 33 1 1 1 3 60
738610073001 HOSPITAL SANTA BARBARA ODONTOLOGIA TOLIMA VENADILLO 3 9 9 3 3 3 3 60
735040070301 ESE HOSPITAL SAN JOSE ORTEGA MEDICINA GENERAL TOLIMA ORTEGA 190 26 25 o o 1 1 736
735040070301 ESE HOSPITAL SAN JOSE ORTEGA ODONTOLOGIA TOLIMA ORTEGA 114 9 9 o o 1 1 552
734080073701 HOSPITAL REINA SOFIA DE ESPANA ESE MEDICINA GENERAL TOLIMA LERIDA 2115 2538 1990 1 1 o 3 480
734080073701 HOSPITAL REINA SOFIA DE ESPANA ESE MEDICINA INTERNA TOLIMA LERIDA 201 1849 4355 6 15 o 12 100
734080073701 HOSPITAL REINA SOFIA DE ESPANA ESE CIRUGIA GENERAL TOLIMA LERIDA 140 277 246 2 2 o 5 50
734080073701 HOSPITAL REINA SOFIA DE ESPANA ESE GINECOLOGIA TOLIMA LERIDA 267 623 614 2 2 o 5 90
734080073701 HOSPITAL REINA SOFIA DE ESPANA ESE PEDIATRIA TOLIMA LERIDA 294 733 555 2 2 o 5 100
734080073701 HOSPITAL REINA SOFIA DE ESPANA ESE ORTOPEDIA TOLIMA LERIDA 266 1030 9230 4 35 o 20 100
734080073701 HOSPITAL REINA SOFIA DE ESPANA ESE ANESTESIOLOGIA TOLIMA LERIDA 74 150 621 2 8 o 7 30
734080073701 HOSPITAL REINA SOFIA DE ESPANA ESE OFTALMOLOGIA TOLIMA LERIDA 13 1695 904 15 8 o 20 35
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413570047401 ESE HOSPITAL MARIA AUXILIADORA MEDICINA GENERAL TOLIMA IQUIRA 715 177 182 o o 1 3 200
413570047401 ESE HOSPITAL MARIA AUXILIADORA ODONTOLOGIA TOLIMA IQUIRA 340 778 786 o o 1 3 200
7334900926 HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE HONDA MEDICINA GENERAL TOLIMA HONDA 37 95 % 3 3 o 3 168
7334900926 HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE HONDA ODONTOLOGIA TOLIMA HONDA 44 44 44 1 1 o 3 SD
7334900926 HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE HONDA GINECOLOGIA TOLIMA HONDA 3 19 19 6 6 o SD o7
B o0000 HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE HONDA PEDIATRIA TOLIMA HONDA 5 1 19 3 3 6 8 63
7334900926 HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE HONDA MEDICINA INTERNA TOLIMA HONDA 4 16 16 4 4 o 4 80
7334900926 HOSPITAL SAN JU%I\; IEE DIOS DE HONDA IMAGENOLOGIA TOLIMA HONDA 27 27 27 1 1 5 9 SD
7334900926 HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE HONDA CIRUGIA GENERAL TOLIMA HONDA 1 1 1 1 1 o 8 75
7334900926 HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE HONDA ECOGRAFIAS TOLIMA HONDA 4 30 30 8 8 o SD SD
7328301040 HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL FRESNO MEDICINA GENERAL TOLIMA FRESNO 42 42 42 1 1 1 1 617
7328301040 HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL FRESNO ODONTOLOGIA TOLIMA FRESNO 31 31 31 1 1 1 1 130
736160109401 HOSPITAL MARIA INMACULADA E.S.E MEDICINA GENERAL TOLIMA RIOBLANCO 298 352 358 1 1 o 3 SD
736160109401 HOSPITAL MARIA INMACULADA E.S.E ODONTOLOGIA TOLIMA RIOBLANCO 124 130 133 1 1 o 3 SD
734110068701 HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO ESE MEDICINA GENERAL TOLIMA LIBANO 343 668 1060 2 3 [ 3 822
734110068701 HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO ESE ODONTOLOGIA TOLIMA LIBANO 169 133 231 1 1 o 3 420
734110068701 HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO ESE ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA TOLIMA LIBANO 31 137 291 4 9 o 21 160
734110068701 HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO ESE PEDIATRIA TOLIMA LIBANO 38 65 137 2 4 o 7 130
734110068701 HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO ESE GINECOBSTETRICIA TOLIMA LIBANO 63 427 534 7 8 o 21 260
734110068701 HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO ESE MEDICINA INTERNA TOLIMA LIBANO 39 180 434 5 11 o 28 200
734110068701 HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO ESE UROLOGIA TOLIMA LIBANO 14 75 135 o o 0] 15 90
734110068701 HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO ESE OFTALMOLOGIA TOLIMA LIBANO 15 40 41 3 3 o 7 60
734110068701 HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO ESE CIRUGIA GENERAL TOLIMA LIBANO 12 15 22 1 2 o 3 70
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734110068701 HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO ESE ECOGRAFIAS TOLIMA LIBANO 5 38 38 8 8 o 26 60
170010192001 MEINTEGRAL S.A.S NUTRICION TOLIMA LIBANO 8 12 12 2 2 6 16 24
170010192001 MEINTEGRAL S.A.S GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA TOLIMA LIBANO 1 28 28 28 28 1 28 12
170010192001 MEINTEGRAL S.A.S GASTROENTEROLOGIA ADULTO TOLIMA LIBANO 7 10 10 1 1 1 20 12
170010192001 MEINTEGRAL S.A.S FONOAUDIOLOGIA TOLIMA LIBANO 19 3 3 o 6] 1 7 108
170010192001 MEINTEGRAL S.A.S CARDIOLOGIA PEDIATRICA TOLIMA LIBANO 1 6 6 6 6 1 6 12
170010192001 MEINTEGRAL S.A.S CARDIOLOGIA ADULTO TOLIMA LIBANO 5 2 2 o o 1 3 12
731680090501 HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA ESE MEDICINA GENERAL TOLIMA CHAPARRAL 1192 3056 3056 3 3 o 3 1083
731680090501 HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA ESE ODONTOLOGIA TOLIMA CHAPARRAL 139 56 56 o o o 3 560
731680090501 HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA ESE MEDICINA INTERNA TOLIMA CHAPARRAL 45 337 337 7 7 o 17 108
731680090501 HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA ESE GINECOLOGIA TOLIMA CHAPARRAL 68 679 679 10 10 1 22 207
731680090501 HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA ESE OBSTETRICIA TOLIMA CHAPARRAL 40 402 402 10 10 2 25 207
731680090501 HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA ESE PEDIATRIA TOLIMA CHAPARRAL 73 682 682 9 9 o 22 126
731680090501 HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA ESE CIRUGIA GENERAL TOLIMA CHAPARRAL 35 59 59 2 2 o 6 171
731680090501 HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA ESE CIRUGIA PEDIATRICA TOLIMA CHAPARRAL 2 29 29 14 14 14 15 10
731680090501 HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA ESE ORTOPEDIA TOLIMA CHAPARRAL 62 368 368 6 6 [ 14 120
731680090501 HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA ESE UROLOGIA TOLIMA CHAPARRAL 23 23 23 1 1 1 1 18
731680090501 HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA ESE ANESTESIOLOGIA TOLIMA CHAPARRAL 29 283 283 10 10 7 14 60




