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SOLCITUD DE CERTIFICACION DE EXISITENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DE
LA RED DE SALUD DE ORIENTE ESE

Alexdi valencia rosales <a.v.r.valencia@gmail.com> 26 de agosto de 2021, 16:47
Para: eseladera@saludladera.gov.co, servicioalusuario@saludladera.gov.co

Cordial saludo.

Con el presente me permito adjuntar lo enunciado en el asunto en dos (02) folios.

atentamente,

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON
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Cali, Valle, agosto 26 de 2021. 177

Sefior(a):

Director de la Red de Salud

De Oriente E.S.E. de Cali, Valle.
La Ciudad.

Cordial Sa]udo.

REFERENCIA: SOLICITUD DE CERTIFICACION DE EXISTENCIAY
REPRESENTACION LEGAL DE LA RED DE SALUD DE
ORIENTE E.S.E.

Mediante el presente escrito me permito solicitarle en forma respetuosa se sirva
autorizar a quien corresponda para que se me expida el Certificado de Existencia
y Representacion Legal de la Red de Salud de Oriente E.S.E. de esta ciudad,
identificada con el Nit. No. 805027337-4.

La respuesta a esta peticion la recibiré en la secretaria de su Despacho o en la
siguiente: ' - :

Carrera 99 numero 42 — 80 Casa 37 Condominio Terrabella, Cel. 3176597876 de
la nomenclatura de esta ciudad, o al Email: a.v.r.valencia@gmail.com.

En espera de una pronta respuesta a la presente.

?@(@@({lﬁ@((«q

Atentamente,

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON.
C.C. No. 66°767.291 de Palmira, Valle.

i
*

‘t
ANEXO: Copia ;‘de mi cédula de ciudadania, en un (01) folio.

’

la
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DERECHO DE PETICION

Alexdi valencia rosales <a.v.r.valencia@gmail.com> 26 de agosto de 2021, 16:53
Para: servicioalcliente@clinicadelosremedios.org

Cordial saludo.
Con el presente me permito adjuntar lo enunciado en el asunto en dos (02) folios.

atentamente,

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON . POMIIITERC s

SHNSIE W rccacaca
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*Cali, Valle, agosto 26 de 2021.

Sefores: ‘

CLINICA NUESTRA SENORA DE LOS REMEDIOS.
Director de la Clinica.

La Ciudad.

Cordial Saludo.

REFERENCIA: Derecho de Peticion articulo 23 de la C.N.
Solicitud de Historia Clinica.
. 0 RN :
MARIA LEONOR CORRALES OBREGON, mayor de edad y vecina de esta ciudad,
identificada como aparece al pie de mi correspondiente firma, obrando en mi propio
nombre, por medio del presente escrito y con el debido respeto me permito solicitar
de su Despacho que a mi costa se sirva expedirme los siguientes documentos:

a) COPIA AUTENTICA, de todos y cada uno de los folios que hacen parte de la
historia Clinica de la suscrita MARIA LEONOR CORRALES OBREGON,
identificada con la cédula de ciudadania numero 66°767.291 expedida en
Palmira, Valle, producto de las atenciones médicas que se me brindd en dicha
Institucion en mes de Noviembre del afio Dos Mil Diecinueve (2019).

La respuesta a esta peticién la recibiré en su Despacho 0 en la Carrera 99

nimero 42 — 80 Casa 37 Condominio Terrabella, Cel. 3176597876 de la
nomenclatura de esta ciudad, o al Email: a.v.r.valencia@gmail.com.

De antemano agradezco la atencion y diligencia que se le preste a la presente.
De Usted,

Atentamente,

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON. »mmmmmmm?m
C.C. No. 66°767.291 de Palmira, Valle. .

Anexo: Copia de mi cédula de ciudadania, en un (01) folio.
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DERECHO DE PETICION
Alexdi valencia rosales <a.v.r.valencia@gmail.com> 26 de agosto de 2021, 16:57

Para: servicioalcliente@clinicadeoccidente.com
Cordial saludo.
Con el presente me permito adjuntar lo enunciado en el asunto en dos (02) folios.

atentamente,

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON

CamScanner 08-26-2021 16.55.pdf
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Cali, Valle, agosto 26 de 2021.
o SHIERIIEIIIBL 5y
Senores: ,
CLINICA DE OCCIDENTE.
Director de la Clinica.
La Ciudad.

Cordial Saludo.

REFERENCIA: Derecho de Peticion articulo 23 de la C.N.
Solicitud de Historia Clinica.

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON, mayor de edad y vecina de esta ciudad,
identificada como aparece al pie de mi correspondiente firma, obrando en mi propio
nombre, por medio del presente escrito y con el debido respeto me permito solicitar
de su Despacho que a mi costa se sirva expedirme los siguientes documentos:

a) COPIA AUTENTICA, de todos y cada uno de los folios que hacen parte de la
historfia Clinica de la suscrita MARIA LEONOR CORRALES OBREGON,
identificada con la cédula de ciudadania numero 66°767.291 expedida en
Palmira, Valle, producto de las atenciones médicas que se me brindd en dicha
Institucidon en mes de Octubre del afio Dos Mil Dieciséis (2016).

La respuesta a esta peticidn la recibiré en su Despacho o en la Carrera 99

nimero 42 — 80 Casa 37 Condominio Terrabelfd Cel. 3176597876 de la
nomenclatura de esta ciudad, o al Email: a.v.r.valencia@gmail.com.

L3

De antemano agradezco la atencién y diligencia que se le preste a la presente.
De Usted,

Atentamente,

.Y(‘(««(ﬂ«(ﬁfcrﬁ««(«((f

MARIA LEONOR CORRAVLES OBREGON.
C.C. No. 66°767.291 de Palmira, Valle.

Anexo: Copia de mi cédula de ciudadania, en un (01) folio.
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SOLCITUD DE CERTIFICACION DE EXISITENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DE
' LARED DE SALUD DE ORIENTE ESE

Red Ladera E.S.E. <notificacionessaludladera@gmail.com> ' 27 de agosto de 2021, 10:54
Para: a.v.r.valencia@gmail.com

SENORA
MARIA LEONOR CORRALES OBREGON
Cali.

Buenos dias, mediante el presente se informa que su solicitud de informacién ha sido recibida, sin embargo al revisar la
se puede observar que la misma va dirigida a la Red de Salud Oriente E.S.E., razén por la cual en cumplimiento de lo
dispuesto en el art. 21 de la Ley 1755 de 2015, se di6 traslado a la Entidad competente para que dentro del termino
oportuno de respuesta de fondo a su solicitud. adjunto constancia de envio.

‘ Red Ladera £.S.E. =notificacionsssaludiadera@ymaii com» @ 10020 thace G mmutos; o L
para venanilla uning, redorieme, notijudiciales

Red Ladera E.8.E.

sefiores =notificacionessaludladera@gmail.coms
RED DE SALUD DRIENTE E.S.E. para: ventanilla.unica@redoriente.gov.co,
Cali. » . redorientei@radoriente.gov.co,

notijudiciales@redoriente gov.co
27 ago 2021 10:20
Fwik: SOLCITUD DE CERTIFICACION DE

Ref. Traslado por competencia -

Cordial saludo, : EXISITENCIA Y REPRESENTACION LEGAL BE LA
RED DE SALUD DE ORIENTE ESE
La Red de Salud de Ladera ES.E. atravésde:  snvia gmail.com ) : . -ales Obreg{on, Ia

cual se adjunta al presente en un archivo, sir o ~ dirigida a la Red
de Salud Oriente E.5.E,, asf las cosas, ante Ia faita de competenma func;omi de Ia Red Eade{a y en cumpilmlento de o dispuesto en &
art, 21 de fa Ley 1755 de 2015, se procede a dar traslado 3 a ustedes para los fines perfinentes,

Afentamente
‘ LISA FERNANDA CRUZ

Contratista
Red de Salud de Ladera E.S.E.

a
v
(W@(W(”((if ~

R

[ CamScanner 08-26.. f'

5 Atentamente. 3 ‘

LISA FERNANDA CRUZ
Abogada
Red de Salud de Ladera E.S.E.

H [El texto citado esta oculto]
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SOLCITUD DE CERTIFICACION DE EXISITENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DE
LA RED DE SALUD DE ORIENTE ESE

Ventanilla Unica <ventanilla.unica@redoriente.gov.co> E 27 de agosto de 2021, 11:10
Para: "Red Ladera E.S.E." <notificacionessaludladera@gmail.com>, a. V. rvalencna@gmall com

Cordial saludo;

Su solicitud ha sido radicada a través de nuestro sistema de gestion documental ALFANET con el

numero 23105
iQue tenga un excelente dia!l

Cordialmente;

VENTANILLA UNICA

Red de Salud del Oriente ES.E

PBX: 67 + 2 437 7777 Ext. 7180
DIR: Calle 72U # 28£-00 Poblado

E-Mail: ventanilla.unica@redoriente.gov.co
Hitp:// www. redoriente.net/new/

Siguenos en o !&' m

B OBAL de HOSPITALES
N vmoes y SALUDABLES

wase haspitalisgoriasatdsmiizasl aer

AVISO LEGAL: Este mensaje y/o sus anexos son confidenciales y para uso exclusivo de su destinatario intencional. Si
usted no es el destinatario, le informamos que no podra usar, retener, imprimir, copiar, distribuir o hacer publico su
contenido. Cualquier acto no autorizado o uso indebido de este mensaje y/o anexos, estd estrictamente prohibida y
sancionada de acuerdo con la ley 1273 de 2009. Si ha recibido este correo por error, por favor eliminelo e informele al
remitente. Si usted es el destinatario, le solicitamos mantener reserva sobre el contenido. La informacién personal que
este correo contenga, deberd ser usada de acuerdo a la ley 1581 de 2012 vy la Politica de Proteccién de datos Personales
de la RED DE SALUD DEL ORIENTE .

De: "Red Ladera E.S.E." <notificacionessaludladera@gmail.com>

Para: "Ventanilla Unica" <ventanilla.unica@redoriente.gov.co>, "Red de Salud del Oriente"
<redoriente@redoriente.gov.co>, "Notijudiciales" <notijudiciales@redoriente.gov.co>

Enviados: Viernes, 27 de Agosto 2021 10:20:31

Asunto: Fwd: SOLCITUD DE CERTIFICACION DE EXISITENCIA'Y REPRESENTACION LEGAL
DE LA RED DE SALUD DE ORIENTE ESE

‘https://mail.google.com/maiI/u/O?ik=b750207351&view=pt&search=all&permmsgid=msg-f°/aBA1709263459246923993&simpl=msg-f%3A17092634592... 1/2
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sefiores
RED DE SALUD ORIENTE E.S.E. .
Cali. . b +

Ref. Traslado por competencia

Cordial saludo. ‘

) mm«("@‘««ma
La Red de Salud de Ladera E.S.E. a través de sus canales electrénicos recibié la solicitud de la sefiora Maria Leonor
Corrales Obreg{on, la cual se adjunta al presente en un archivo, sin embargo al proceder a revisar la solicitud se
encontré que la misma esta dirigida a la Red de Salud Oriente E.S.E., asi las cosas, ante la falta de competencia
funcional de la Red Ladera y en cumplimiento de lo dispuesto en el art. 21 de |a Ley 1755 de 2015, se procede a dar
traslado a la ustedes para los fines pertinentes.

Atentamente
LISA FERNANDA CRUZ

Contratista

[El texto citado esta oculto]
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RV: SOLCITUD DE CERTIFICACION DE EXISITENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
DE LA RED DE SALUD DE ORIENTE ESE .

3

Marla Piedad Echeverri <gerencia@saludladera.gov.co> , 27 de agosto de 2021, 15:18
Para: "a.v.r.valencia@gmail.com” <a.v.r.valencia@gmail.com>

Sefora
MARIA LEONOR CORRALES OBREGON
La ciudad

Cordial saludo,

: Considerando su solicitud via correo electrénico "Solicitud de Certificacion de
. Existencia y Representacion Legal de la Red de Salud de Oriente E.S.E.", de manera
atenta me permito informar que dicho requerimiento fue dirigido a la ESE LADERA,
por ende, no corresponde a nuestra institucion.

Agradezco su atencidn prestada.

MARIA PIEDAD ECHEVERRI CALDERON

Gerente
Red de Salud de Ladera E.S.E .
Tel. (2)608 01 24 Ext.400 L e atica

Santiago de Cali.

De: Maria Edith Suarez <msuarez@saludladera.gov.co>

Enviado: viernes, 27 de agosto de 2021 13:54

Para: Maria Piedad Echeverri <gerencia@saludladera.gov.co>

. Asunto: RV: SOLCITUD DE CERTIFICACION DE EXISITENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DE LA RED DE SALUD DE

ORIENTE ESE

MARIA EDITH SUAREZ NOGALES
Responscable de Comunicaciones
Red de Salud de Ladera ES.E.

De: Alexdi valencia rosales <a.v.r.valencia@gmail.com>

Enviado: jueves, 26 de agosto de 2021 16:47
Para: Rede de Salud de Ladera ESE <eseladera@saludladera.gov.co>; Eliana Morales <atencionalusuario@

saludladera.gov.co>
Asunto: SOLCITUD DE CERTIFICACION DE EXISITENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DE LA RED DE SALUD DE ORIENTE

ESE
Cordial saludo.

Con el presente me permito adjuntar lo enunciado en el asunto en dos (02) folios.
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‘atentamente,
MARI : e
A LEONOR CORRALES OBREGON [T ««@1««««««;«@«««
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DERECHO DE PETICION

Alexdi valencia rosales <a.v.r.valencia@gmail.com>

6 de octubre de 2021, 7:50
Para: funcecoonips@telesat.com.co : »

Cordial saludo.

Con el presente me permito adjuntar lo enunciado en el asunto en dos (02) folios.

atentamente,

MARIA LEdNOR CORRALES OBREGON

2 adjuntos

PETICION DE HISTORIA MARIA LEONOR CORRALES OBREGON-..pdf
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Cali, Valle, octubre 06 de 2021.

Senores: ‘
- FUNCECOON IPS.
Director de la IPS.
La Ciudad.

Cordial Saludo. |

REFERENCIA Defecho de Peticién articulo 23 de la C.N.
Sohmtud de Historia Clinica.

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON, mayor de edad y vecina de esta ciudad,
identificada como aparece al pie de mi correspondiente firma, obrando en mi propio
nombre, por medio del presente escrito y con el debido respeto me permito solicitar
de su Despacho que a mi costa se sirva expedirme los siguientes documentos:

a) COPIA AUTENTICA, de todos y cada uno de los folios que hacen parte de la
historia Clinica de la suscrita MARIA LEONOR CORRALES OBREGON,
identificada con la cédula de ciudadania numero 66°767.291 expedida en
Palmira, Valle, producto de las atenciones médicas que se me brindd en dicha
Institucion desde mes de Septiembre del afio Dos Mil Dieciséis (2016).

La respuesta a esta-peticién la recibiré en su Despacho o en la Carrera 99

numero 42 — 80 Casa 37 Condominio Terrabella, Cel. 3176597876 de la
nomenclatura de esta ciudad, o al Email: a.v.r.valencia@gmail.com.

De antemano agradezco la atencién y diligencia que se le preste a la presente.
De Usted,

Atentamente,

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON.
C.C. No. 66°767.291 de Palmira, Valle.

Anexo: Copia de mi cédula de ciudadania, en un (01) folio.

ﬁ'((((((’((«_(!iﬂ'l"((((gl(.
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Gmaﬂ Alexdi Valencia Rosales <abogadosasociados4@gmail.com>
e

DERECHO DE PETICION

Alexdi Valencia Rosales <abogadosasociados4@gmail.com>

6 de octubre de 2021, 7:58
Para: sistemas_tulua@clinicaoriente.co

Cordial saludo.

Con el presente me permito adjuntar lo enunciado en el asunto en dos (02) folios.

atentamente,

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON

2 adjuntos

. @ PETICION DE HISTORIA CLINICA VILLA COLOMBIA - CALI-..pdf
154K
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Cali, VaII_e, octubre 06 de 2021.

Sefiores:

CLINICA ORIENTE IPS - VILLA COLOMBIA.
Director de la IPS

La Ciudad.

Cordial Saludo. T e

REFERENCIA Derecho de Peticion articulo 23 de la C.N.
Solicitud de Historia Clinica.

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON, mayor de edad y vecina de esta ciudad,
identificada como aparece al pie de mi correspondiente firma, obrando en mi propio
nombre, por medio.del presente escrito y con el debido respeto me permito solicitar
de su Despacho: que a mi costa se sirva expedirme los siguientes documentos:

a) COPIA AUTENTICA, de todos y cada uno de los folios que hacen parte de la
historia Clinica de la suscrita MARIA LEONOR CORRALES OBREGON,
identificada con la cédula de ciudadania numero 66°767.291 expedida en
Palmira, Valle, producto de las atenciones médicas que se me brind6 en dicha
Institucion desde mes de Septiembre del afio Dos Mil Dieciséis (2016).

La respuesta a esta peticion la recibiré en su Despacho o en la Carrera 99

nimero 42 — 80 Casa 37 Condominio Terrabella, Cel. 3176597876 de la
nomenclatura de esta ciudad, o al Email: a.v.r.valencia@gmail.com.

De antemano agradezco la atencion y diligencia que se le preste a la presente.
De Usted,

Atentamente,

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON.
C.C. No. 66°767.291 de Palmira, Valle.

Anexo: Copia de mi cédula de ciudadania, en un (01) folio.

0
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RESPUESTA DERECHO DE PETICION MARIA LEONOR CORRALES OBREGON

CONTRATACIONES 3 <auxiliar.contrataciones2@clinicanuestra.com> 13 de octubre de 20?1 8:47
Para: a.v.r.valencia@gmail.com ' o

Buen dia.

Reciba un cordial saludo por parte de clinica nuestra.

. Sefior(a): MARIA LEONOR CORRALES OBREGON

Asunto: Respuesta a la solicitud radicada el dia 08 de Octubre de 2021.

Por medio del presente correo adjunto respuesta a su Derecho de peticio'p. Se gdjunta hi%gc;ria‘-c!'ipig?T_‘(;“mmum

Por favor confirmar recibido.

Cordialmente;

o

nuestra

0/

Marinella Mejia Urbano

RS

Auxiliar de Contrataciones y Juridico
Tel. 6609494 Ext 608

Cali

AVISO LEGAL: Este mensaje y sus anexos pueden contener informacion confidencial o legalmente protegida y no puede ser
utilizada por personas diferentes a su destinatario. Si por error, recibe este mensaije, por favor avise inmediatarente a su repiionte
y destruya toda copia que tenga del mismo. Cualquier uso, divulgacion, copia, distribucion, impresion o acto derivado de!
conocimiento total o parcial de este mensaje sin autorizacion de SOCIEDAD N.S.D.R. 8.A.S sera sancionado de acuerdo & las
normas legales vigentes. De otra parte, al destinatario se le considera custodio de la informacién contenida y debe velar por su
confidencialidad, integridad y privacidad. Las opiniones contenidas en este mensaje electronico no relacionadas con la actividad
empresarial, no necesariamente representan la opinion de la empresa. S ©

,"""ﬁ:“\(&(f«'«\‘

. IV : Wil .

4 Sea amable con el medio ambiente, no imprima este correo a menos que sea completamente necesario.

258 A
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De: Alexdi valencia rosales [mailto:a.v.r.valencia@gmail.com]
Enviado el: viernes, 08 de octubre de 2021 3:40 p.m.

Para: servicioalcliente@clinicanuestra.com

Asunto: DERECHO DE PETICION

e .-

Cordial saludo.

Con el presente me permito adjuntar lo enunciado en el asunto en dos (02) folios.

atentamente,

MARIA LEONOR CORRALES OBREGON

Email secured by Check Point

:~);:anz»»?)»«jg'wjm’”."“ﬁﬁ"‘ >
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Santiago de Ca ﬂ de Oc‘fubre de 2021

Sefiora: MARIA LEONOR CORRALES OREGON

Direccidn: Carrera 89 No. 42 — 80 Casa 37 Condominio Terrabella,
Tel: 3176597876

Correo: a.v.r.valencia@gmail.com

Asunto: Respuesta a su solicitud radicada el dia 08 de Octubre de 2021.

Cordial saludo;

Con el fin de atender la solicitud citada en el asunto, me permito dar respuesta al derecho de
peticién, en los siguientes términos:

Con forme a la Ley 23 de 1.981 en el articulo 34 expresa que ia historia clinica es el registro
obligatorio de las condiciones de salud del paciente. Es un docg;n(%gto pnvado sometido a
reserva que Unicamente puede ser conocido por terceros TTEIA auté‘?‘&& .on del paciente o en

los casos previstos por la ley”.

Por otra parte, el articulo 14 de la Resolucion 1.995 de 1.999, establece:
"ARTICULO 14.- ACCESO A LA HISTORIA CLINICA. Podran acceder a la informacion
contenida en la historia clinica, en los términos previstos en la Ley: ¢

*« El usuario.

« El equipo de Salud.

» L as autoridades judiciales y de Salud en los casos previstos en la Ley
» Las demas personas determinadas en la ley. :

PARAGRAFO. El acceso a la historia clinica, se entiende en todos los casos, unica y
exclusivamente para los fines que de acuerdo con la ley resulten procedentes, debiendo en
todo caso, mantenerse la «,ﬁww reserva legal”.
: o nﬂm‘h‘x»»')‘i‘ﬂw I - L ’ :
Dado que su solicitud cumple BRI requisitos de accessb:hdad de historia clinica de la
paciente, MARIA LEONOR CORRALES OREGON identificada con cedula No. 66.767.291 de
Palmira; por lo cual SOCIEDAD N.8.D.R S.A§ procede a realizar la entrega de la historia

clinica del paciente, la cual consta de veinte (20) folios.

Esperamos con lo anterior dar respuesta a su solicitud y quedamos atentos a cualquier
informacion adicional.

Atentamente,
i D
e, ;%D/\M(‘"/ - . K = \."is;tb Bueno por
g . - ¢ Stephania Galindo
- Nt < :

PAOLA ANDREA MURILLO PINEDA, W | »

Representante Legal (S) : " Elaborado por
«T‘(‘%— Marineia Mejia
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