SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD
Para responder este documento favor citar este numero:

Rad No: 20269300100002121

Fecha: 02-01-2026

Expediente 2025410040302000004E
Bogota,
Seiior(a)

REPRESENTANTE LEGAL O QUIEN HAGA SUS VECES
Miscelanea Y Drogueria El Combate -Bahia Solano
Barrio Fillocastro

BAHIA SOLANO CHOCO

Asunto: Citacion para notificacion personal de ta Resolucién No. 2025410040012360-6 de 2025

Respetado(a) sefor(a):

De manera atenta y en cumplimiento a lo dispuesto en el acto administrativo citado en el asunto, expedido por la
Superintendencia Nacional de Salud, y dando aplicacién a lo establecido en el articulo 68 de la Ley 1437 de 2011, me
permito citarlo con el fin de que se notifique personalmente de la Resolucion No. 2025410040012360-6 de 2025.

En consecuencia, debe acercarse dentro de los cinco (5) dias siguientes al recibo de la presente citacion, a nuestras
oficinas ubicadas en la Carrera 68 A No. 24 B 10 Torre 3 Piso 4 Edificio Plaza Claro de la ciudad de Bogota. D.C., de
lunes a viernes en el horario de 8:00 a.m. a 4:00 p.m., con su documento de identidad y los documentos que conforme
a la Ley acrediten su calidad de representante legal, para surtir el trdmite de notificacion personal.

En el evento en que esté interesado en autorizar la notificacién electronica, la Entidad habilitd el buzon electronico
correointernosns@supersalud.gov.co, al cual usted podra comunicar la direccién de correo electrénico en el que
desea ser notificado del acto administrativo, diligenciando el formato DIFT05 (Adjunto), junto con una copia de su
documento de identidad y los documentos que acrediten su calidad de representante legal. Lo anterior de conformidad
con lo sefalado en el articulo 56 del C.P.A.C.A.

Si la Entidad no recibe respuesta dentro de los cinco (5) dias siguientes al recibo de la presente citacion, ni la
autorizacién de notificacion electrénica dentro del mismo término, se procedera a notificar el acto administrativo por
Aviso de acuerdo con lo establecido en el articulo 69 de la Ley 1437 de 2011.

Cordialmente,

Firmado electrénicamente por:
Luridia Torres Rincén

Anexos Electrénicos: 1
dift05
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Orden de servicio: 18117055

I§eferencla 120269300100002121

diudad:BOGOTAD.C.

Teléfono:3300210

Depto:BOGOTAD C.

Nombre/ Razén Social: SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD - SUPERSALUD - BOGOTA 2

Dlrecl:ion CARRERA 68A 24B 10 T 3 PISO 4 NIT/C.C/T.1:860062187

Cédigo Postal: 110931348

Cédigo Operativo:1111402

Direccién:BARRIO FILLOCASTRO

Tel:
¢iudad:BAHlA SOLANO

Nombre/ Razén Social: MISCELANEA Y DROGUERIA EL COMBATE

Cédigo Posta ’\
Depto:CHOC

Cédigo
Operativo.3000012

Direccion errada

RA550998203C0 .
Causal Devoluciones: .

E |Rehusado C1iC2 Cerrado = {
NE]No existe N1JN2 No contactado = {
NS|No reside FA] Fallecido = =
NR}No recltamado AC| Apartado Clausurado g A
DE] Desconocido FM Fuerza Mayar o

VFirma nombre yio sello de quien recibe:

Pebo Fisico(grs):200

Peso Volumsétrico{grs):0
Paso Facturado{grs):200
m Vajor Declarado:$G
Vafor Flete:$77.050
Casto de manejo:30
fl-Valor Total:$77.050 COP
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Observaciones del cliente :

LY

¢ LAY e

114023000012RA550998203C0
Prinaipal: Bugota DI, Clombia Dingondl 15 [‘ #5555 Hogeta / w472, 30mco Leusa Necional 01 8000 11210 / el cotactee {G70 4722000,

Hlicad:

El usuaria deja expresa cunstancta que twa el contro

M

ta pagina weh 472 tretura sus datos personades bara probar i ntreya del envia. Yare gercer aigin reclame: sorvicioalclients®4-77.comeo Para consutar Ja Polkica e Tretemienty w12 o

c.c. Tel: Hora: z'“; »
Fecha de entrega: d oo
o

Distribuidor. Bl %1‘
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Gestién de entrega: 50

estién de entrega: “_{ i
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