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HOSPITAL SAN BERNABE ES.E

BUGALAGRANDE

130-08

Bugalagrande, 10 marzo de 2025

CERTIFICACION

Los abajo firmantes certifican que el HOSPITAL SAN BERNABE E.S.E. Con Nit.
891.900.650-2, ha prestado ininterrumpidamente los servicios habilitados en los horarios
reportados, en el REPS del Ministerio de Salud y Proteccion Social a la comunidad del
municipio de Bugalagrande, en los meses de octubre, noviembre y diciembre de 2024.
Servicio de Lunes a Jueves: Mafiana 7:00 am a 12:00 m, tarde 1:00 pm a 5:00 pmy Viernes
7:00 am a 12:00 m, tarde 1:00 pm a 4:00 pm

Se firma a los diez (10) dias del mes de marzo de 2025

Atentamente,

D \\L\LJ\ ONARD )

JHON JAN Y SID LLA BOLANO
Gerente ntrol Interno
Transcriptor. YESID ZORRILLA BOLANOS- Asesor Control Interno
Reviso: JHON JANNER MORALES GARCIA- Gerente
Archivese en: 130-08 Certificaciones.
Copia: N/A
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