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EL SUSCRITO NINI JOHANA GARZON COORDINADOR DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD
APS DE LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE
CERTIFICA QUE

EL MEDICO GENERAL ANGEL SANTIAGO GOMEZ BOCANEGRA, identificado con CC No.
1.105.475.697 DE BOGOTA D.C. Cumpli6 con las actividades contractuales correspondientes al
Periodo 07 de abril al 30 de abril de 2025 de acuerdo a los lineamientos y cronograma concertado.
Con un cumplimiento total a la fecha del 26.6%

PROCEDIMIENTOS PARA GENERAR CERTIFICACION

Reunion de Socializacién presentacién de informes.

Recepcion de Informe de Actividades y Soporte

Verificacion de Soportes con Lista de Chequeo

Comparativo de informacion entre los diferentes perfiles del equipo
Devolucidn para revision y ajustes segun hallazgos diferenciales.
Aprobacion y elaboracion de certificacion.

OMAON

Los soportes originales se encuentran en archivo de oficina Coordinacién. Se anexa lista de
chequeo.

Certificacion Expedida en Ibagué, el dia Nueve (12) del mes de 7 mayo del afio dos mil veinticinco
(2025).

Nin» Johonna Gardon BARCI

NINI JOHANA GARZON B
Coordinador EQUIPOS
Nombre Firma Fecha
L L} ot
Nini Johanna Garzén Nini na bardon BANCR | 1505 2025
Elaborado y certificado inicial A N
Verificacion cumplimiento | Maria Elvira Nieto Samper W < / 2/05/2025
técnico Coordinacion Enlace ano 0'"9 (] ?
Verificacion Cumplimiento
Prestacién Coordinacion
Enlace. Sergio Gascén 4 12/05/2025
Los arriba fi d 108 que hemos revisado el presente 45 to y lo er 10s ajustado a las normas y
disposici legales vig y por lo tanto, bajo responsabilidad, lo p mos para la fima de la Gerente de
la Unidad de Salud de Ibagué.
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El SUSCRITO SUPERVISOR DE LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO USI ESE DESIGNADO PARA ADELANTAR
ACCIONES DE SEGUIMIENTO AL CONTRATO No.294 DEL 04 DE ABRIL DE

2025 SUSCRITO ENTRE ANGEL SANTIAGO GOMEZ BOCANEGRA Y LA
UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE U.S.I. E.S.E.

CERTIFICA

Que previa revision de los soportes entregados por el contratista ANGEL
SANTIAGO GOMEZ BOCANEGRA identificado con C.C. 1015475697 y aprobados,
cumplié con las actividades propias que le fueron asignadas de conformidad con las
clausulas establecidas en el Contrato No. 294 del 04 de abril de 2025, con fecha
de legalizacion segun acta de inicio del 04 de abril del 2025, cuyo objeto contractual
es CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS DE UN MEDICO TIEMPO
COMPLETO PARA EL AREA URBANA QUE EJECUTE EL PROGRAMAEN
ATENCION PRIMARIA EN SALUD (APS) - EQUIPOS BASICO DE SALUD (EBS),
EN EL MARCO DE LA RESOLUCION N° 00001212 DEL 05 DE JULIO DEL 2024
EXPEDIDA POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL".

N.° & .
Contrato Contratista Mes certificado Valor
Del 07 de abril d
294 ANGEL SANTIAGO GOMEZ |al 30 de abril| $6.000.000
BOCANEGRA afo 2025

La cancelacion de esta cuenta estara sujeta la verificacion del pago de aportes de
seguridad social, pension y riesgos laborales. Se expide la presente certificacién a
los 30 dias del mes de abril de 2025.

N7

JUAN CAR RANO V
Supervis ontrato

Carrera 8 Nro. 24 — 01 B/ el Carmen.
Teléfonos: 2655534 — 2655465 — 2666153.
www.usiese.gov.co - mias.dulima@gmail.com
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