
Bogotá, marzo 8 del 2025 

 

Subdirectora 

VIVIANA GOMEZ VARGAS 

Subdirectora encargada del Centro de Gestión Administrativa 

SENA 

 
 
REFERENCIA:  Suspensión contrato CO1.PCCNTR.7442941 de 2025 
 
 
NOHRA STELLA PEREZ PIRATOVA identificada(o) con C.C. 51.830.289 expedida en 
BOGOTA, en mi condición de Prestadora De Servicios como Instructora en la 
coordinación de articulación con la media, me permito informarles y adjuntarles la 
incapacidad e historia clínica emitida por la eps SURA por procedimiento de cirugía de 
vitrectomia en el ojo izquierdo. De acuerdo a la información suministrada por el señor 
coordinador de la coordinación, solicita el envío de estos documentos para realizar la 
suspensión del contrato por la licencia de Salud. 
 
Agradezco ante mano su valiosa colaboración y gestión 
 

NOTIFICACIONES 

Podré ser notificada en la dirección de correo nohrapp@hotmail.com 

Cordialmente; 

 

 

NOHRA STELLA PÉREZ PIRATOVA 

51.830.289 

3008417742 
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 EPS SURAMERICANA S.A. 800088702

CERTIFICADO DE INCAPACIDAD / LICENCIA Nro. 0 - 40313354
Fecha 03/03/2025 15:33:40 IPS Atiende 860007336 - PUNTO DE ATENCIÓN EN SALUD SURA CASTELLANA -

110010817161 - BOGOTA

Afiliado CC - 51830289 NOHRA STELLA PEREZ
PIRATOVA

IPS Afiliado 860007336 - PUNTO DE ATENCIÓN EN SALUD SURA CASTELLANA -
110010817161

Diagnóstico principal H368 Diagnóstico
relacionado

Origen ENFERMEDAD
GENERAL

Tipo de prestación económica HOSPITALARIO Clasificación INICIAL

Fecha Inicio VIERNES 28 DE
FEBRERO DE 2025

Duración 30 -  TREINTA  Fecha Fin SÁBADO 29 DE
MARZO DE 2025

Tipo Generación TRASCRIPCION Nro. Prescripción a Sustituir

Modalidad de la prestación del servicio Intramural Incapacidad retroactiva N

INFORMACIÓN DEL PROFESIONAL

Firma del transcriptor responsable

Profesional
Responsable

CC - 79785239 EDUARDO ENRIQUE CADENA GALVIS

Registro Médico 9999 - MEDICO ESPECIALISTA

Institución que Expide NI - 860007336 COLSUBSIDIO Reps 110010817169

Afiliado: Le sugerimos presentar el formato de incapacidad que está recibiendo a su empleador para justificar su ausencia laboral.

Empleador o
Trabajador
Independiente: 

Para la solicitud de reconocimiento económico, el empleador deberá tener una cuenta bancaria inscrita en la cual se realizará el desembolso en caso de que se cumplan las
condiciones para la liquidación y radicar la incapacidad a través de nuestra página www.epssura.com.co opción empleadores, transacciones y radicación de incapacidades.
Para la radicación deberá indicarse el número del certificado de este formato.


