SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2025-12-03 Hasta: 2025-12-31
Nombre de | VENY ALEXANDRA QUILINDO ORTIZ NGmer o de Documento: 1022978712
Contratista:
Correo Electrénico: yenyquilindo2016@gmail.com Namero Telefénico: 3123127584
Nombre del | NESTOR RAUL VALERO | . . DIRECTOR TECNICO DE | Cédigo
Supervisor: ZULUAGA 9o URGENCIAS Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 8733-2025 Afio Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 1982
Perfil: ENFERMERO
Direccion ala que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS DE URGENCIAS
Unidad de Servicios: USSVISTA HERMOSA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Namero Procetaj e(%
Centrode . L, . NUmero Valor 3 &(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas - Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE USS
BO2ME SERVICIOS  DE | \\Flecry 168 21230 $3566640 96.8%
URGENCIAS
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 3566640 TRESMILLONESQUINIENTOS SESENTA Y SEISMIL SEISCIENTOS CUARENTAPESOS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha deInicio del Contrato 2025-12-03 Fecha de Terminacién del Contrato Inicial 2026-01-16
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 DICIEMBRE $ 3566640
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOSREALIZADOS CONTRATO
$ 4606910 $ 4606910 $ 3566640 $ 1040270

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA

PRODUCTO O EVIDENCIA

OBLIGACION
Carrera ZONo. 27 D - 35 ST —— Coaigo posial: 110611

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2026




Prestar servicios de acuerdo a perfil
(Enfermera(o)) acorde con la Lex Artis,
segin necesidad de LA SUBRED SUR
E.S.E, de acuerdo a los principios del
Sistema Generad de Seguridad Socia
(SGSS), Sistema Obligatorio de Garantia
y Cdidad (SOGC) y demés normas
concordantes.

-Brindar atencion humanizada, eficaz y con
calidad tanto a paciente interno como externo que
requiera cuidados de enfermeria dentro de los
servicios de las uss meissen.

-Se redlizan protocolos de atencién
humanizada, presentacién a cada paciente
durante la entrega de turno se explica a
todos los pacientes los procedimientos a
redlizar durante los turnos objetivos del
tratamiento garantizando una atencion
humanizada y oportuna; evidenciada en
notas de enfermeria redizadas en
dindmica gerencial y €l giro cama del
servicio.

Redlizar actividades de informacion,
educacion, comunicacion encaminadas a
promover y prevenir la enfermedad y el
autocuidado de la saud a nive
individual, familiar y comunitaria

-Redlizar la adherencia en € registro y
diligenciamiento de escalas de riesgos de caidas,
escala de Braden y de lesiones de piel ademés de
los patrones funcionales a todos los ingresos del
servicio de reanimacion de igual manera realizar
dosificacion y registro de medicamentos y
procedimientos como paso de PICC, sondas oro
géstricas o] nasogastricas, vesicales,
administracion de medicamentos, toma de
hemocultivos, urocultivos y transfusiones en la
historia clinicadel paciente.

-Escalas de registro de caidas Braden,
lesiones de piel y patrones funcionales
realizados a todos los ingresos a servicio
durante el mes evidenciadas en el sistema
dindmica gerencial.

Registrar en la Historia Clinica toda la
informacion del  acto  paramédico
(procedimiento y cuidado de enfermeria,
de forma veraz, secuencial, coherente,
legible, clara, sin tachaduras,
enmendaduras, intercalaciones o espacios
en blanco, sin utilizar siglas distintas a las
internacionalmente aprobadas),
simultanea o inmediatamente después de
su  redizacion, con Integralidad,
Secuencialidad, Racionalidad cientifica
(I6gica, clara, completa) y demas criterios
que defina e Ministerio de Saud y
Proteccion Social o Entes competentes
que regulan la materia (Resolucién 1995
1999, 839-2017 norma que la modifique,
sustituya).

-Se realiza educacion en e autocuidado de los
paciente adherencia en la realizacién de los planes
de enfermeria y patrones funcionales de Marjory
Gordon para cada paciente del aea de
reanimacion, liderar los equipos de enfermeria
para llevar a cabo la educacion a los pacientes en
la adherencia a los tratamientos y educacién de los
procedimientos realizados y a los familiares en
procedimientos de emergencia.

-Planes de enfermeria realizados en el
aplicativo dinamico gerencia a todos los
pacientes del area de servicio durante €l
mes.

Apoyar la elaboracion, actuaizacion de
formatos, protocolos, guias,
procedimientos de enfermeria y adherirse
a los mismos, incluyendo €
diligenciamiento  del  consentimiento
infformado en los casos pertinentes
garantizando las normas universaes de
bioseguridad

-Cumplir con las actividades inherentes a objeto
contractual para el mejoramiento de la calidad de
la atencién y aquellas incluidas dentro de los
planes de mejoramiento de los estandares de
habilitacion y participar en la adherencia a la
acreditacion de los servicios de salud, asi como los
que se formulen en el plano obligatorio anual y el
plan de gestién, qguias, protocolos 'y
procedimientos de integridad de la subred sur.

-Lista de asistencia a las actividades,
capacitaciones y socializaciones realizadas
durante e mes reunion mensual de
urgencias de la subred y del servicio de
urgencias de la USS Meissen, soportes de
cursos realizados en la plataforma.

Asegurar la correcta administracion de
medicamentos de acuerdo a la
prescripcion  medica escrita, legible,
correcta, actudlizada de acuerdo al
protocolo establecido por lainstitucion.

-Administrar medicamentos utilizando los 12
correctos de la administracion y normas de
bioseguridad establecidas por lainstitucion.

-Notas de enfermeria dosificacion, lavado
de manos, descargue de medicamentos en
e aplicativo dinamica gerencial, reporte
de eventos secundarios a la administracién
de medicamentos.

Apoyar en la identificacion,
caracterizacion,  inscripcién,  mangjo,
seguimiento y canalizacion a usuarios a
las diferentes rutas de atencion en salud

-Activacion  de los diferentes planes de
contingencia dispuesto en la subred sur como
activacion de la linea rosa para codigo blanco,
violencia intrafamiliar mayor o menor a 72 horas
segun protocolo institucional .

-Redlizacion de notas de enfermeria en el
caso de codigos blancos ademés de los
procedimientos y custodias realizados a
los pacientes, registro telefénico en la
linearosa.

Articular acciones con los equipos
misiondles para e maneo integral y
cuidado del paciente, conforme o
establece la Ley 911 de 2014 o norma
que lamodifique, adicione o sustituya

-Trabgjo en equipo con las diferentes
especialidades en la subred sur y a quienes es
necesario realizar tramites de referencia y contra
referencia para mangjo en UCI de manera
oportuna para la continuidad en los cuidados y
tratamientos a paciente de los pacientes que lo
requieran en el servicio, radicar 10s requerimientos
no ofertados en la subred sur.

-Libro de seguimientos en la oficina de
referencia y contra referencia seguimiento
de traslados en e Siasur en la USS
Meissen de los pacientes del servicio en €
mes.
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Redlizar e seguimiento y custodia del
carro de paro del servicio asignado de
acuerdo a procedimiento y formatos
institucionales

-Redlizar dosificacion de medicamentos de los
pacientes que ingresan al servicio de reanimacion
urgencias, seguimiento de formatos de carro de
paro del servicio de reanimacion, realizar
seguimiento de la temperatura del carro de paro
asi como formatos de desinfeccion y pruebas del
desfibrilador.

-Carpetas del carro de paro reanimacion,
formato de desinfeccion de temperatura e
inventarios.

Hacer seguimiento de control vy
evaluacion a persona auxiliar de
enfermeria de acuerdo a sus competencias
y actividades del servicio, acorde con la
Ley 911 de 2014 o norma que la
modifique adicione o sustituya

-Supervisar las actividades de los auxiliares de
enfermeria a cargo con € fin de brindar una
atencion oportuna y humanizada a todos los
pacientes que ingresan al servicio de urgencias.

-Mgjora en la redizacion de toma de
examenes, toma de electrocardiograma,
monitorizacién de los pacientes, formatos
de desinfeccion del é&ea notas de
enfermeria de los auxiliares de enfermeria
del &ea en e mes y aplicacién de los
planes de cuidado propuestos.

10

Otras actividades propias del perfil que
fortalezcan e desarrollo de las
actividades misionales.

-Diligenciar el formato de limpiezay desinfeccion
del carro de paro del servicio, diligenciar el recibo
y entrega de turno en el formato establecido por la
subred sur.

-Registro en las carpetas de desinfeccién
diaria del carro de paro y equipos
biomédicos del &rea durante e mes,
carpeta de entregay recibo de turno.

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
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INFORMACION DE PAGO

Entidad Bancaria BANCO DE BOGOTA Tipo de Cuenta AHORROS Ndmero de Cuenta 043606342

HISTORICO

OBSERVACION USUARIO FECHA

YENY ALEXANDRA QUILINDO

CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES ORTIZ

2025-12-11 18:17:53

YENY ALEXANDRA QUILINDO

ORTIZ 2025-12-13 08:37:08

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

NESTOR RAUL VALERO .
RECHAZADO SUPERVISOR ZULUAGA 2025-12-15 08:38:16

YENY ALEXANDRA QUILINDO

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES ORTIZ

2025-12-15 10:43:29

- NESTOR RAUL VALERO .
ACEPTADO SUPERVISION ZULUAGA 2025-12-15 11:09:05

ACEPTADO CONTRATACION QEE?EERTgLEXANDRA LOZANO 2025-12-15 20:45:13

INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DIA HABIL EN VERSE QE;IEET'%LEXANDRA LOZANO 2026-01-08 16:10:31
REFLEJADO EN SU CUENTA

Autorizo para que se haga uso de la firma Unicamente para el objetivo antes descrito. Y asumo mi responsabilidad por la custodia, reservay uso de la firma (Conforme con
lo previsto en la Resolucién 126 del 13 de febrero de 2024)

NOTA: La firma mecénica sera para uso exclusivo del aplicativo SIASUR, MODUL O DE INFORMES DE ACTIVIDADES DE CONTRATO de la Subred Integrada
de Servicios de Salud Sur E.S.E.

NESTOR RAUL VALERO ZULUAGA
DIRECTOR TECNICO DE URGENCIAS

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2026



Bancode Bogota
NRED 002 REFERENCIA BANCARIA

Calie 35 N* T- 47 Bogota

El BANCO DE BOGOTA a solicitud del interesado informa que YENY ALEXANDRA
QUILINDO ORTIZ, identificado(a) con Cedula de ciudadania namero 1.022.978.712 esta
vinculado(a) con el BANCO DE BOGOTA a través de los siguientes productos financieros:

Cuentas de Ahorros No. 043606342, abierta/o desde el 15/1/2024.

Se expide en Bogota el dia 20 del mes de Noviembre del afio 2025 con destino a: Subred
Integrada de Servicios de Salud S

Firma Autorizada

ESTA INFORMACION ES CONFIDENCIAL Y SE SUMINISTRA SIN RESPONSABILIDAD ALGUNA POR PARTE DEL BANCO



Bogota, Diciembre / 11 de 2025 sa/UdTOtalm

Sefior (a): YENY ALEXANDRA QUILINDO ORTIZ
CC. 1022978712

CR18F 79 C 11 SUR

BOGOTA

Referencia: Certificado de afiliaciéon a Salud Total EPS-S S.A.

Reciba un Cordial saludo en nombre de Salud Total EPS-S SA,

Por medio de la presente, nos permitimos certificar que, a la fecha de expedicion de la
presente comunicacion, registra en nuestras bases de datos su afiliacién al régimen
contributivo de Salud Total EPS-S S.A., la cual se realiz6 a partir de Agosto / 19 de 2014, y su
estado afiliacion es Activo como COTIZANTE.

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO.

En Salud Total EPS-S S.A. apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y
esperamos que usted y su familia continden disfrutando de nuestros servicios de salud con
calidad total. Escucharte es la manera de mejorar nuestro servicio por eso conoce los canales
por los cuales puedes generar certificaciones. Ingresa a la APP Salud Total EPS-S opcion
certificaciones o www.saludtotal.com.co Oficina Virtual, portal transaccional.

Cualquier informacion adicional, con gusto sera atendida a través del enlace Te Escuchamos
en www.saludtotal.com.co o puede comunicarse con nuestra linea 018000114524 a nivel
nacional o en Bogota al teléfono 4854555.

Cordialmente,

GERENCIA DE OPERACIONES COMERCIAL
SALUD TOTAL EPS-S S.A.
Elabord: Oficina Virtual

NOTA: En caso requerido, este certificado es valido para la atencién a través del Régimen Subsidiado
o como poblacion vinculada, si el estado actual es afiliaciéon cancelada, novedad de retiro de trabajo,
afiliacion no efectiva, exclusién o anulacion de la afiliacion y siempre y cuando al momento de retiro o
exclusion no haya reportado mora. Si es mora, o cancelacién por falta de pago, debe informar a su
aportante que debe ponerse al dia en los pagos.



A FINANCIERA

SUPERINTENDENCY

AFD_13_2_2_FRI v 08

MIS_4_1_3_FR15 v_010

DE COLDMEIA

@) POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

LA GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
CERTIFICA QUE:

YENY ALEXANDRA QUILINDO ORTIZ identificado con CC 1022978712 registra la siguiente informacion en el ramo
de Riesgos Laborales:

INFORMACION DEL CONTRATANTE

Nombre y/o Razén Social SUB RED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
ESE

Tipo y Nimero de Documento NI 900958564
INFORMACION DEL CONTRATISTA

Fecha de Inicio de Cobertura 2025/12/03

Estado de Afiliacién ACTIVO

Tipo de Vinculacién INDEPENDIENTE

Fecha de Inicio del Contrato 2025/12/03

Fecha Fin del Contrato 2026/01/16

Cddigo Actividad Econdmica Principal 3861001

Clase de Riesgo 3

Fecha de Retiro SIN RETIRO

Esta certificacion se expide a los 2025/12/10.

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin del contrato, el sistema aplica de forma automatica la novedad de
retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prérroga deberd realizar la correspondiente
novedad.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COM_PANI’A DE SEGUROS S.A.

Positiva Compania de Seguros S.
Nit. 860.01.153-6 | Linea Gratuita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfone: +57 (601) 330 7000

Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo (Prino’\po\) - Pablo Valencia (Suplentg) | defensordelcliente@ positiva.gov.co | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502 LA ASEGURADORA
Bogotda | +57 (601) 610 8164 | Lunes a Viernes 8:00 a. m. - B:00 p.m. | El Defensor, resolverd las quejas o reclamos, actuard coma Conciliador ante Positiva. DE TODOS LOS
Mas informacion hittps:/ www.positiva.gov.co/web/guest/defensoria-del-consumidor. Puedes interponer una queja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC u otro COLOMRBIANOS

organismo de autorregulacion.

o Positiva Compania de Seguros @ @PositivaCol Pos'\tivc:CoI @F’Dsitivosgguros WWW.pOSitiVQ.gOV.CO



porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR
NIT 800.144.331-3

CERTIFICA QUE:

YENY ALEXANDRA QUILINDO ORTIZ, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.022.978.712, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 11 de Diciembre del 2025.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

,Q:

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.

Grupo

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S.A. - Nit. 800.144.331-3 Filial de AVA L




CEFMED - SST

CENTRO DE FORMACION MEDICO Y ASESORIA EN
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.
NIT. 801.931.240-4

Este carnet es de uso personal e intransferible
y acredita al portador como persona formada
en (ACLS/SVA) Bajo protocolos de la AHA.
SOPORTE VITAL

CARDIOVASCULAR
AVANZADO (ACLS/SVA) Cédigo :

BOG-SVA 834
YENY ALEXANDRA  [ntensidad: o
QUILINDO ORTIZ 48 Horas. _ LUIS CARLOS GARCIA VILLARRUEL
C.C.1.022.978.712 Expedicién: MEDICOCIRUJ/?'I‘\:;){:J\ICI%Z%RCOLOMBIANA

NOVIEMBRE 25 DEL 2025.

Vigencia Dos (2) afios a partir de la fecha de expedicién.



CEFMED - SST

CENTRO DE:FORMACION MEDICO)Y'ASESORIA EN
SEGURIDAD)Y:SALUD EN EL TRABAJO.
NIT: 901.931.240-4

SOPORTE VITAL
CARDIOVASCULAR AVANZIADO

Cédigo
BOG-SVA 834

CERTIFICA QUE:

Yeny Alexandra Quilindo Ortiz

C.C. No. 1.022.978.712

Asistio y Aprobo la Accion de Formacion

SOPORTE VITAL CARDIOVASCULAR AVANZADO (ACLS)

Decreto 1075 de 2015, Parte 6, Titulo 6, Articulo 2.6.6.8. Educacion Informal Ministerio de Educacion Nacional. Siguiendo los
Lineamientos establecidos en la Resolucién 3100 de 2019 y protocolos de la American Heart Association. Con una intensidad de
48 horas para Jefe Enfermeria, Licencia en Salud Ocupacional Resolucién 12657 de 2018 emitida por la Directora de
Calidad de Servicios de la Secretaria Distrital de Salud de Bogota D.C.

En constancia se firma a los 25 dias del mes'de Noviembre de 2025 en Bogotd D.C.
Vigencia Dos (2) afios a partir de la fecha de expedicion.
e y

1710

CARLOS EDUI!&DO ZAMORA LOPEZ 0 ) LUIS CARLOS EARCI'A VILLARRUEL
PROFESIONAL EN SST /',( a0 1 MEDICO CIRUJANO, UNI. SURCOLOMBIANA

REPRESENTANTE LEGAL INSTRUCTOR

Link de verificacion: www.cefmedsstedusalud.com/certificacionnsva
() 3136022195-3104104758 ™ gerencia@cefmedsstedusalud.com



http://www.cefmedsstedusalud.com/certificacionnsva
mailto:gerencia@cefmedsstedusalud.com

CEFMED - SST Rl
" CENTRO DE:FORMACION MEDICO Y/ ASESORIA EN 2= ‘
SEGURIDAD Y:SALUD EN EL TRABAJO. QO ;
NIT: 901.931.240-4 v @ K

Cédigo

CERTIFICA QUE: BOG-ADM 029

Yeny Alexandra Quilindo Ortiz

C.C. No. 1.022.978.712

Asistio y Aprobo la Accion de Formacion

ADMINISTRACION SEGURA DE

Decreto 1075 de 2015, Parte 6, Titulo 6, Articulo 2.6.6.8. Educacion Informal Ministerio de Educacion Nacional. Siguiendo los
Lineamientos establecidos en la Resolucién 3100 de 2019. Con una intensidad de 40 horas, Licencia en Salud Ocupacional
Resolucidn 12657 de 2018 emitida por la Directora de Calidad de Servicios de la Secretaria
Distrital de Salud de Bogota D.C.

En constancia se firma a los 11 dias del mes'de Septiembre de 2025 en Bogotd D.C.
Vigencia Dos (2) afios a partir de la fecha de expedicion.

BN UTIN Y IREAXA '

CENTRZDE FPRMACION MEDIC I
CARLOS EDUP[{RDO ZAMORA LOPEZ 2 DAYA i:A-BERNAL BECERRA
PROFESIONAL EN SST M0 e OFy) ENF. PROFESIONAL,FUND. UNI. DEL AREA ANDINA
REPRESENTANTE LEGAL INSTRUCTORA

Link de verificacion: www.cefmedsstedusalud.com/certificacionadm
() 3136022195-3104104758 ™ gerencia@cefmedsstedusalud.com



http://www.cefmedsstedusalud.com/certificacionadm
mailto:gerencia@cefmedsstedusalud.com

FORMACION. Y
CAPACITACION

CONTETMU2Y

La Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E.
Certifica a:

YENY ALEXANDRA QUILINDO ORTIZ
c.c. 1022978712

En la finalizacion de los siguientes cursos:

*» Manejo Integral y Humanizado del Dolor Con una intensidad de 16 horas

* Discapacidad

» Conceptos Basicos en Cuidado Paliativos (CP) Fecha de expedicién: 21 de noviembre de 2025
» Abordaje Humanizado del Dolor Cronico a Nivel Ambulatorio

» Gestion del Duelo

e ——

] me T

Jairo Eduardo Torres Castafieda
C.C. 19.466.333
Medico Oficina de Calidad

.
ok
‘ Secretaria ode Salud ) Eg e
L Subsred Integrada de Servicios de Sslud Y SALUD mmﬂ\
[ | Centro Oriente E.S.E. ey

2326406518YQ



https://aulaco.subredcentrooriente.gov.co/moodle/admin/tool/certificate/index.php?code=2326406518YQ
http://www.tcpdf.org

FORMACION Y
CAPAcnm:léN

CONTTMU2Y

La Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E.
Certifica a:

YENY ALEXANDRA QUILINDO ORTIZ
c.c. 1022978712

Como asistente al curso taller experiencial para atencion integral con enfoque
psicosocial y enfoque diferencial a personas victimas de violencias (violencia sexual,
violencia con agentes quimicos, violencia de género y violencia por conflicto

armado)
Con una intensidad de 6 horas _. Fecha de expedicién: 21 de noviembre de 2025

— \__,f‘//

José Octaviano Barrera Gutiérrez
C.C. 7.228.893

Director Técnico de Urgencias

i.i Secratarls de Salud Y mu_u
o Subred Integraca do Servicios da Sal 15 ¥ | BOGOT’\
. Centro Oriente E.5.E. =

7782206721YQ



https://aulaco.subredcentrooriente.gov.co/moodle/admin/tool/certificate/index.php?code=7782206721YQ
http://www.tcpdf.org

Funcion Publica

Verificados los resultados del participante en el curso virtual
Funcidén Publica certifica que:

YENY ALEXANDRA QUILINDO ORTIZ QUILINDO ORTIZ

C.C 1.022.978.712

Participd y completd el curso virtual
Integridad, transparencia y lucha contra la corrupcion

Con una duracion de 20 horas.

Bogota D.C., 21 de noviembre 2025
 — 7

Fra ISCO margﬂ Salas Cadigo: 769388372000

Director de Empleo Publico

www.funcionpublica.gov.co
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