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ACTA DE REUNIÓN N° 4145.020.14.82.246

N° Teléfono

1
3137979862

2
3123312356

3
3113637845

4
3225129133

5
314944058

6
3104061173

7
3137439514

8
3105398739

9
3125197084

10
3132260752

11
3147107279

12
3104928874

13
3216211040

14
3123087652

15
3113181574

16
3113563708

17
3117517250

18
3172917084

maria soledad aguirre de montoya DIME
soledadaguirremonto@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

luisa fernanda jaramillo velez DIME
ferchagavelezz77@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

gloria cecilia zamundio de ramirez DIME
zamundiogloria56@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

carlos alberto loboa DIME
CALIBOA@GMAIL.COM

Certifico mi asistencia a la reunión

isabel cristina garcia betancourt DIME
isabelcristinabetancourt56@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

maria eugenia belalcazar salazar DIME
egueniadezarlo34@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

maria consuelo pinzon gonzales DIME
mariapinzongonzagonza78@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

mercedes perdomo DIME
PERDOMINAYAPO67@GMAIL.COM

Certifico mi asistencia a la reunión

marina magola morales rosero DIME
marinegolasero6000gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

ines lucia bermudez abello DIME
inlebello9090@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

marianita de jesus tapia romo DIME
MARIANITADEJSU78@GMAIL.COM

Certifico mi asistencia a la reunión

maria del rosario delgado DIME
MAROS74@HOTMAIL.COM

Certifico mi asistencia a la reunión

maria teresa sandoval mera DIME
maitesa54@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

belinda ortiz lopez DIME
belindaaalopezdeortiz77@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

carlos enrique delgado gomez DIME
carlosgomez99alt@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

doly castaño rivera DIME
dolycitariveira6566@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

maria rosalba angel gonzales DIME
rosalbagonza7899@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

Nombre Organismo/Entidad Correo Electrónico Firma

myriam restrepo de zuluaga DIME
marizuluagavereda_99@gmail.com

Certifico mi asistencia a la reunión

ASISTENTES

FECHA:    03/oct/2025        

HORA INICIAL:  07:00 am 

HORA FINAL:     09:00 am 

OBJETIVO:  Realizar una capacitación técnica dirigida al talento humano en salud  de la IPS DIME Clínica Neurocardiovascular S.A., enfocada en la promoción de los derechos en salud mental. LUGAR: https://meet.google.com/upe-

tpoi-wcj

MAGT04.03.P003.F007

002VERSIÓN

MODELO INTEGRADO DE PLANEACIÓN Y GESTIÓN
(MIPG)

LISTADO DE ASISTENCIAGESTIÓN TECNOLÓGICA Y DE LA INFORMACIÓN
GESTIÓN DOCUMENTAL



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ACTA DE REUNIÓN N° 4145.020.14.82.246

N° Teléfono

19 3104275989

20 3117376903

21 3127707191

22 3117545892

23 3104166490

24 3167605512

25 3137772126

26 3116384626

27 3127030249

28 3108215308

29 3136192945

30 3103867038

31 3216074254

32 3147844947

33 31137221232

34 3124491285

35 3147942254

36 3108201483Eudoro neuta serna DIME eudoroneutaguti@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Omar carvajal fernandez DIME omar.carvajalia@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Jaime alberto rivera guerrero DIME jaime.rivera@co.michelin.com Certifico mi asistencia a la reunión

Jorge enrique villegas ortiz DIME villegas.ortiz.jor@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Mariela palacios meneses DIME MARIELA.MENESES45@GMAIL.COM Certifico mi asistencia a la reunión

francia milena valencia chatazar DIME francia.milena.chatazar@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Rosalba gomez genoy DIME rosagenoy@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Clara elena mejia silva DIME claramejiadesilvi90@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Jorge daniel delgado lemos DIME jorge.delgado.lee@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Maria lucy lucio achinte DIME aaachintemary@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Maria elisa ruiz DIME mariruizeli32@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

edelmira rodriguez becerra DIME eledmibecerra@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

martha cecilia pavas valencia DIME marthitapavasss31@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

ana beatriz castañeda DIME anabeatrixcastañeda@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

alba haly buitrago perez DIME Albuitragop@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

maria constanza benavides bravo DIME mariaconstanzabravo@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

fhanor cortez salazar DIME fhanorsalazar45@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Nombre Organismo/Entidad Correo Electrónico Firma

IRMA CHERY MONTOYA MORENO DIME CALIRH@TCC.COM.CO Certifico mi asistencia a la reunión

ASISTENTES

FECHA:    03/oct/2025        

HORA INICIAL:  07:00 am 

HORA FINAL:     09:00 am 

OBJETIVO:  Realizar una capacitación técnica dirigida al talento humano en salud  de la IPS DIME Clínica Neurocardiovascular S.A., enfocada en la promoción de los derechos en salud mental. LUGAR: https://meet.google.com/upe-

tpoi-wcj

MAGT04.03.P003.F007

002VERSIÓN

MODELO INTEGRADO DE PLANEACIÓN Y GESTIÓN
(MIPG)

LISTADO DE ASISTENCIAGESTIÓN TECNOLÓGICA Y DE LA INFORMACIÓN
GESTIÓN DOCUMENTAL



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ACTA DE REUNIÓN N° 4145.020.14.82.246

N° Teléfono

37 3108481855

38 3116351416

39 3137199727

40 3147444268

41 3104522607

42 3207800544

43 31365235589

44 3007068805

45 3113183881

46 3146130862

47 3105176349

48 3218525507

49 3104702425

50 3103479205

51 3117152975

52 3215283164

53 3207132467

54 3108301119Liliana jimenez balcazar DIME LILIANA_RAGA@HOTMAIL.COM Certifico mi asistencia a la reunión

Amparo cecilia rodriguez cardenas DIME amparo.carderodri@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Walter viveros males DIME walter.viveroale@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Ana rubiela salsarriaga restrepo DIME ANAREUBY1998@GMAIL.COM Certifico mi asistencia a la reunión

Laura elvira garcia parra DIME laurelgp@hotmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Maria ligia vanegas DIME mariligiavanegas.21@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Diego maldonado grajales DIME maldonadograjalesdiego@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

JORGE ISAAC ESCOBAR GONZALES DIME JESESBAR2754@HOTMAIL.COM Certifico mi asistencia a la reunión

DANILO IVAN ARTURO ORTIZ DIME DANILO.ARTURO@CARVAJAL.COM Certifico mi asistencia a la reunión

Bertha lucia ferreira rengifo DIME berthalucyrengif@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Marina villegas martinez DIME MARI.VILLE@GMAIL.COM Certifico mi asistencia a la reunión

Maria cecilia olano henao DIME maria.ceciliahenao@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

William benitez rivera DIME riverawillyniet@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Walter giron medina DIME waltomedinaresit@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

VERONICA PEREZ DOMINGUEZ DIME VEROHOLI1999@GMAIL.COM Certifico mi asistencia a la reunión

Gloria maria bolivar candado DIME gloria.candado98qgmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Claudia p giraldo lopez DIME claudiapgiral@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Nombre Organismo/Entidad Correo Electrónico Firma

Aydee canencio campo DIME EVANGELINO73@HOTMAIL.COM Certifico mi asistencia a la reunión

ASISTENTES

FECHA:    03/oct/2025        

HORA INICIAL:  07:00 am 

HORA FINAL:     09:00 am 

OBJETIVO:  Realizar una capacitación técnica dirigida al talento humano en salud  de la IPS DIME Clínica Neurocardiovascular S.A., enfocada en la promoción de los derechos en salud mental. LUGAR: https://meet.google.com/upe-

tpoi-wcj

MAGT04.03.P003.F007

002VERSIÓN

MODELO INTEGRADO DE PLANEACIÓN Y GESTIÓN
(MIPG)

LISTADO DE ASISTENCIAGESTIÓN TECNOLÓGICA Y DE LA INFORMACIÓN
GESTIÓN DOCUMENTAL



 

ACTA DE REUNIÓN N° 4145.020.14.82.246

N° Teléfono

55 3117311142

56 3136492916

57 3105095773

58 3223065184Marlly Parra Secretaría Distrital de Salud marllyparra00@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Luz stella sabogal restrepo DIME luzsabotrepo@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Judith gonzales oliveros DIME judiolizese@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

Nombre Organismo/Entidad Correo Electrónico Firma

Esperanza gutierrez arias DIME espearias@gmail.com Certifico mi asistencia a la reunión

ASISTENTES

FECHA:    03/oct/2025        

HORA INICIAL:  07:00 am 

HORA FINAL:     09:00 am 

OBJETIVO:  Realizar una capacitación técnica dirigida al talento humano en salud  de la IPS DIME Clínica Neurocardiovascular S.A., enfocada en la promoción de los derechos en salud mental. LUGAR: https://meet.google.com/upe-

tpoi-wcj

MAGT04.03.P003.F007

002VERSIÓN

MODELO INTEGRADO DE PLANEACIÓN Y GESTIÓN
(MIPG)

LISTADO DE ASISTENCIAGESTIÓN TECNOLÓGICA Y DE LA INFORMACIÓN
GESTIÓN DOCUMENTAL


