Hijns del Corazén Misoricordioso de Marin
-Nit. 860.010.626-8-Hogar Santn Ana
Direccion: Cra. 122 A- No. 24-00 Via Pance

Tel. 6661128- Cali Valle
La Suscrita Madre Ana Vitalia Joya Duarte, Identlficada con Cédula de
Ciudadania Nro. 28.057.052 de Carcasl Santander en calidad de Directora del
Hogar Santa Ana, de la Comunidad Hijas del Corazén Misericordioso de Marla

CERTIFICA

Que la psicologa GIOVANNA PATRICIA GALLEGO MENA, identificada con
cédula de ciudadania No. 66.993.602, labora en el Hogar Santa Ana de la
Comunidad HIJAS DEL CORAZON MISERICORDIOSO DE MARIA, Nit
860.010.525-8, desde el 1 de junio de 2023 hasta la fecha, esta vinculada con
un contrato de prestacion de Servicios Profesionales , desempefia la labor de
psicologa con las madres gestantes y en periodo de lactancia y sus hijos(as) en
situacion de vulnerabilidad, beneficiarias de esta institucion sin animo de lucro

de caracter social.

Actividades desarrolladas

FUNCIONES

ACTIVIDADES

1. Brindar atencion psicoldgica
presencial individual y grupal a
las mujeres gestantes y en
periodo de lactancia y a los
nifnos hijos de las madres
atendidas.

-

Registrar informacién en el formato de
entrevista y valoracion inicial individual en
psicologia madres gestantes o en periodo de
lactancia
2. Consignar los seguimientos y avances de

cada sesion en el formato de psicologia y
seguimiento de las madres gestantes o
lactantes.

3. Registrar los seguimientos bimensuales

conclusiones de egreso.
4. Archivar la informacién de las sesiones en los
expedientes de cada madre gestante o en
periodo de lactancia beneficiarias del
programa del Hogar Santa Ana.

2. Generar y desarrollar talleres
psicosociales de desarrollo
humano, desarrollo emocional,
psicoprofilaxis entre otros

Crear y facilitar encuentro, con las diferentes
tematicas de las necesidades planteadas por el
Hogar Santa Ana, encaminadas al cumplimiento de
la misidn y objetivos de la Institucion.

3. Acompafiamiento a los nifios
y nifias de la guarderia

Crear y facilitar encuentros con las diferentes
actividades correspondientes al cronograma de la
guarderia.

4. Participar en otras
actividades correspondientes al
area de psicologia ocupacional

Realizar talleres y capacitaciones sobre riesgo
psicosocial para promover el bienestar emocional y
laboral en el marco del programa de Seguridad y
Salud en el Trabajo.
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Durante el tiempo que la Psicéloga Glovanna Patricla, labora con nuestra

institucion  ha demostrado gran sentido de responsabilidad, honestidad,
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compromiso social.

Dado en Santiago de Cali, a los diecisels (16) dias del mes de septiembre de
2025
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ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI

Dt

ECREACION Certificacion No.1789 -2023

Santiago de Cali, 28 de septiembre de 2023

EL SUSCRITO JEFE DE OFICINA DE LA SECRETARIA DEL DEPORTE Y LA RECREACION
Certifica que:

La sefiora, GIOVANNA PATRICIA GALLEGO MENA, identificada con la cédula de ciudadania
No. 66.993.602 de Cali (Valle) suscribié con la Secretaria del Deporte y la Recreacién el (los)

siguiente(s) Contrato(s): de prestacion de servicios.

No. Contrato

Objeto

Valor

Fecha
Inicio

Fecha
Terminaciéon

4162.010.26.
1.1986 de
2022

Prestacion de servicios de apoyo a la
gestion para realizar actividades afines a
los programas y proyectos que adelanta
la secretaria del deporte y la recreacion
del distrito de Santiago de Cali, en
especial en la ejecucion del proyecto
denominado RECREACION  CON
CARRERAS Y CAMINATAS
DEPORTIVAS Y RECREATIVAS EN
SANTIAGO DE CALI. (FICHA EBI BP-
26002498).

$3.936.000

26 de julio
2022

10 de
septiembre
2022

4162.010.26.
1.3163 de
2022

Prestacion de servicios de apoyo a la
gestién para realizar actividades afines a
los programas y proyectos que adelanta
la secretaria del deporte y la recreacién
del distrito de Santiago de Cali, en
especial en la ejecucion del proyecto
denominado  RECREACION  CON
CARRERAS Y CAMINATAS
DEPORTIVAS Y RECREATIVAS EN
SANTIAGO DE CALI. (FICHA EBI BP-
26002498).

$ 3.936.000

17 de
noviembre
2022

10 de
diciembre
2022

4162.010.26.
1.4352 de
2022

Prestacion de servicios de apoyo a la
gestién para realizar actividades afines a
los programas y proyectos que adelanta
la secretaria del deporte y la recreacion
del distrito de Santiago de Cali, en
especial en la ejecucién del proyecto
denominado RECREACION  CON
CARRERAS Y CAMINATAS
DEPORTIVAS Y RECREATIVAS EN
SANTIAGO DE CALI. (FICHA EBI BP-
26002498).

$ 1.587.000

20 de
diciembre
2022

30 de
diciembre
2022

Calle 9 Carrera 37A-01 Unidad Deportiva Panamericana Jaime Aparicio R.
Teléfono(s): 5141190- Extension(es). 104 — 139.www.cali.gov.co
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ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI

ECRETARIA DEL DEFPORT

ECREACION Certificacion No.1789 -2023

4162.010.26. | Prestacion de servicios de apoyo a la | $8.072.000 1 de marzo | 31 de mayo
1.0959 de gestién para realizar actividades afines a 2023 2023

2023 los programas y proyectos que adelanta
la secretaria del deporte y la recreacion
del distrito de Santiago de Cali, en
especial en la ejecucion del proyecto
denominado  RECREACION  CON
CARRERAS Y CAMINATAS
DEPORTIVAS Y RECREATIVAS EN
SANTIAGO DE CALI. (FICHA EBI BP-
26002498).

Este Certificado se expide a solicitud del interesado.

Documento valido Unicamente con Estampillas, segun Resolucion Municipal No. 8074 del 07 de
diciembre de 2001 y Ordenanza No 397, del 18 de diciembre 2014

Cordialmente;

JHON JAIRO HENAO GRAJALES
Jefe de Oficina
Unidad de Apoyo a la Gestion

Proyecté: Karol Bastidas, contratista
Revis6: Claudeth Sarria Marin, Profesional Universitaria

Calle 9 Carrera 37A-01 Unidad Deportiva Panamericana Jaime Aparicio R.
Teléfono(s): 5141190- Extension(es). 104 — 139.www.cali.gov.co
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EL SECRETARIO

Acreditacion Institucional

MULTICAMPUS
DEALTA CALIDAD

% VALIDA POR SEIS (4) ANOS

Y EL DIRECTOR DE LA OFICINA DE REGISTRO ACADEMICO

CERTIFICAN LA EQUIVALENCIA DE EXPERIENCIA PROFESIONAL PREVIA A:

GIOVANNA PATRICIA GALLEGO MENA, identificado(a) con la cédula de ciudadania No.
66.993.602 de Cali, como quien realizé la practica con HIJAS DEL CORAZON MISERICORDIOSO
DE MARIA- HOGAR SANTA ANA identificado con —Nit. 860.010.525-8-Hogar Santa Ana

requisito del programa de PSICOLOGIA.

Fecha de inicio: Julio 26 de 2022

Fecha de finalizacion: noviembre 26 de 2022

Horario de practicas: miércoles y sabado de 8: 00 a.m. a 5:00 p.m.
Tipo de vinculacién:  Acuerdo de voluntades.

Siendo sus funciones principales:

trabajo que realizé con los nifios y nifias de primera infancia y con las madres gestantesy en
periodo de lactancia en situacion de vulnerabilidad, beneficiarias de esta intuicién sin animo de

lucro de caracter social.

Actividades desarrolladas

FUNCIONES

ACTIVIDADES

1. Brindar atencién psicolégica
presencial individual y grupal a
las mujeres gestantes y
lactantes. (nuevas y antiguas)

—

Registrar informacidn en el formato de
entrevista y valoracidn inicial individual en
psicologia {(madres gestantes o lactante
nuevas)

Consignar los seguimientos y javances de
cada sesidn en el formato de psicologiay
seguimiento de las madres gestantes ¢
lactantes.

Registrar los seguimientos bimensuales
conclusicnes de egreso.

Archivar la informacién de las sesiones en los
expedientes de cada madre gestante o
lactante.

VIGILADA MINEDUCACION
Carrera 122 No. 6-65 * PBX: (57) + (602) 488 22 22 ¢ Cali - Colombia.

e-mail: informacion@usbcali.edu.co ¢ www.usbcali.edu.co ¢ NIT. 890.307.400-1

0000941

25 N RESOLUCION 014620 DEL 12 DE AGOSTQ DE 2021 _
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Acreditacion Institucional

 MULTICAMPUS
DE ALTA CALIDAD

% VALIDA POR SEIS (6) ANOS
> <N “\_RESOLUCION 014620 DEL 12 DE AGOSTO DE 2021

EL SECRETARIO
Y EL DIRECTOR DE LA OFICINA DE REGISTRO ACADEMICO
CERTIFICAN LA EQUIVALENCIA DE EXPERIENCIA PROFESIONAL PREVIA A:

GIOVANNA PATRICIA GALLEGO MENA, identificado(a) con la cédula de ciudadania No.
66.993.602 de Cali, como quien realizé la practica con HIJAS DEL CORAZON MISERICORDIOSO
DE MARIA- HOGAR SANTA ANA identificado con —Nit. 860.010.525-8-Hogar Santa Ana
requisito del programa de PSICOLOGIA.

2. Generar y desarroliar talleres | Creary facztitar encuentro, con las diferentes
psicosociales tematicas de las necesidades planteadas por el
Hogar Santa Ana, encaminadas al cumplimiento de
la misién y objetivos de la Institucion.

3. Acompafiamiento a los nifios | Crear y facilitar encuentros con las diferentes

y nifias de la guarderia actividades correspondientes al cronograma de la
guarderia.
4. Participar en otras Archivar informacién de los expedientes de las

actividades correspendientes al | madres y sus hijos
rol de practicante en
Psicologia.

Se expide en Cali, Colombia a los veintiun (21) dias del mes de diciembre del afio dos mil
veintidos (2022).

(

’
EDGAR FELIPE ECHEVERRY CAICEO

FRAY JORGE LUIS S BARRAGEN, OFM
SECRETARIO R eNura  DIRECTOR (E) OFICINA DE REGISTRO ACADEMICO
C.C No. 73.134.391 de Cartagena CALY C.C. No. 94.473.880 de Buga

SECRETARIOQ

VIGILADA MINEDUCACION

Carrera 122 No. 6-65 © PBX: (57) + (602) 488 22 22 ¢ Cali - Colombia.
e-mail: informacion@usbcali.edu.co © www.usbcali.edu.co ¢ NIT. 890.307.400-1 Pégin 2 de 2
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El mejor lugar y en las mejores manos gty

A Sanchez Radiologos Py
A4

Rayos X - Mamografia - Ecografia - Escanografia Multicorte

LA DIRECTORA DE GESTION HUMANA

HACE CONSTAR

Que la Sefiora GALLEGO MENA GIOVANNA PATRICIA, identificado(a) con la
cédula de ciudadania N°.66993602 expedida en CALI, labor6 en A SANCHEZ
RADIOLOGOS SAS con un contrato a TERMINO INDEFINIDO desde el 1 de
Noviembre del 2013 hasta el 24 de Enero del 2020 desempefiando el cargo de
COORDINADORA ADMINISTRATIVA

Esta certificacion se expide a solicitud del interesado en Cali, a los 16 dias de
Octubre del 2020.

Magd 7@;7 G

MAGDA TERESA LOPEZ A.
Directora de Gestion Humana

Sede Cali Sur: Calle 5E No. 40-36 Tel: (2) 6672846 - 3057341469 Sede Cali Norte: Av. 2C Norte
No. 23AN-44 Sede Tulua: Calle 25 No. 23A — 44 Tel: (2) 2313333
www.asanchezradiologos.com
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