FORMATO UNICO
ENTIDAD RECEPTORA
Nt 3 Persona Natural
Ubertady Orden (Leyes 190 do 1095, 489 y 443 de 1098)
“PRIMER APELLIDO " SEGUNDO APELLI’DO {0 DE CASADA} NOMBRES
Lozano s Pefia . Maery Johanna
DOGUMENTO DE. IDENTA'F!CACJON GENERC ] nacronALIDAD PAIS
Ce.. ce. () pas No. 2ssarada F @ O Ne Ty oL ® EXTRANJERO (T)  COLOMBIA
s ———————————— e ——
LIBRETAMILITAR ~ - . ' .
PRiMERA CLASE O _ SEGUNDA CLASE O NUMERO DM.
IR, . T—
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO . DIRECCION DE CORRESPONDENGIA
o CARRERA 11 20 A 12 Apartemento Rlcaute
SN e o e e
PAlS _ : GQLOMB‘A PAlS COLOMBIA DEPTO  TOLIMA
. DEPTO TOLIMA MUNIGIPIQ . IBAGUE
MUNICI!I’I'C.J. IEAGUE TELEFONO 3014787140 EMAIL - psjohannalozanopena@hotmail.com

. F FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA ‘e _
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10 ‘A Bo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110, DE EDUCACION
BASICA SECUNDAR[A Y MEDIA) .
' EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO |  BASICA SECUNDARIA
Tl PRI'MARM o SECUNDARIA _ " MEDIA FECHA DE GRADO
N E | 3 l & | 5 e | r | & | ¥ w0 | o | wes | [ avo | eee
EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTORADO)
'DILIGENCIE ESTE PUNTG EN ESTRICTO ORDEN CRONOLGGICO, EN MOBALIDAD ACADEMECA ESCRIBA:
T (TECNIGA) T1. (TECNOLOGICA) TE(T_ECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA}
. ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DO {DOCTORADO O PHD)
'RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S1 ESTA HA 5IDO PREVISTA EN UNALEY).
ODAéIMDAD Ne. _SEMSSTRES | -eraouaDo | NomsrE oE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACAD WCA- 1. - APROBADOS - - OBTEMIDO i
T i w0 | _ MES ARO PROFESIONAL
. PREGRADO 10 X PSICOLOGIA 12 2004|548
EDUCAGIGON PARA EL. TRABAJO Y EL DESARROLLO MUMANO
DILIGENGIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONDLOGICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:
INF (EDUCACION INFORMAL) TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANG)
- : o "GRADUADC ' . TERMINACION
MODALIDAD No. TOTAL HORAS N 93‘%’;535;-35,@2;33;‘?3 - :
|- no NIDOS | Mes | RO




FORMATQ UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1985, 488 y 443 de 1998)

6RADUADD | nouaRe DE LOS ESTuDIOS | TERMINACION

S nstucen . -] 0 MopALDAD - No. TOTAL HORAS b=
. INSTITUGION -~ o D o TO T No || OTTULOSOBTENOS |y e

"ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANO_L QUE: HABLA. LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R}, BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

. ' ' : Lowasia | iotee | toescree
. IDIOMA T

. rR| s |m| rl B Llm| RrR| 8 [MB
TTALIANG X X X b

5 EXPERIENCIA L ABDRAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE FRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
"EMPRESA'Q ENTIDAD - PUBLICA |- PRIVADA | PAIS
. GOBERNACION DE TOLIMA x b COLOMBIA
DEPARTAMENTO . MUNICIPIO ' CORREO ELEGTRONICO ENTIDAD
TOLIMA. . o _ IBAGUE
TELEFONOS _ o "~ FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
: : Dis | 25 | Mes| 04 | Ano] 2005 | De| 19 | Mes | 10 | ano | 2025
y CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA o B DIRECCION
1117/2010 PSICOLOGA - SECRETARIA DE SALUD _ CARRERA 3 CALLE 10 CENTRO
EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD ' ' PUBLICA FRIVADA | PAlS
FUNDACION NACIONAL BATUTA % COLOMBIA
DEPARTAMENTO - MUNICIPIO ' : CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA.DC. = BOGOTA.D.C.
TELEFONOS _ FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6010187878 ) Dia| 10 | Mes] 00 | Ao | 2024 | Dia| 15 | Mes] 12 | Amo | 204
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
GERENTE DE PROYECTO - CONSTRUCCION DE PAZ CALLE 9 8 87 Galle 9 No 8-97 Bogota D.C.




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1085, 489 y 443 de 1998)

EMPLEO O CONTRATO ANTERIGR
EMPRESA O ENTIDAD puaica | Prvapa | pals
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL PARA LA ATENCION Y X S |coLomsia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA.D.C. . |soGoTA DC. L
TELEFONOS " FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3217340628 pia | 10 | Mes] o7 ] Ao 2023 | pe| 31 | Mes| vz | ame | 2023
CARGO-O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ARTICULADOR{A) PROYECTOS GRUPO DE RETORNOS Y REUBICACKJNES CARRERA B5D 46A 65 Complejo logistico san cyetano.
— EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |- PRIVADA | PAIS
 GOBERNACION DE TOLIMA X S COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA:- . IBAGUE S y
TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO
3174848878 om | 31 | mes] a7 ] ano {2023 | om| 27 | mes | | ano | 2023
GARGO O.CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA . - DIRECCION
PSICOLOGA SECRETARIA DE SALUD * GARRERA 3 0A 0 entre calls 10 y 11
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA. | ~PRIVADA | PAls
AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION X “ COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE R
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pa | 27 | Mes| " o1 | j-MaI 2028 | ois| 31 [ wes] o5 | ane | 023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA ' DIRECCION '
PROFESIONAL - ARN GRUPO TERRITORIAL TOLiMA
EMPLEO O CONTRATO ANTERICR
EMPRESA O ENTIDAD puBLicA | Privapa | pals
AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LANORMALIZACION |~ X [+ = | coLomBia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE I
TELEFONGS - FECHA DE INGRESQ - . FECHA DE RETIRO )
i | 12 | Mes | 11,| ij] 2022 [ pm| 3 | Mes| 12 | ano | w02 /
CARGO 0 CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA ' DIRECCION
ASESOR ' ARN GRUPO TERRITORIAL TOLIMA CARRERA 411 - 33 35 barvio cadlz
EMPLEG O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA Q ENTIDAD . PUBLICA -| " PRIVADA | PAlS
AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION x COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE R
TELEFONOS FECHA DE INGRESO . _ FECHA DE RETIRO
3176384302 Do | 13 [ Mes| of | afo| 221 [Tom] 31 | Mes| 12 | Ano | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA ARN GRUPG TERRITORIAL TOUMA CARRERA 4D 33 35 Bamio Cadiz




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 488 y 443 de 1998)

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
| EMPRESA O ENTIDAD PUB)I(JGA -1 PRIVADA ggls
S 'COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ EL ECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA 1BAGUE _
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRQ
3176384302 _ Da| 15 | mes| ot | Ato| o200 | ow| 1o | Mes] 12 ] a0 [ e
CARGO O'CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION '
CONTRATISTA © _ _ _ CARRERA 3 [ 33 35 Barrlo Cadiz
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD -Pﬂs;m‘ 1 PrRvaDa | :g!s
o ' : R SR COLOMBIA
DEPARTAMENTO - MUNICIPIO CORREQ ELEGTRONICO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3176384302 Dia{ 15 | Mes| ot | amo| 2019 | o] 3t [mes| 12 [ ana [ 2000
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA " |oimeccion
CONTRATISTA : CARRERA 4 D33 35 Barrio Cadiz
EMPLEO O CONTRATC ANTERIOR
-EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |- PRIVADA :grs
X EH. LOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA = IBAGUE R
TELEFONOS FECHA DE INGRESO - 3 FECHA DE RETIRO
3176384302 Dia [ 09 | Mes| ot L arol 2018 | oim| 3t [mes| 12 [ amo | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA o DIRECCION v
| ASESORA MISIONAL Tl CARRERA 4 33 35
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD " PUBLICA | -RFRIVADA | Pals
AGENCIA PARA LA REINCORPORACIONYLANORMALIZACION X L |eoLomsia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE _
TELEFONOS - __FECHA DE INGRESO . FEGHA DE RETIRO
0918632211 _ D | 18 | mes| o1 IMOI 27 | o] 15 | Mes| 12 | ano | 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA ' DIRECGION -
CONTRATISTA COGRDINADOR PSICOSOCIAL _ CALLE12C7 18
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
. EMPRESA O ENTIDAD rpuBLica |- Privapa | Pals
AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION CE PERSON s X . COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO. - CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C. _
TELEFONOS FECHA DE INGRESD FEGHA DE RETIRO
0915932211 . Dia| 13 | Mes} 01 | aso| 206 | pia] 16 [ mes| 12 | ado | 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL - DEPENDENCIA R DIRECCION
CONTRATISTA . CALLE12C7 19




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1895, 480 y 443 de 1988)

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA . |- PRIVADA | PalS
AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS X COLOMBIA
LY GRUPOS ALZAROS EN ARMAS ' :
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOD ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA - IBAGUE
TELEFONOS FECHA DE INGRES0O FECHA DE RETIRO
0e15Ba2211 . - | Dfe | 15 | mes| ot | aro| 2015 [ om] 8 [mes] 12 [ ano] 2018
CARGO O CONTRATQ ACTUAL DEPENDENCIA © | pireccion
CONTRATISTA - CALLE12C7 18
EMPLEC O CONTRAT( ANTERIOR T
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS X . | COLOMBIA
| DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA : 1BAGUE _
TELEFON FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
LEFONDS .
0816832211 o | 186 | Mes] 01 |'ato] 20t [ o[ 19 [ Mes| 12 | ano | 2014
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA S - | oireccion
CONTRATISTA CALLE 12C7 19
EMPLEG O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD poBLCA | PrivADA | PAlS
AGENCIA COLGMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS X COLOMBLA
DEPARTAMENT( MUNICIPIO CORREO ELECTRONIGO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE
TELEFGNOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
0815832211 . pia | 18 | wes | [ Ao 20135 | oin] 15 [ mes] 12 [ amo | 2013
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA ' DIRECCION
CONTRATISTA : : . |eauetzcr 19
EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAls
AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSO X COLOMBIA
LY. GRUPOS ALZADOS EN ARMAS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO | correD ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE _
TELEFONOS FECHA DE INGRESO- FECHA DE RETIRO
0a16932211 Dia [ 20 [mes| oz | aro] 2012 | o] 15 | Mes] 12 | amo | 2012
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA DIRECCION N
CONTRATISTA - L CALLE12C7 18 ¢
EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA © ENTIDAD PUBLICA | PRIvADA | Pafs
AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DEPERSONAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE
TELEFONOS FECHA DE INGRESO. FECHA DE RETIRG
0915832211 : Dia | 13 | s | [ Ao 2011 | D] 31 [ Mes]| 12 | o | 201%
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENBENCIA DIRECCION
CONTRATISTA - ADMISIONES Y PSICOLOGIA CALLE 12G 7 19




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 459 y 443 de 1998)

EMPLEG O GONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS X

PUBLICA |- PRIVADA | PAIS

COLOMBIA

DEPARTAMENTG MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE :
TELEFONGS . FECHA DE INGRESO ) FECHA DE RETIRO
0915032211 pia| 21 | mes| o5 | ano| 2010 [om] a1t [mes] 12 [ a0 | 2010
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION ~
CONTRATISTA - CALLE12C7 19
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD pusticA | PRivaDA | pals
AGENGIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS X : COLOMBIA
DEPARTAMENTO . MUNICIPIO . CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE _ .
TELEFONOS FECHA DE INGRESOQ FECHA DE RETIRO =
0916032214 _ s | 27 [ Mos| 10 | ano| 2000 [ow] 10 [ mes| 6 | a0 ]  20m
GARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA ' " {omreccion
CONTRATISTA ' CALLE12G7 19
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA © ENTIDAD puBLicA | PRivADA | pals
AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSOI X COLOMBIA
DEPARTAMENTO' MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA - IBAGUE
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
0916832211 Do | 02 |Mes| 03 | o] 2000 [Dla] 04 | Mes| 10 | Ao | - zooe
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA © [CALLE12C7 18
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD _ PUBLICA | PRIVADA | Pals
CORPORACION VIVIENDO. IBAGUE : : Cx COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA . IBAGUE :
TELEFONOS - FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
038646601 _ | 09 [mMee] o0 | aso] 208 | D] 15 | Mes| o1 | amo [ 2009
CARGO O CONTRATQ ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA. - | CALLE 42N 43 28 BARRIO METAIMA
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
PASTORAL SOCIAL X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE -
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
2611380263 om| 10 [ Mes| o5 [ ano] 2007 o] 31 | mes| 12 | Ao | 2007
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA DIRECCION
PSICOLOGA - CALLE 10A 2 85 Centro




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1985, 488 y 443 de 1988)

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA G ENTIDAD PUBLICA '{..PRIVADA | PAlS
ASOCIACION INTERNACIONAL CLUB DE LEONES S “x - |colomBia
DEPARTAMENTD . =~ . |mumrerero SRR CORREC ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA IBAGUE N B ‘
TELEFONOS - FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 2
32277067 o | of | Mes| 08 f Ao 200 | oe| 30 [ me] o3 [ amo | 2007
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEFENDENCIA T DIRECCION '
PSICOLOGA VOLUNTARIA . _ Sin direcclén
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD ' puBLicA | PrRVADA | Pals
COLEGIO SINTRAMUNICIPALES Ik COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIFIO - _ | correo eteCcTRONICO ENTIDAD
TOLIMA : 1BAGUE : .
TELEFONOS. FECHA DE INGRESO"_ FECHA DE RETIRO o
2834580 pis | 02 | Mes| 02 | amo] 2008 [ om| 17 Tmes] 08 | Ao | 2008
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA S DIRECCION
CONTRATISTA CALLE 20N 3 28 segundo plso
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRivADA | PAlS.
INSTITLTO COLOMBIANG DE BIENESTAR FAMILIAR X . COLOMBIA
DEPARTAMENTO : MUNICIRIO R CORREG ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA LiBANO _
TELEFONOS T FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
2564371 Dia | ot [ mes| o4 famo] 2005 [ o] 31 [mes] o1 [ a0 | 2008
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA . ' DIRECCION :
CONTRATISTA _ CALLEBE14Y 15
I _ " EXPERIENGIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA : PUBLICA - | PRIVADA |PAIS
| DEPARTAMENTO S MUNICIPIO R CORRED ELECTRONICO
TELEFONOS . FECHA DE INGRESC - FECHA DE RETIRO
: pia: | es: | no - | ois: | | Mos: | | am: |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO "5 i DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1985, 488 y 443 de 1998)

7 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE'AROS ¥ MESES

o o PERIEN
OBUPACION - TIEMPO DE EXPERIENCIA
CARRES AROS MESES
 SERVIDOR PUBLICO 1 9
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 1 8
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 12 8
. _ EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

. 8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

LA ADMINISTRAC;ON PUBLICA

_VERACES (ARTICULO §o. DE LA LEY 190:95)

Cludad y fecha de 'dmgencramienro

HANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI.__ NO
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS E

ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
AWEQB PUBL]COS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON

PARA TODOS:LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Ml ANQTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTI RATISTA

UBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/Q CONTRATOS

SOPORTE

Cfudldyféd)a

CERT!FICO QUELA INFORMACION AQU[ SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN S$IDO PRESENTADOS COMO

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

g [3d

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www funionputiles gov.co




@ PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES

Funcion Plblica (Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

Tipo de declaracion INGRESO Fecha de publicacién 2026-01-19 23:22

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

MERY : JOHANNA LOZANO PENA

Documento de identificaciéon

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Niimero 28537843
’gar de nacimiento
| Pats COLOMBIA Departamento TOLIMA Municipio IBAGUE

Lugar de domicilio

*al’s COLOMBIA Departamento TOLIMA Municipio IBAGUE
/
/
{
Nombre de la entidad/organismo/institucién/persona
juridica piblica o privada que presten funcidén pdblica o
servicios publicos 0 que administren, celebren contratos y INSTITUTO DEPARTQ&E%L’?}IES? FrgEIF;?:TES DEL TOLIMA -
ejecuten bienes o recursos pablicos/Notarias/Curadurias/ u . ,
otra donde trabaje : "
Lugar de sede
‘al's COLOMBIA Departamento TOLIMA Municipio IBAGUE
Direccién ['Calte 18 Numero 7 - 30 Barrio Interlaken']
Cargo o funcién que cumple CONTRATISTA

Tipo de sujeto obligado de acuerdo con el articulo 2 de la Ley 2013 de 2019: Persona natural y juridica, pablica o privada, que
presten funcién publica, que presten servicios publicos respecto de la informacién directamente relacionada con la prestacién
del servicio publico.

1. DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacién procedo a publicar y divulgar proactivamente mi
declaracién de bienes y rentas y manifiesto que los dnicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o por
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacién.

Los ingresos y rentas que obtuve en el afio gravable 2025 fueron:

Version 4.3 - Agosto 2024 Pégina1de5



CONCEPTO . _ - VALOR

Salarios y demds ingresos laborales

Cesantias e intereses de cesantias

Gastos de representacién

Arriendos

Honorarios $27.000.000,00

Otros ingresos y rentas

TOTAL $27.000.000,00

Las cuentas bancarias de las que soy titular en Colombia y en el exterior son:

. Saldo total de la cuenta a diciembre 31 del afio
Tipo de cuenta Sede de la cuenta (Pals) . inmediatamente antefior
CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $800.000,00
” CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $500.000,00

Mis bienes patrimoniales son los siguientes:

Tipo de bien Pais Departamento _ Municipio Valor

Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

Concepto Saldo

1.2. PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJO

.rengo participacion en juntas, consejos o directivos: Si No | X
En la actualidad participo como miembro de las siguientes Juntas o Consejos Directivos:
Nombre entidad o institucién Organo ~Calidad de miembro ' Pals
Tengo participacién en corporaciones, sociedades y asociaciones: 8 No | X

Versién 4.3 - Agosto 2024 PaginaZ2de5s



A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:

Nombre corporacién,

sociedad o asociacion Tipo | Calidad de socio . Pais

13 DECLARACION OF LAS ACTIVOAD

Tengo actividades econdmicas privadas: St No | X

Las actividades econémicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrcllando de
forma ocasional o permanente son [as siguientes:

o

Detalle de las actividades : Forma participacion

2 CONFLICTOS DE INTERES

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacién procedo a publicar y divulgar proactivamente el registro
de la informacién que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los
intereses de mi conyuge o compafiero(a) permanente, parientes y socios de hecho ¢ de derecho.

2 INFORMACION DE GO

Tengo cényuge o comparfiero(a) permanente: St No | X

Los intereses personales de mi conyuge o compaiiero o compafiera permanente son susceptibles de S N

generar una posible situacién de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio: °
’ Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

.’I’ipo documento Nidmero

Descripcion del potencial conflicto de interés con su conyuge o compafero(a) permanente:

2.2, INFORMACIGN DE PARIENTES POR

Tengo parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con
Intereses personales que son susceptibles de generar una posible situacién de conflicto de interés Sf No | X
frente a la labor o actividad que desempefio:
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A continuacion presento a informacién de los parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad vy
primero civil que son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio.

De acuerdo con la Ley 2003 de 2019, los congresistas deben registrar sus parientes hasta el segundo grado de

consanguinidad, segundo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicto de interés frente a ia labor o
actividad que desempeiian.

Tipo de _ L
Parentesco Pariente documento de Dogjt;ﬂgg’;%de : Descripcién del potencial conflicto de interés
identidad SRt

- 2.3, INTERES DIRECTO O'AC

. ve intereses directos o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de

Gnta directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacién, grupo social u organizacién con
dnimo o sin dnimo de lucro y esto puede influir en mis decisiones y acciones en el desempefio de mi
cargo actual:

Si No| X

Dentro del afio anterior tuve interés directo o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de junta
directiva 0 socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacién, grupo social u organizacién con animo o sin dnimo de lucro
.[nacional © extranjera), y a continuacién describo como puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual:

Tengo fideicomisos en Colombia o en el exterior: ) No | X

Los fideicomisos y encargos fiduciarios de los cuales soy constituyente o beneficiario en Colombia y en el exterior son:

Nombre del f[deicpmiso 0 Calidad N valor Pafs
encargo fiduciario E :
Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X

Las inversiones en bonos, fondos de inversion, fondos de ahorro voluntario y otras que tengo en Colombia y en el exterior son:

Tipo de inversién Valor 3_ Pals

Versidn 4.3 - Agosto 2024 Péginadde 5



ReaI_icé deonaciones: Si No{ X

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracién de renta del Gitimo afio gravable son:

Nombre entidad o : Valor

e

Tengo potenciales conflictos personales de interés: sf No | X

’s conflictos de interés pueden generarse a partir de, por ejemplo:

> Actividades y negocios que realiza o tiene con socio 0 socios de hecho o de derecho.
> Establecimientos que posee.
> Litigio o controversia ante autoridades administrativas o jurisdiccionales.
> Haber hecho parte de listas de candidatos a cuerpos colegiados de eleccién popular.

.os potenciales conflictos personales de interés que tengo son:
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! - REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

sumero 28.537.843
LOZANO PENA

APELLIDOS
"“fm—:nv JOHANNA

FECHA DE NACIMIENTO 22-ENE-1981

IBAGUE

{TOLIMA)

LUGAR‘QE NACIMIENTO

1 a56 - O- F #®
ESTATURA G.8. RH SEXO

21-JUL:1999 IBAGUE
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION /., /M,,,/..u«j%'-

REGISTRADOR NAGIONAL
CARLGS ARIEL SANCHE? TORRES

(!
i
A-2900100-00072802-F-0028537843-20080918 0003433407A 1 370007483



»
: ) I A N Formulario del Registre Unico Tributario
2.Concepta |0 | 2| Actualizacién
4, Numero de formulario 141216923139
[415][70721 4 4 Oij0[1 ﬂ
N
5. Nimero da ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccidn seccional - a “\ ‘1:54.; Buzon electronico
285378 4 3|1 Impuastes de Bogots /,/{3 \\2:" A
IDENTIFICACION .. LN
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de ldentificacitn .-, ™ 7 .. ’
I oY Ve
Parsona natural o sucesion iliquida 2 [Cédula de Ciudadania 13 2853 7“(8\4«-“;} S ATy ;‘
Lugar de expedicion 26. Pais 29. Departamento | 8. cluduaimuticipio
Sy
COLOMBIA 16 9 |Tolima Ibaguéj | 001
31. Primer apellido 32. Segundo apetido 33. Primer nombre < 3'4.?"036; nombres
n’)ZANO PENA MERY .| JOHANNA
B rus. Razon social -
36. Nombre comercial FaT 5
) fa}\-\_\"\ \\\\? :::\\H_ﬁ o
A UBIGACION, " .~
.38. Pals 39, Deparlamento Y NSy 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 @ |BogotaD.C. e, <"1 1 |Bogota, D.C. 001
41, Direccin principal s \“ .
bl L
CR 8788 14 AP 101 BRR LOS CEREZOS ¢ o 3
42. Correo electrénico ps.pya’nnalozanopana@hotmail.con_y/ / o
43, Cédigo postal e Taa Toond 15, 7 5~ "3 0 1479 7 14 045 Tekono2
' . CLASIFICACION
s Actividad.agonémica’ = Ocupactén
a/ Actiyiad principal Acvil\igt!mh? ?!favm, A Otras setividades 52. Nimero
46. Cediigo 47. Fecha inicio actividad 48, Codiio™., 49!, ecﬁa\wérégfé;iﬁgad 50. Codigo 1 2 51, Codigo establscimientos
s 6 8 2jj2024.1001]|] - | | | | |2 4 4 5§ | |
Radponsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 2 4 -8 10 1" 12 13 14 15 18 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
sosoofs [40] | | f 304 i | b L L Lo b ] ]
”\5- Impto. renta y compl. régimen ordinar-. et S
; 49 - No responsable de IVA e\ S I <
Usﬁaﬂos aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 ] 10
I | | | | i I l | | 56. Forma 56. Tipo Servicio 1 ) 3
54. Codige IST. Mado
1" 12 13 14 15 16 17 13 18 20
1 | | [s.cre |
IMPORTANTE: 8in perjuicic de las actualizaciones a que haya lugar, ia inscripcién en ot Registro Unice Tributario -RUT-, tandré vigencla Indefinid yan la no s» exigirh su renovacion
Para usc sxclusivo ds a DIAN
£8., Anexos Sl D NO 60. No. de Foligs; EI
La informaci¢n suministrada a través del formuiario oficiai de inscripeién, actualizacidn, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién det Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz: en caso de constatar | rirmg aulorizada;
inexactitud an alguno de los datos suministradas se adelantardn los procedimientos administrativos
sanclonatorios o de suspension, segun el caso, Pardgralo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2018. De igual manera at formalizar el rdmite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratemiento de datos ley 1681 de 2012. 984, Nombre LOZANO PENA MERY JOHANNA
Firma del saficitants: 985. Carge  CONTRIBUYENTE

Facha generacion documento PDF: 20-01-2026 12:22:23AM




GOBERNACION DEL TOLIMA
}'f, SECRETARIA DE SALUD DEL TOLIMA

'd INSCRIPCION PROFESIONAL
0BB/2005-73 546/2005
MERY JOHANNA

LOZANO PENA
C.C No. 28537843

REGISTRO PROFESIONAL

& 546  2005.04-28

tﬂ',wm PRICO01LOGA

HACE CONSTAR QUE:

MERY JOHANNA
LOZANO PENA
Io uisilos legales para tjercer
Ha o hepartamento del Tofima
l‘Sl(‘(\)l.!N:’_t
1 i T
i ) S S
ennis AMpat Yenapez A Aliomio m?:nm Rivaios

Secretaria 4o Salud Crterta i Sarvicios
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IBUNALES
DEONTOLOGICOS
Y BIQETICQS DE
PSICOLCGIA

TRIBUNALES DEONTOLOGICOS Y BIOETICOS DE PSICOLOGIA

La suscrita Directora Ejecutiva de los Tribunales Deontolégicos y Bioéticos de Psicologia certifica
gue, una vez consultado el sistema de informacién y reporte de profesionales sancionados por
estos Tribunales, NO se encontré que Mery Johanna Lozano Peha, con documento de
identificacion N° 28537843, tenga antecedentes deontolégicos disciplinarios en ninguno de ellos.

. Este certificado tiene validez de tres (03) meses.

Se expide en Bogota, D.C., el 19 de enero de 2026.

DIANA PAOLA PULIDO CASTELBLANCO
Directora Ejecutiva de los Tribunales Deontélogicos y Bioéticos de Psicologia

1T2p+rBpnyMgiGN]Jyddo
Para validar este documento ingrese en el siguiente link:

https://sara colpsic.org.co/publicg/validar-documen

Carrera 19 # 84 -43 Antiguo Country auxiliartribunales@colpsic.org.co
9 Bogotd D.C.. Colombsia D | d176852220 = Gcolp 8




u Universidad
| | ~de Ibagué
" @Personeria Juridica Resolucién No.1867 de 1981

del Ministerio de Educacién Nacional de la K C_ORUNIVERSH'A'R_IA
Rrpuﬁﬁca dz Colombia ' ~ , ,

ﬁMﬁMﬂ%@mﬂﬂmewmmmmsYmmﬂ@%SﬂwaMS
ACTL OF GRADON 765

el Acuerdo 025 del 20 de septiembre de 1. 994, def Consejo Superior de fa Universidad de Iﬁagué
Coruniversitaria, se reunieron en las instalaciones de (a Univérsidad, sus Directivos, para
reafizar el acto solemne de graduacién y otorgar el titulop de

@srcocogﬂ
A
MERY JOHANNA LOZANO PENA - - -

Identificado(a) con cédula de ciudadanta nimero 28.537.843, quien cumﬁﬁé con fos requisitos
exigidos por la Ley, los reglamentos intemos de {a Institucion, el plan d’e‘ estudios y demds
extgencias curniculares del Programa. EL graduando pnmnto su jufamento en ceremonia cspacw[

y recibié el diploma correspondiente.

En constancia se extiende y se firma la presente acta por quienes en ella intervinieron:

Rector . 3 'quu%s:ﬂdpcz.‘}fmﬁn(?d'o)

.S'ecretanhﬁ General. o o g'aﬁy_}lnd'm gdmezﬂnganta (T‘cfo)
Decano - - - T Tmnmcod’armSanJova[(@‘d’o
s ﬁz[ copm d}[ ongmal; enlo pemnente ‘E@m’i[ ¢ difaﬁoiaeoat:o do SbagQ '
3 | Vo CERTIFICA:
O ' uuc"; presente fotacopia
o - Coet e tind gaprocupcion. dai
6&&/\ ) ., L favgmat que haérﬁdoata
- e RYFER 2005
gﬂ&B‘YﬂW@W gOMﬁZﬁWGﬂW : . . - bibagua,

Secretanagemra[ ' | ‘ . - \& .
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Pretitucidn: COLEGIO BIENESTAR SOCIAL DE LA POLICIA

Bireccidn: PICALLNA

Geléfono: 690010 Dnacsipeidn S.%.:131004
et Downada: M NANA Dnacripcian Bane:273001-003 39
HActa Dndividual de EGraduacién
4 LEn Ibagud olos 29 dasdelmes de novie mbre de 1995
s& veunierdm con el fin de formaliva lo graduaciom de los slumnos del dllimo grado, los suscritos:
Recior(a) y Secretariofs) en la Ractoria del

Colegio Bienestsr Social de la Policia

Dnstitucidn HAprobada hasta 1999
B el Nivel de Bducacidn Media y suloricads poy

la Gobernacidn del Departamento del Tolima

. Para otorgar el Tldo de WBachillev ew la Modalided Comercial

Segin Fasolucidn “No. 636 de diciembre 24 det992 %lzo‘nbfw
siluacibw legal y académica de cada uno de los alumnce gue cunsaron y sprobarom los estudios
conespondientes al Viivel do Bducacisn Media so procedio o storgan el titulo dec

BACHILLER COMERCIAL

Al graduando cusyos nombres, apellidos y admero del documento de identidad se relacionan

& condinuacidn: MERY JOHANNA LOZANOC PENA
T+I1.N0,810122.07271 de Ibagud

” Es copia tomada ded Libro de Actas G&umlwdo‘%wdm Foliofs) Nofs) 54
' HAeta No. 024 de noviembre 29 de 1996 gue conste de 89 slumnos
gue comienea cor Adriana Patricia Ruiz Cubides

se ciena con Yuli€th:Alejandra -Rico Cortés

ivmado y sellado por Simedn Florido lozano Rectov (a)
¥ Jahel Rubio de Roys \ Secretario (o)
. Dada en Ibagud awlos 29 diasde noviembre %6

5 W LU Rk P
C.Cm‘;’{f.04.33_ e Ibagud F Coc;{iode.g{'é_i%

SERVILDMEAITO TELS. G Y4549 - 514652 « m.!'
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GOBERNACION DEL TOLIMA 0@ @

NIT: 800113672-7 _
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO ASUNTOS JURIDICOS @gobertolima
DIRECCION DE CONTRATACION www.tolima.gov.co

Ibagué, 24 de octubre de 2025

LA DIRECTORA DE CONTRATACION
CERTIFICA

MERY JOHANNA LOZANQ PENA identificado con CEDULA DE CIUDADANIA 28537843, suscribio
” con el DEPARTAMENTO DEL TOLIMA el siguiente contrato de SERVICIOS:

REPRESENTANTE LEGAL: MERY JOHANNA LOZANO PENA
ACTO CONTRACTUAL NO 1687 DEL 9 DE ABRIL DE 2025

OBJETO DEL CONTRATO PRESTAR POR SUS PROPIOS MEDIOS Y CON PLENA
AUTONOMIA LOS SERVICIOS DE UN PROFESIONAL EN
PSICOLOGIA PARA APOYAR LA SECRETARIA DE SALUD
DIRECCION DE SALUD PUBLICA Y FORTALECER LA GESTION
DEL COMPONENTE DE SALUD MENTAL DEL TOLIMA EN
DESARROLLO DEL PROYECTO DE INVERSION "INNQVACION
EN LA GESTION INTERSECTORIAL DE LOS DETERMINANTES
SOCIALES QUE AFECTAN LA SALUD EN EL DEPARTAMENTO
TOLIMA

CIENTO OCHENTA (180) DIAS CALENDARIO, CONTADOS A
PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL CONTRATO, PREVIO
PERFECCIONAMIENTO Y LEGALIZACION

VALOR $ 27.000.000,00 MCTE

ACTA DE INICIACION No. 01 2025-04-23

[FECHA FINALIZACION |[2025-10-19
SUPERVISOR SANDRA MILENA BEDOYA VALENCIA

PLAZO

|

|

®
L

SE EXPIDE A SOLICITUD DEL INTERESADO

KATERYNE YULIEFH EEON MIRANDA
Proyectd: MCAC / L ;gscc"loﬁ,ﬂnt CONTRATACION

Edificio Gobernacién del Tolima - Carrera 3 entre calle 10y 11




. , FORMATO CODIGO: GCT-F-020
BatUta Q,/ GESTION CONTRACTUAL VERSION: 1

FUNDACION RACIONAL BATUTA CERTIFICACION CONTRACTUAL FECHA: 14/Sep/2022

EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL SUPLENTE
DE LA FUNDACION NACIONAL BATUTA

CERTIFICA:

Que la FUNDACION NACIONAL BATUTA con NIT No. 800.148.631-6, entidad sin animo
de lucro, de participacion mixta, suscribio el Contrato de Prestacion de Servicios No.
181-2024, con MERY JOHANNA LOZANO PENA., identificada con cédula de ciudadania
No. 28.537.843 expedida en la ciudad de Ibagueé, a continuacion:

” CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 181-2024
NUMERO DEL | 181-2024
CONTRATO
NOMBRE O RAZON
® SOCIAL DEL | MERY JOHANNA LOZANO PENA
CONTRATISTA
ggé’lqlg.\TIST A DE No. 28.537.843 de Ibagué.
Prestar los servicios profesionales como Gerente de
Proyecto y Gestor Sccial Territorial, realizando las
acciones y tareas requeridas para la transferencia e
intercambio de experiencias alrededor de la educacién
OBJETO para la paz, asi como el acempafiamiento y seguimiento

en la implementacion de cada uno de los proyectos,
visitando las Organizaciones que le sean asignadas,
. dentro del proyecto “Fortalecimiento de la formacion
musical informal en Colombia® en el marco de la
ejecucién de la Resolucion No. 0944 de 2024.

PLAZO DEL CONTRATO | A partir del diez {10) de septiembre de 2024 y hasta el dia
INICIAL quince {15) de diciembre de 2024 (inclusive).

VEINTIDOS MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS

L] VALOR INICIAL DEL S Ct OS
CONTRATO {\:IB;CTE ($22.400.000) incluido IVA y demas impuestos de
ADICION S | INO: [X |VALOR | N/A

VEINTIDOS MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS
M/CTE ($22.400.000) incluido IVA y demas impuestos de
ley.

VALOR TOTAL DEL
CONTRATO

Fundacion Nacional Batuta
Nit: 800.148.631-6

PBX: 601-0187878

Calle g No 8-97 Bogota D.C,
Pagina 1 de %‘



FORMATO CODIGO: GCT-F-020
BatUta d GESTION CONTRACTUAL VERSION: 1
FUNDACION NACIONAL RATUTA CERTIFICACION CONTRACTUAL FECHA: 14/Sep/2022
PRORROGA S| [NO{X [|TIEMPO N/A
FECHA DE INICIC DiA: 10 | MES: Septiembre ANO: 2024
FECHA DE , e o
TERMINACION DIA: 15 | MES: Diciembre ANQ: 2024
ESTADO Ejecutado - Terminado

La presente certificacion se expide por solicitud de MERY JOHANNA LOZANO PENA
en la ciudad de Bogotad D.C. a los diecisiete (17) dias del mes de enero de dos mil
veinticinco (2025),

CARLOS FERNANDOWREY GONZALEZ

Representante Leal Suplente %

FUNDACION NACIONAL BATUTA

Revisé: Deira Licet Forero Rojas - Directora Juridica FNB
Elaboré: Katherine Piraquive - Contratista FNB

Fundacién Nacional Batuta
Nit: 800.148.631-6

PBX: 601-5187878

Calle g No 8-97 Bogota D.C.
Paginazdez2



COLOMBIA '

POTENCIA DE LA Unidad para

* VIDA L
LA COORDINADORA DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA UNIDAD PARA LA ATENCION Y

REPARACION INTEGRAL A LAS VICTIMAS
NIT: 900.490.473-6

CERTIFICA

Que una vez revisados los archivos que existen en esta entidad, se establecié que, MERY JOHANNA LOZANO PENA,
identificada con Cédula de Ciudadanfia No. 28537843, suscriblé el contrato de prestacién de servicios que se ralacicna
a continuacién;

1) CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS No. 1377-2023

OBJETO: Prestar sus servicios profesionales a la Unidad para la Atencién y Reparacién Integral a las Viclimas en la Direccién
de Reparacién, a través del Grupo de Retornos y Reublcaciones para la imptementacién y seguimiento a los Esquemas
Especiaies de Acompafiamiento Comunitario, en las lineas de inversién de la oferta, con el fin de contribuir a la sostenibllidad
de los procesos de retornes, reubicaciones, e integracidn iccal de las comunidades con pianes de R&R.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

1. Elaborar e implementar un plan de trabajo para la ejecucion de las lineas de inversién segtn ia oferta del grupe de
Retomos y Reubicaciones a través de las cuales se implementardn los Esquemas Especiales de Acompanamiento
Comunitario y realizar seguimiento al cumplimiento del mismo.

implementar los instrumentos necasarlos para la socializacién, formulacitn, evaluacién, seguimiento en el proceso de
Esquemas Espaclales de Acompaflamiente Comunitario, presentados por las entidades territoriales

Realizar el seguimiento a la focalizacion de las acciones, municipios y proyactos para la implementacion de los Esquemas
Especiales de Acompafiamiento Comunitario,

Realizar |a evaluacion misional, adminlstrativa, financiera de |os proyectos presentados por las diracciones territoriales de
la Unidad para las Victimas para la implementacion de los Esquemas Especiales de Acompafiamiento Comunitario.
Realizar seguimiento en el proceso de formulacién de las propuestas, en la implementacién de esquemas en cada ung
de las lineas de inversién definidas, en todas sus etapas, emitir alertas y proponer majoras a ia Coordinacién del Grupo
de Retomnos y Reubidaciones para gl cumplimiento de las metas.

Realizer el seguimiento en [a implementacién de los Esquemas Especiales de Acompafiamiente Comunitario, entregados
en vigenclas anteriores

Apoyar en el proceso de articulacién con las direcciones misionales de la Unidad, direccionss y entidades territoriales,
para lograr la implemantacién de los Esquemas Especialas de Acompafiamiento Comunitario,

Asistir a las reuniones y/o comités que le sean asignadas, dejando reportes e Informes de les temas tratades en las
mismas y hacer el respectivo seguimiento.

9, Cumplir las demds actividades relacionadas con el objeto del contrato, que sean acordadas con el supervisor.

FECHA DE INICIO: 10 de julio de 2023, /

FECHA DE TERMINACION: 31 de diciembre del 2023,

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: TREINTA Y CINCO MILLONES DOSCIENTOS TREINTA MIL SETECIENTCS
OCHENTA Y OCHO PESOS M/CTE ($ 35.230.788)

VALOR MENSUAL: SEIS MILLONES CIENTO OCHENTA ML OCHOCIENTOS CUARENTA PESOS M/CTE ($6.180.840).
OBSERVACIONES:

LI S

N o

Modificacién No 01, Fecha de suscripclén: 11 de diciembre de 2623, REDUCIR. La suma de UN MILLON
DOSCIENTOS TREINTA Y SEIS MiL CIENTO SESENTA Y OCHO PESOS M/CTE (§ 1.236.168) al valor del contrato.

El CONTRATO SE ENCUENTRA EN EJECUCION ACTUALMENTE: Si_NOC_X_
EL CONTRATO SE TERMINO O CEDIO DE MANERA ANTICIPADA: SI__NO_X_

La presente se expide el 22 de febrero de 2024

URA ANDREA ESLAVA PATARROYO
Cgloridinadora Grupo de Gestiéon Contractual

Etbors: Jusniln Valsria Montays Hernbndez,

Direcclén: Cornplajo Iogrs/tico San Cayetano. Carrera 85D No. 46A-65, Bogota - Colombia
Conmutador;: Tel: +57 (601) 796 6150
Linea Gratuita: (+-57) 01 8000 211119



GOBERNACION DEL TOLIMA
NIT:800.113.6727 < R

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE ASUNTOS JURTDICOS @Bﬂbemma
DIRECCION DE CONTRATACION www.tolima.gov.co

Ibagué, 29 de enero de 2024

LA DIRECTORA DE CONTRATACION
CERTIFICA

MERY JOHANNA LOZANC PENA identificado con NIT 28537843-0 suscribio con el DEPARTAMENTO
DEL TOLIMA el sigutente contrato de SERVICIOS :

REPRESENTANT'E LEGAL [ MERY JOHANNA LOZANO PENA
[AcTo contrACTUALNO |2

2374 DEL 10 de Jullo de 2023 _
OBJETO DEL CONTRATO ‘

PRESTAR POR SUS PROPIOS MEDIOS Y CON PLENA AUTONOMIA

LOS SERVICIOS DE UN PROFESIONAL EN PSICOLOGIA PARA
| APOYAR LA SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL, EN
CUMPLIMIENTO DEL PROYECTO DE PREVENCION Y CONTROL DE
LOS FACTORES DE RIESGOS AMBIENTALES PARA GARANTIZAR
J‘ ENTORNOS DE VIDA SALUDABLES EN EL TOLIMA,

[ CIENTO VEINTE (120) DIAS CALENDARIO, CONTADOS A
{ PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL CONTRATO, PREVIO
PERFECCIONAMIENTO Y LEGALIZACION

$ 12.000.000 OOMCTE

!

\

|
-
=F

[supErvisoR \ OLGA PIEDAD TORRES SIERRA- 1

Se explde a sohatud del mteresado ------

KATERYNE YULIETH LEON MIRANDA

Edificio Gobernacion del Tolima - Carrera 3 entre calle 10y 11




REINCORPORACION

@ AGENCIA PARA LA
¥ LA NORMALIZACION

LA ASESORA (E} DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacion que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontré que el
(la) sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania No. 28537843, suscribié con
la AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION ARN, identificada con NIT. No. 900.477.169-8,
de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017, el (los) contrato(s) que a continuacién
se relaciona (n):

CONTRATO ARN No: 250 de 2023

Objeto: Prestar con plena autonomia técnica y administrativa, los servicios profesionales para formalizar el transito e
ingreso a la ARN de las personas postuladas para su vinculacién, ubicados en los hogares de Paz, en articulacion con
el Grupo de Atencion ai Desmovilizado del Ministerio de Defensa

iibligaciones Especificas: :

W Desarrollar acciones de articulacién y asistencia técnica con los equipos interdisciplinarios vinculados a'Ibs' o
procedimientos de ingreso (Hogares de Paz, e! Grupo de Atencion al Desmovilizado y la ARN), dinamizando las
.actividades establecidas para el transito y entrega fisica de las personas postuladas para ingresc de las rutas de
:atencién a cargo de la agencia.

. Realizar las acciones de transito e ingreso de las personas postuladas para ingreso de acuerdo a los
procedimientos y tiempos establecidos por la Subdireccién Territorial y Secretaria General,

3. Reportar de forma oportuna al coordinador y/o profesionales del Grupo Territorial vinculados en los procedimientos
‘de ingreso, las novedades y alertas identificadas, que puedan afectar el desarrollo de los mismos, de acuerdo a los
procedimientos vigentes, fidelizando la informacion en el médulo SIRR respectivo.

4. Adelantar con las personas postuladas para ingreso y su grupo familiar, las actividades de gestién, asesoria e

intervencion que apoyen el transito, la fidelizacion y arraigo en el proceso, brindando informacién sobre la ruta de

dilencion a iniciar en la ARN, los servicios y beneficios vinculados, los compromisos establecidos en el marco de la

N matividad, recomendaciones para su egreso de! hogar de paz y medidas preventivas en materia de seguridad, de
acuerdo a los procedimientos vigentes.

5. Solicitar a través del coordinador del Grupo Territorial, ef apoyo de profesionales para el desarrollo de las tematicas
.orientaciones especificas relacionadas con el ingreso de las personas postuladas para ingreso.

6. Informar al coordinador y profesionales det Grupo Teritorial los resultados de la implementacion de la etapa de
transito, generando recomendaciones para el desarrollo de las fases de estabilizacién o adaptacién y vinculacién, de
-acuerdo 2 la ruta de atencion.

7. Adelantar, posterior al ingreso de los participantes, el seguimiento al traslado vy verificar el contacto con el Grupo
Territorial de Destino; manteniendo comunicacién permanente con este Ultimo para promover la presentacion de los

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 801 443 00 20

WWW.ICINCOIPOTAcion. gov.co
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@ REINCORPORACION,
¥ LA NORMALIZACION

‘participantes y el inicio de la ruta de atencién.

8. Registrar con oportunidad, confiabifidad y veracidad la informacion en el Sistema de Informacién parala
‘Reintegracién y Reincorporacion —SIRR, de a poblacién asignada en relacion a las acciones derivadas de las

atenciones y acciones de ingreso, conforme a los procedimientos, instructivos y lineamientos establecidos por la
Entidad.

9. Participar en los diferentes espacios de trabajo que establezca el supervisor dei Contrato para dar cumplimiento a
las directrices de la ARN con base en la normatividad vigente.

10. Elaborar oportunamente los informes que le sean solicitados y participar en la construccién de documentos que
por su contenido y naturaleza estén dentro del ambito del objeto del contrato,

11. Gestionar la documentacién generada de acuerdo con los procedimientos y plazos establecidos por el grupo de
gestion documental de la Entidad.

Q. Gestionar la documentacién generada de acuerdo con los procedimientos y plazos estabiecidos por el grupo de
gestion documental de la Entidad.

13. Desarrollar las demas actividades asignadas en el marco del presente ‘con_t_rato.
Fecha de suscripcion del :2023-01-25

contrato: L
Fecha de inicio: 2023-01-27 -
Valor inicial del contrato: $17,942,800.00 B
Fecha de terminacién 2023-05-31 i
jcial:
dtado actual: EN EJECUCION

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusién de Relacion Laboral” del contrato relacionado, y
aceptada por las partes, en ninglin caso se genera relacién laboral ni prestaciones sociales, con ef contratista.

. presente certificacion se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:38:40 PM

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestién Contractual (E)

Agencia para la Reincorporacién y la Normalizacién
Carrera @ No 11-66
PBX: 601 443 00 20

WWW.Teincorporacion, gov.co



AGENCIA PARA
@ REINCORPORACION
" Y LA NORMALIZACION

LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacién que repcsa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontré que el
(la) sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania No. 28537843, suscribié con
la AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION ARN, identificada con NIT. No. 900.477.169-8,
de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017; el (los) contrato(s) que a continuacién
se relaciona (n):

CONTRATO ARN No: 368 de 2022

Objeto; Prestar con plena autonomia técnica y administrativa sus servicios profesionales para realizar la gestién,
validacién, comprobacion y seguimiento de las actividades relacionadas con la implementacién de la ruta de
reintegracion, Justicia y Paz y atencion diferencial, la estrategia de corresponsabilidad y las acciones y escenarios
locales relacionados con la convivencia, la construccion de paz y la reconciliacién.

mligaciones Especificas: e

"1. Articular fa organizacién, implementacion y seguimiento de acciones y escenarios locales relacionados con la
convivencia, la construccin de paz y la reconciliacién, con fundamento en las necesidades identificadas de la

poblacién asignada, su grupo familiar y la comunidad receptora observando los lineamientos dispuestos por la Entidad
‘para ello. _

.Orientar las actividades del equipo de profesionales misionales, conforme a las directrices del Coordinador del Grupoi
territorial y la Subdireccion Territorial para la implementacién de las herramientas metodolégicas, métodos operativos e |
instrumentos relacionados los procesos de atencion de reintegracion, Justicia y Paz y atencion diferencial. :

3. Adelantar el seguimiento a la ejecucion de los métodos de operacion del proceso de implementacién de la entidad a
traves de los mecanismos de control definidos por la entidad y retroalimentar al equipo de profesionales reintegradores _
It con relacién al cumplimiento de los mismos. .

4. Efectuar las gestiones y el seguimiento de las estrategias que permitan Ia participacion constante de la poblacién
objeto de atencién de la Entidad en los escenarios relacionados con la convivencia, la construccion de pazyla
reconciliacion que se impulsen desde el Grupo Territorial, teniendo en cuenta el enfoque diferencial, étnico y de
género.

Registrar la informacion en ef Sistema de Informacién para la Reintegracion y Reincorporacién -SIRR referente a la
lacién objeto de atencion, la estrategia de corresponsabilidad y las acciones y escenarios locaies relacionados con -
" la convivencia, la construccién de paz y la reconciliacién, conforme a los procedimientos, instructivos y lineamientos
establecidos por la Entidad de forma oportuna, confiable, y veraz.

-6. Verificar mensualmente la trazabilidad y oportunidad de la informacién contenida en el Sistema de Informacién para
la Reintegracion y Reincorporacién- SIRR referente a los avances en el acompaiamiento a la poblacién objeto de
encion, la estrategia de corresponsabilidad y las acciones y escenarios locales relacionados con la convivencia, la
‘nstruccién de paz y la reconciliacion, conforme a los procedimientos, instructivos y lineamientos establecidos porla
Entidad, generando alertas para la atencién con enfoque diferencial, étnico y de género.

7. Articular, implementar y monitorear acciones conducentes al acceso y permanencia de la poblacién ohjeto de
atencién y su grupo familiar, a servicios sociales presentes en el territorio y a las actividades productivas para la
generacion de ingresos sostenibles en el marco de la legalidad de acuerdo con las realidades del contexto, la
normativa vigente y el enfoque diferencial, étnico y de género.

8. Orientar al equipo de profesionales misionales en temas relacionados con las estrategias ¥ lineamientos de trabajo
de la Direccién Programatica, asi como el cumplimiento al plan operativo establecido, mediante jornadas permanentes :
de entrenamiento y actualizacién.

Agencia para la Reincorporacién y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 443 00 20

WWW.ICINCOrpOracion. gov.co
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9 Brindar apoyo al coordinador del Grupo territorial en el seguimiento a la implementacion de ias terminaciones

‘oportunas de los beneficios sociales y del proceso de reintegracién de la poblacién objeto de atencién que cumpla los
requisitos establecidos en la normatividad vigente.

10. Apoyar al coordinador del Grupo territorial en el desarrollo de estrategias y herramientas de control que permitan el 4
avance en los indicadores establecidos en ef tablero de control y ofras herramientas de medicién de la gestion del
Grupo territorial.

11. Apoyar la implementacion del proceso de reincorporacion en coherencia con los lineamientos institucionales :
establecidos, seglin las necesidades y el contexto regional, y en articulacién con las instancias definidas por la entidad. |

12, Generar acciones de seguimiento para la implementacion de los enfoques diferenciales y de género dentro del
Grupo Territorial.

13. Elaborar oportunamente los informes que le sean solicitados y participar en la construccidn de documentos que por :
su contenido y naturaleza estén dentro del ambito del objeto del contrato.

. Consolidar de forma mensual la verificacién de recepcion de desembolsos econémicos a los participantes
asignados, y generar de forma oportuna, de acuerdo al cronograma de secretaria general, los tramites requeridos en
caso de identificar alguna afectacién a los mismos.

15. Desarroliar las demés actividades que le sean asignadas de acuerdo al objeto del presente contrato”

.cha de suscripcion del 2022-01-07

contrato: )

Fecha de inicio: 20220112 L
Valor inicial del contrato:  $57,526,833.00 o o ' ' -  ,;' f;r
Valor mensual de los $4,945,000.00 . ' a T
honorarios:

Fecha de terminacién final: 2022-12-31

Valor final del contrato: $57,528,833.00 '

Estado actual: TERMINADO

acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusién de Relacién Laboral”

del contrato relacionado, y

“zptada por las partes, en ningln caso se genera relacion laboral ni prestaciones sociales, con el contratista,

La presente certificacion se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:38:09 PM

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestién Contractual (E)

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion

Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 443 00 20

WWW.ICINCorporacion. gov.co



AGENCIA PARA
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LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacion que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontré que el
(2} sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania No. 28537843, suscribié con
la AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION ARN, identificada con NIT. No. 900.477.169-8,
de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017; el (los) contrato(s) que a continuacién
se relaciona (n)

CONTRATO ARN No: 388 de 2021

Objeto: Prestar con plena autonomia técnica y administrativa sus servicios profesionales para realizar la gestion,
validacion y verificacién de las actividades relacionadas con la implementacién de la ruta de reintegracion, la estrategia
de corresponsabilidad y las acciones y escenarios locales relacionados con la convivencia, la construccién de paz y Ia
reconciliacion.

.Obligaciones Especificas:

. Desarrollar las gestiones y el seguimiento de las estrategiéé 'q'hé'bennitan la participécién constante de la poblaciﬁn ‘ _
‘objeto de atencién de la Entidad en los escenarios relacionados con la convivencia, la construccién de paz y la '
reconciliacién gue se impuisen desde el Grupo Territorial.

2. Brindar apoyo al coordinador del Grupo territorial en la verificacion y validacion en los casos en los que se requiera,
los ejercicios de planeacion, formulacion, implementacion, seguimiento y evaluacion de los Planes de Trabajode la
blacién objeto de atencion, teniendo en cuenta las caracteristicas diferenciales y de género de Ia poblacién objeto.

3. Orientar las actividades del equipo de profesionales misionales, conforme a las directrices del Coordinador del Grupo:
territorial para la aplicacion de los instrumentos relacionados con la caracterizacion y formulacién de los Planes de
Trabaijo, el seguimiento a las Unidades de Negocio, la estrategia de acompafiamiento post a las personas gue terminan
el proceso de reintegracion por la modalidad de culminacién, y los demas instrumentos que hagan parte de la ruta de
reintegracion ae acuerdo con los lineamientos dispuestos por la Entidad, velando por la transversalizacion de los
enfoques diferenciales y de género en los mismos.

4., Realizar el seguimiento a la ejecucién de los métodos de operacién del proceso de implementacién de la entidad a
traves de los mecanismos de control definidos por la entidad y retroalimentar al equipo de profesionales reintegradores !
If con relacion al cumplimiento de los mismos.

‘5. Articular la estructuracién, implementacién y seguimiento de acciones y escenarios locales relacionados con la
vivencia, la construccién de paz y la reconciliacion, con fundamento en las necesidades identificadas de la

Prolacion asignada, su grupo familiar y la comunidad receptora observando los lineamientos dispuestos por la Entidad -

‘para ello. :

6. Registrar la informacion en el Sistema de Informacion para la Reintegracion y Reincorporacion —=SIRR referente ala
‘poblacién objeto de atencidn, la estrategia de corresponsabilidad y las acciones y escenarios locales relacionados con

convivencia, la construccion de paz y la reconciliacion, conforme a los procedimientos, instructivos y lineamientos
‘ablecidos por la Entidad de forma oportuna, confiable, y veraz.

7. Verificar mensualmente la trazabitidad y oportunidad de la informacion contenida en el Sistema de Informacion para -
la Reintegracién y Reincorporacion- SIRR referente a los avances en el acompafiamiento a ia poblacién objeto de
atencion, la estrategia de corresponsabilidad y las acciones y escenarios locales relacionados con la convivencia, la
construccion de paz y la reconciliacion, conforme a tos procedimientos, instructivos y lineamientos establecidos por la
Entidad, generando alertas para la atencion con enfoques diferenciales y de género.

8. Articular, implementar y monitorear acciones conducentes al acceso y permanencia de ia poblacién objeto de :
atencién y su grupo familiar, a las actividades productivas para la generacion de ingresos sostenibles en el marco de la |
‘legalidad de acuerdo con las realidades del contexto y la normativa vigente. ‘

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601443 00 20

WWW.ISINCOTPOracion. gov.co
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9. Orientar al equipe de profesionales misionales en temas relacionados con las estrategias y lineamientos de trabajo |
de la Direccion Programatica, asi como el cumplimiento al plan operativo establecido, mediante jornadas permanentes
de entrenamiento y actualizacion,

10. Brindar apoyo al coordinador del Grupo territorial en el seguimiento a la implementacién de las terminaciones del -
proceso de reintegracién de la poblacién objeto de atencion que cumpla los requisitos establecidos en la normatividad -
-vigente. '

11. Brindar apoyo al coordinador del Grupo territorial en el desarrolio de estrategias y herramientas de control que
permitan el avance en los indicadores establecidos en el tablero de control y otras herramientas de medicién de la
gestion del Grupo territorial.

12. Apoyar la implementacion del proceso especial de Justicia y Paz, y/o el proceso de reincorporacién en coherencia
con los lineamientos institucionales establecidos, segin las necesidades y el contexto regional, y en articulacién con
las instancias definidas por la entidad.

13. Generar acciones de seguimiento para la implementacién de los enfoques diferenciales y de género dentro del

.Grupo Territorial.

14. Elaborar oportunamente los informes que le sean solicitados y participar en la construccion de documentos que por |
su contenido y naturaleza estén dentro del ambito del objeto del contrate. :

15. Desarrollar las demas actividades que le sean asignadas de acuerdo al objeto del presente contrato.

@ cha de suscripcion del  2021-01-07

contrato:

‘Fecha de inicio:  2021-01-13 -

Valor inicial del contrato:  $55,691,600.00

Valor mensual de los $4,801,00000
honorarios:

Fecha de terminacién final: 2021-12-31 _
Valor final del contrato: $55,691,600.00
Estado actual: TERMINADO

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusién de Relacion Laboral” del contrato relacionado, y
ptada por las partes, en ningln caso se genera relacién laboral ni prestaciones sociales, con el contratista.

La presente certificacién se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:37:.46 PM

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestion Contractual (E)

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 443 00 20

WWW.ICInCOIPOracion. gov.co
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LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacién que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontré que el
{la) sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania No. 28537843, suscribié con
la AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION ARN, identificada con NIT. No. 800.477.169-8,

de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017; el (los) contrato(s) que a continuacién
se relaciona (n);

CONTRATO ARN No: 611 de 2020

Objeto: Prestar con plena autonomia técnica y administrativa sus servicios profesionales para realizar la gestidn,
validacién y verificacion de las actividades reiacionadas con la implementacion de la ruta de reintegracién, la estrategia
de corresponsabilidad y las acciones y escenarios locales relacionados con la convivencia, la construccién de paz y la
reconciliacion.

Dbligaciones Especificas:

."1. Desarrollar, gestionar y hacer seguimiento a estfategias qué" 'i'r'ﬁpu'lsen la paftiéipacién' constante de la po'billa‘éién' a "
-objeto de atencion de la Entidad y la promocion de escenarios locales relacionados con la convivencia, la construccion
de paz y la reconciliacién.

Apoyar al coordinador del Grupoe territoriai y/o Punto de Atencién yfo Programa Paz y Reconciliacién en la validacién :
erificacion de los avances en Ja planeacion, formulacién, implementacion, seguimiento y evaluacién de los Planes de:
Trabajo de la poblacién objeto de atencidn. :

3. Encauzar y hacer seguimiento a las actividades del equipo de profesionales misionales, conforme a las directrices
del Coordinador del Grupo territorial y/o Punto de Atencion y/o Programa Paz y Reconciliacion, para la aplicacién de

los instrumentos refacionados con la caracterizacién para la formulacion de los Planes de Trabajo, el seguimiento a las
Unidades de Negocio, la estrategia de acompafiamiento post a las personas que terminan el proceso de reintegracién |
por la modalidad de culminacién, y los demas instrumentos que hagan parte de la ruta de reintegracién de acuerdo con ;
los lineamientos dispuestos por la Entidad.

4. Establecer mecanismos de control para el seguimiento a la ejecucion de los métodos de operacién del proceso de
implementacién de la entidad y retroalimentar al equipo de profesionales reintegradores |l con refacién al cumplimiento
de los mismos. .

rticular la estructuracién, implementacién y seguimiento de acciones y escenarios locales relacionados con la _
nvivencia, la construccién de paz y la reconciliacién, de acuerdo con los lineamientos dispuestos por la Entidad y con
fundamento en las necesidades identificadas de la poblacién asignada, su grupo familiar y la comunidad receptora.

6. Registrar la informacién en el Sistema de Informacién —SIR referente a la poblacion objeto de atencién, la estrategia -
de corresponsabilidad y las acciones y escenarios locales relacionados con la convivencia, la construccion de pazyla
conciliacion, conforme a los procedimientos, instructives y lineamientos estabiecidos por la Entidad de forma
ﬂortuna. confiable, y veraz.

7. Realizar verificacién mensual de la trazabilidad y oportunidad de la informacidn contenida en el Sistema de :
Informacién- SIR referente al acompafamiento a la poblacion objeto de atencion, la estrategia de corresponsabilidad y -
las acciones y escenarios locales relacionados con la convivencia, la construccion de paz y la reconciliacidn, conforme
-a los procedimientos, instructivos y lineamientos establecidos por la Entidad. :

8. Articular, implementar y monitorear acciones conducentes al acceso y permanencia de la poblacién objeto de :
atencién y su grupo familiar, a las actividades productivas para ia generacién de ingresos sostenibles en el marco de la ;
legalidad de acuerdo con las realidades del contexto y la normativa vigente.
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‘8. Orientar gl equipo de profesionales misionales, mediante jornadas permanentes de entrenamiento y actualizacion en
temas relacionados con las estrategias y lineamientos de trabajo de la Direccion Programatica. :

10, Brindar apoyo al coordinador del Grupo territorial y/o Punto de Atencién y/o Programa Paz y Reconciliacién enel
seguimiento a la implementacién de las terminaciones del proceso de reintegracién de la poblacién objeto de atencidn -
que cumpla los requisitos establecidos en la normatividad vigente.

11. Brindar apoyo al coordinador del Grupo territorial y/o Punto de Atencién y/o Programa Paz y Reconciliacién para el
cumplimiento al plan operativo del Grupo territorial o Punto de Atencién o Programa Paz y Reconciliacién.

12. Brindar apoyo al coordinador del Grupo territorial y/o Punto de Atencién y/o Programa Paz y Reconciliacién en el
desarrollo de estrategias y herramientas de control que permitan el avance en los indicadores establecidos en el .
tablero de control y otras herramientas de medicién de la gestion del Grupo territorial o Punto de Atencién o Programa
Paz y Reconciliacion.

13. Apoyar la implementacion del proceso especial de Justicia y Paz, y/o el proceso de reincorporacién en coherencia
con los lineamientos institucionales establecidos, seglin las necesidades y el contexto regional, y en articulacién con
las instancias definidas por la entidad.

4. Elaborar oportunamente los informes que le sean solicitados y participar en la construccién de documentos que por |
“su contenido y naturaleza estén dentro del &mbito del objeto de! contrato.

15. Desarroltar las demas actividades que le sean asignadas de acuerdo al objeto def presente contrato.

.echa de suscripcién del 2020-01-13

contrato:

Fecha de inicio: 2020-01-15 B
Valor inicial del contrato:  $51,884,005.00 ' -

Valor mensual de los $4,660,240.00 '

henorarios:

Fecha de terminacién final: 2020-12-18 -
Valor finai del contrato:  $51,884,005.00 -

Estado actual: TERMINADO

e acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusion de Relacién Laboral” del contrato relacionado, y
ptada por las partes, en ningln caso se genera relacién laboral ni prestaciones sociales, con el contratista.

La presente certificacion se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:37:33 PM

® M@fz,gégg—; bt~

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestion Contractual (E)
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LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacién que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontrd que el
(la) sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania No. 28537843, suscribié con
ia AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION ARN, identificada con NIT. No. 900.477.169-8,
de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017, el {los) contrato(s) que a continuacion
se relacicna (n):

CONTRATO ARN No: 611 de 2019

Objeto: Prestar con plena autonomia técnica y administrativa sus servicios profesionales para apoyar al Coordinador
del Grupo territorial y/o Punto de Atencién y/o Programa Paz y Reconciliacién en ta gestién, validacién y verificacién de
las actividades relacionadas con ia implementacién de la ruta de reintegracién, la estrategia de corresponsabilidad Yy las
acciones y escenarios locales relacionados con la convivencia, la construccion de paz y la reconciliacién.

‘Dbligaciones Especificas:

Formuiar, desarrollar y hacer seguimiento a estrategias que impulsen la participacion constante de la poblacién
objeto de atencién en [as actividades de la ruta de reintegracién, la estrategia de corresponsabilidad y las acciones y
escenarios locales relacionados con la convivencia, la construccion de paz y la reconciliacion.

2. Apoyar al coordinador del Grupo territorial y/o Punto de Atencién y/o Programa Paz y Reconciliacion en la validacién
.eriﬁcacién de los avances en la planeacion, formulacién, implementacion, seguimiento y evaluacién de los Planes de:
abajo de la poblacién objeto de atencién.

3. Orientar y hacer seguimiento al equipo de profesionales misionales, conforme a las directrices del Coordinador dej
Grupo territorial y/o Punto de Atencién y/o Programa Paz y Reconciliacion, para la aplicacién de los instrumentos
relacionados con la caracterizacion para la formulacién de los Planes de Trabajo, el seguimiento a las Unidades de
Negocio, la estrategia de acompaiamiento post a las personas que terminan el proceso de reintegracion por la
modalidad de culminacion, y los demas instrumentos que hagan parte de la ruta de reintegracion de acuerdo con los
lineamientos dispuestos por la Entidad

4. Establecer mecanismos de controi para el seguimiento a ia implementacién de los métodos de operacién del
proceso de implementacion de la entidad y retroalimentar al equipo de profesionales reintegradores Il con relacion al
cumplimiento de los mismos.

5. Apoyar el disefio, implementacién y seguimiento de la estrategia territorial de corresponsabilidad, y de las acciones y

enarios locales relacionados con la convivencia, la construccién de paz y la reconciliacién, de acuerdo con las :
Teracteristicas de la poblacidn identificadas a través det Plan de Trabajo, las realidades del contexto y demas variables
del proceso.

6. Realizar el registro de a informacion en el Sistema de Informacién para Ia Reintegracion —-SIR referente a la :
poblacitn objeto de atencién, la estrategia de corresponsabilidad y las acciones y escenarios locales relacionados con
onvivencia, la construccién de paz y la reconciliacién, conforme a los procedimientos, instructivos y lineamientos
’abtecidos por la Entidad de forma oportuna, confiable, y veraz.

7. Efectuar revisiones mensuales y aleatorias de la veracidad y oportunidad de la informacion contenida en el Sistema
de Informacion para la Reintegracion - SIR referente al acompafiamiento a la poblacion objeto de atencién, la

estrategia de corresponsabilidad y las acciones y escenarios locales relacionados con la convivencia, ia construccién
de paz y la reconciliacién, conforme a los procedimientos, instructivos y lineamientos establecidos por la Entidad.

8. Articular, implementar y monitorear acciones conducentes al acceso y permanencia de la poblacion objeto de :
‘atencién y su grupo familiar, a las actividades productivas para la generacion de ingresos sostenibles en el marco de la
legalidad de acuerdo con las realidades del contexto y la normativa vigente.

Agencia para la Reincorporacién y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 443 00 20

WWW.TeINCOrporacion. gov.co



AGENCIA PARA
HEINCORPORACION
Y LA NORMALIZACION

9. Orientar al equipo de profesionales misionales, mediante jornadas permanentes de entrenamiento y actualizacion en
-temas relacionados con el objeto del presente contrato y los lineamientos de la DPR.

10. Articular la estructuracion, implementacion y seguimiento de acciones y escenarios focales relacionados con la ;
convivencia, la construccion de paz y la reconciliacién, de acuerdo con los lineamientos dispuestos por la Entidad y con:
fundamento en las necesidades identificadas de la poblacién asignada, su grupo familiar ¥ la comunidad receptora.

'11. Apoyar al coordinador del Grupo territorial y/o Punto de Atencidn y/o Programa Paz y Reconciliacion en el
seguimiento a la implementacién de las terminaciones del proceso de reintegracién de la poblacién objeto de atencion
gue cumpla los requisitos establecidos en la normatividad vigente.

12. Apoyar al coordinador del Grupo territorial y/o Punto de Atencién y/o Programa Paz y Reconciliacion para el
cumplimiento al plan operativo del Grupo territorial o Punto de Atencién o Programa Paz y Reconciliacién.

13. Apoyar al coordinador del Grupo territorial y/o Punto de Atencion y/o Programa Paz y Reconciliacién en el

desarrolio de estrategias y herramientas de control que permitan et avance en los indicadores establecidos en el
tablero de control y otras herramientas de medicion de la gestion del Grupo territorial o Punto de Atencién o Programa -
:Paz y Reconciliacion.

'4. Crientar la implementacién del proceso especial de Justicia y Paz, y/o el proceso de reincorporacién en coherencia :
con los lineamientos institucionales establecidos, segun las necesidades y el contexto regional, y en articulacién con
las instancias definidas por la entidad.

15. Presentar en forma oportuna la informacion que le solicite el coordinador y participar o etaborar aquellos informes
‘e por su contenido y naturaleza estén dentro del &mbito del objeto contratado.
6

. Desarrollar las demas actividades que le sean asignadas de acuerdo al objeto del presente contrato.

Fecha de suscripcién del  2019-01-10
contrato: i
Fecha de inicio: 2019-01-15 o

Valor inicial del contrato:

Vaior mensual de los
honorarios:

Fecha de terminacion final:_
Valor final del contrato:

Jado actual:

'$51,680,867.00

$4.481,000.00

2019-12-31
$5_1 .680,867.00
TERMINADO

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusion de Relacién Laboral” del contrato relacionado, y
aceptada por las partes, en ningln caso se genera relacian laboral ni prestaciones sociales, con el contratista.

‘a presente certificacién se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:37:17 PM

bl

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestion Contractual (E)

Agencia para la Reincorboracién y {a Normalizacion
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LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacién que reposa en los archivos y en la base de datos de fa Entidad, se encontré que el
(la) sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania No. 28537843, suscribié con
la AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION ARN, identificada con NIT. No. 900.477.169-8,
de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017; el (los) contrato(s) que a continuacién
se relaciona (n):

CONTRATO ARN No: 218 de 2018

Objeto: Prestar con plena autonomia técnica y administrativa sus servicios profesionales para apoyar al coordinador
en la formulacién, implementacién, seguimiento y reporte de todas las gestiones y acciones relacionadas con el
proceso de acompafiamiento a la poblacién objeto, la estrategia de corresponsabilidad y las acciones y escenarios
locales relacionados con la convivencia, la construccién de paz y la reconciliacion.

bligaciones Especificas:

‘ Establecer y desarroliar estrategias que promuevan la participacion permanente de la poblacion objeto de atencién
en fas actividades de la ruta de reintegracion, la estrategia de corresponsabilidad y fas acciones y escenarios locales
relacionados con la convivencia, la construccién de paz y la reconciliacion. 2. Apoyar al coordinador en la planeacion,
formulacién, implementacion, seguimiento y evaluacién de los Planes de Trabajo de la poblacién objeto de atencion y
garantizar la aplicacion de los métodos de operacién correspondientes a la ruta de reintegracion. 3. Identificar las
chsidades de la poblacién objete de atencidn para la gestion de acciones encaminadas al cumplimiento de los
uerdos concertados en los Planes de Trabajo, de acuerdo con las caracteristicas de la poblacién, las realidades del
contexto y demas variables del proceso. 4. Apoyar el disefio, implementacién y seguimiento de la estrategia territorial
-de corresponsabilidad, y de ias acciones y escenarios locales relacionados con la convivencia, la construccion de paz 'y
la reconciliacion. 5. Realizar el registro de la informacion en el Sistema de Informacion para la Reintegraciéon —=SIR f
referente a la poblacién objeto de atencion, la estrategia de corresponsabilidad y las acciones y escenarios locales *
relacionados con la convivencia, la construccidn de paz y la reconciliacién, conforme a los procedimientos, instructivos
y lineamientos establecidos por la Entidad de forma oportuna, confiable, y veraz. 6. Efectuar revisiones mensuales y
aleatorias de la veracidad y oportunidad de la informacién contenida en el Sistema de Informacion para la :
Reintegracién - SIR referente al acompafiamiento a la poblacion objeto de atencién, la estrategia de corresponsabilidad .
y las acciones y escenarios locales relacionados con la convivencia, la construccion de paz y la reconciliacion, :
conforme a los procedimientos, instructivos y lineamientos establecidos por la Entidad.
7. Articular, implementar y monitorear acciones conducentes al acceso y permanencia de la poblacién objeto de :
atencion y su grupo familiar, a las actividades productivas para la generacion de ingresos sostenibles en el marco de la -
legalidad de acuerdo con las realidades del contexto y la normativa vigente. 8. Orientar al equipo de profesionales 1
ionales, mediante jornadas permanentes de entrenamiento y actualizacion en temas relacionados con el objeto del :
wriesente contrato y los lineamientos de la DPR. 9. Orientar y hacer seguimiento al equipo de profesionales misionales, |
conforme a las directrices del Coordinador, para la aplicacién de los instrumentos relacionados con la caracterizacién |
para la formulacién de los Planes de Trabajo, el seguimiento a las Unidades de Negocio, la estrategia de
acompafiamiento post a las personas que terminan el proceso de reintegracion por la modalidad de culminacion, y los
demas instrumentos que hagan parte de la ruta de reintegracién de acuerdo con los lineamientos dispuestos por la
‘ntidad. 10. Articular la estructuracion, implementacion y seguimiento de acciones y escenarios locales relacionados
on la convivencia, la construccion de paz y la reconciliacién, de acuerdo con los lineamientos dispuestos por la
Entidad y con fundamento en las necesidades identificadas de la poblacién asignada, su grupo familiar y la comunidad
receptora. 11. Apoyar al coordinador en la impiementacién y seguimiento a la terminacién del proceso de reintegracion °
a la poblacién objeto de atencion que cumpla los requisitos establecidos en la normatividad vigente. 12. Apoyar al
coordinador para el cumptimiento al plan operativo dei Grupo territorial 0 Punto de Atencién o Programa Paz y
Reconciliacion. 13. Apoyar al coordinador en el desarrollo de estrategias y herramientas de control que permitan el
avance en los indicadores establecidos en el tablero de control y otras herramientas de medicién de la gestién del
Grupo territorial o Punto de Atencidn o Programa Paz y Reconciliacion. 14. Orientar la implementacién del proceso
especial de Justicia y Paz, yfo el proceso de reincorpeoracion en coherencia con los lineamientos institucionales :
establecidos, segln las necesidades y el contexto regional, y en articulacién con las instancias definidas por la entidad. :
15. Presentar en forma oportuna la informacion gue le solicite el coordinador y participar o elaborar aquellos informes
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‘que por su contenido y naturaleza estén dentro del ambito del objeto contratado. 16, Desarrollar las demas actividades '
que le sean asignadas de acuerdo al objetc del presente contrato. ;

Fecha de suscripcién del  2018-01-05

contrato: :
e 20180106 B L o
Valor Inicial del contrato: $50,187,200.00 - - - :L@
Valor mensual de los $4,481,000.00 - ' ' R
honorarios: ' .

Fecha de terminacién final: 2018-12-31 A

Valor final del contrato:  $50,187,200.00 ‘

Estado actual: TERMINADO

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusién de Relacion Laboral” del contrato retacionado, y -
. aceptada por las partes, en ningln caso se genera relacion laboral ni prestaciones sociales, con el contratista.

- La presente certificacién se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:36:35 PM

® Al —

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestién Contractual (E}

Agencia para la Reincorporacion y ta Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 443 00 20
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LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con Ia informacién que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontré que el
(la) sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania N° 28537843, suscribié con
la AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS Y GRUPOS ALZADOS EN ARMAS ~-ACR
identificada con NIT. No. 800.477.169-8, hoy denominada ia AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA
NORMALIZACION ARN, de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017; el (los)
contrato(s) gue a continuacién se relaciona (n):

CONTRATO ARN No: 296 de 2017

Objeto: Prestar con plena autonomia técnica y administrativa, los servicios profesionales para el desarrollo del proceso
de reintegracion de acuerdo al enfoque de reintegracion definido por !a AC_R para su pobl_acién objet_o de atencién. _

Obligaciones Especificas:

. Desarrollar las estrategias, acciones y metodologias definidas por la ACR para promover el desarrollo de
apacidades, la superacién de la vulnerabilidad y el ejercicio auténomo de la ciudadania con la poblacién objeto segun
el marco normativo vigente. 2. Formular el Plan de Trabajo en el marco de la ruta de reintegracion y concertarlo con las :
personas objeto de atencién de acuerdo a la normativa vigente, que le sean asignadas de acuerdo a las condiciones y .
caracteristicas de estas, sus familias, la comunidad y a las condiciones socioecondmicas ¥y culturales del territoric en el

que se encuentran. 3. Implementar y desarrollar cada una de las acciones y/o actividades (atencién, gestion,
‘Fompaﬁamiento e intervencion) en el marco de los planes de trabajo, para cada una de las personas en proceso de
integracién y sus grupos familiares, propendiendo por la terminacion exitosa del proceso de reintegracién. 4.
Promover y fomentar el acceso de la poblacién que le sea asignada y su grupo familiar a los diferentes servicios
ofertados por la ACR, entidades publicas, entidades privadas, academia, tercer sector y otros, en el marco de la
estrategia de corresponsabilidad, que faciliten el desarrollo de las acciones y cumplimiento de metas establecidas en
los planes de trabajo correspondientes. 5. Fomentar el acceso y permanencia de la poblacién asignada Y suU grupo
familiar, a actividades productivas para la generacion de ingresos sostenibles en el marco de la legalidad, acorde con
sus potencialidades, su contexto econémico y la normativa vigente. 6. Aportar en la implementacion de la estrategia
territorial de convivencia, reconciliacion y reintegracion comunitaria a partir de las necesidades priorizadas de la
poblacién en proceso de reintegracién, su grupo familiar y la comunidad receptora, los lineamientos nacionales y las
necesidades de caracter institucional. 7. Realizar el registro de la informacién en el Sistema de Informacidn para la
Reintegracién -SIR, de forma oportuna, confiable, y veraz, en lo referente al proceso de reintegracion y/o la estrategia
de corresponsabilidad y/o ia estrategia de convivencia, reconciliacion y reintegracién comunitaria. 8. Dar tramite a los :
:documentos segun procedimientos y plazos establecidos por gestién documental propendiendo por la correcta gestién -
de los mismos. 9. Realizar las acciones y/o actividades necesarias para desarroiiar la estrategia de acompaifiamiento a :
personas que terminan el proceso de reintegracion por la modalidad de culminacion y terminacion de los beneficios.
"10. Realizar la formulacién, acompafnamiento al tramite de desembolso ¥ seguimiento de las Unidades de Negocic de :
la poblacion objeto de este beneficio, de acuerdo con las directrices estratégicas de la Entidad. 11, Adelantar acciones
-que promuevan la participacion activa e ininterrumpida de las personas en proceso de reintegracion, mitigando la
inactivacién en la ruta y la consecuente pérdida de beneficios entre quienes adelantan su proceso de reintegracion. 12,
Participar en los diferentes espacios de trabajo que establezca el coordinador para dar cumplimiento al plan operativo
el Grupo territorial, Punto de Atencién o Programa Paz y Reconciliacion. 13. Rendir en forma oportuna los informes
'ue le sean solicitados y participar en la elaboracion de aquellos informes que por su contenido y naturaleza estén
dentro del ambito del objeto contratado. 14. Desarrollar las demas actividades que le sean asignadas de acuerdo al
objeto del presente contrato.

Fecha de suscripcion del  2017-01-11

‘Fecha de inicio: 2017-01-16 | e {Jﬂ/
Valor inicial del contrato:  $42,009,000.00 '

Valor mensual de los $3,819,000.00

honorarios:

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion
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"Fec'ha de terminacion final: 2017-12-15 |
Valor final del contra_t_o: $42,009_,000.00
Estado actual: TERMINADO

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusién de Relacion Laboral”

del contrato relacionado, y
aceptada por las partes, en ningtin caso se genera relacion laboral ni prestaciones sociale

s, con el contratista.

La presente certificacién se expide, en Bogotd D.C. el 5/30/2023 2:35:52 PM

7,

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
- Asesora Grupo de Gestién Contractual (E)

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion
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LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con fa informacion que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontré que el
(la) sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania N° 28537843, suscribié con
la AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS Y GRUPOS ALZADOS EN ARMAS ~ACR
identificada con NIT. No, 900.477.169-8, hoy denominada la AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA
NORMALIZACION ARN, de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017; el (los)
contrato(s) que a continuacion se relaciona (n).

CONTRATO ARN No: 353 de 2016

‘Obligaciones Especificas:

Formular el Plan de Trabajo en el marco de la ruta de reintegracién y concertarlo con las personas en proceso de
ntegracion gue le sean asignadas de acuerdo a las condiciones y caracteristicas de estas, sus familias, |a

en el marco de la legalidad, acorde con sus potencialidades y su contexto econémico. 5. Aportar en fa implementacién
.de la estrategia territorial de promocion y/o consolidacién de escenarios de convivencia, prevencion del reclutamiento,
ciudadania y acciones de reconciliacion a partir de las necesidades priorizadas de la poblacién en proceso de

reintegracion y comunidad receptora, los lineamientos nacionales ¥ las necesidades de caracter institucional, &,

novedades de la persona en proceso de reintegracién, llevando a cabo su registro en el Sistema de Informacién para la:

‘Reintegracion -SIR- en una forma oportuna y confiable, particularmente en lo relativo a instrumentos diagnésticos
aiistencias y evidencias del cumplimiento y avance en los logros y metas concert;das en los planes de trabajo, asi

rdida de beneficios entre quienes adelantan su proceso de reintegracion, lo que incluye ademas la ejecucion de
ttrategias de busqueda activa con quienes se han marginado del proceso, pero atn no han agotado su tiempo y
oportunidad para culminario satisfactoriamente. 9. Participar en los diferentes espacios de trabajo que establezca el

Fecha de suscripcion del  2016-01-13 7 /_
contrato: _ e
Fecha de inicio: 2016-01-13

Valor inicial del contrato:  $41,282,400.00

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601443 00 20

WWW.ICINCOrporacion. gov.co




AAp.  AGENCIA PARA
@ REINCORPORACION
¥ LA NORMALIZACION

Valor mensual de los $3,708,000.00
honorarios; :

Fecha de terminacion final; 2016-12-16
Valor final del contrato:  $41,282,400.00
Estado actual: ~ TERMINADO

De acuerdo con lo estipulado en [a Clausula denominada “Exclusién de Relacion Laboral” del contrato relacionado, y
aceptada por las partes, en ningun caso se genera relacién laboral ni prestaciones sociales, con el contratista.

La presente certificacion se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:35:37 PM

. JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestién Contractual {E)

Agencia para la Reincorporacién vy la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 443 00 20

WWW.IeINCcorporacion. gov.co




AGENCIA PARA
% REINCORPORACHON
¥ LA NORMALIZACION

LA ASESORA (E) DEL GRUPC DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacion que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontré que el
(la} sefor{a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania N° 28537843, suscribio con
la AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS Y GRUPOS ALZADOS EN ARMAS -ACR
identificada con NIT. No. 900.477.169-8, hoy denominada la AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA
NORMALIZACION ARN, de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017; el (los)
contrato(s) que a continuacion se relaciona (n):

CONTRATO ARN No® 401 de 2015

Objeto: Prestar con plena autonomia técnica y administrativa, los servicios profesionales para el desarrollo y avance

de la ruta de reintegracién a través de la formulacién, ejecucion, acciones de corresponsabilidad y seguimiento que se

requieran dentro del plan de trabajo de cada una de las personas en proceso de reintegracion que le sean asignadas,
romoviendo y fomentando el acceso, permanencia, avance, culminacién y seguimiento post culminacion, en los
eneficios contemplados en la Politica Nacional de Reintegracion.

" "Obligaciones Especificas:

.Formular el Plan de Trabajo en el marco de la ruta de reintegracién y concertarlo con las personas en proceso de
ntegracion que le sean asignadas de acuerdo a las condiciones y caracteristicas de estas, sus familias, la
comunidad y a las condiciones socioeconémicas y culturales del territorio en el que se encuentran. 2. Implementar y
sarroliar cada una de las acciones y/o actividades (atencién, gestion, asesoria, acompafiamiento e intervencion) en
marco de los planes de trabajo para cada una de las personas en proceso de reintegracion y sus grupos familiares,
propendiendo a una culminacion exitosa del proceso de reintegracion. 3. Promover y fomentar el acceso de las
personas en proceso de reintegracion que le sean asignadas a los diferentes servicios ofertados por la ACR, entidades -
publicas, entidades privadas, academia. tercer sector y otros, que faciliten el desarrollo de las acciones y cumplimiento
de metas establecidas en los planes de trabajo correspondientes. 4. Implementar y alimentar los mecanismos de '
seguimiento, reporte, evaluacion y registro de actividades, compromisos y novedades de la persona en proceso de
‘reintegracién, llevando a cabo su registro en el Sistema de Informacion para la Reintegracion -SIR- en una forma
.oportuna y confiable, particularmente en lo relativo a instrumentos diagnosticos, asistencias y evidencias del :
cumplimiento y avance en ios logros y metas concertadas en 10s planes de trabajo, asi como en los demas documentos:
conforme a los procedimientos y plazos establecidos de acuerdo al objeto del contrato, propendiendo por la correcta
disposicién de los mismos bajo los procedimientos de gestion documental de la entidad, 5. Realizar las acciones y/o
actividades necesarias para desarrollar la estrategia de monitoreo post-culminacién, asi como el seguimiento de las
Unidades de Negocio de quienes han sido objeto de este beneficio, de acuerdo con las directrices estratégicas de la
Entidad. 8. Adelantar accionas que promuevan la participacion activa e ininterrumpida de las personas en proceso de
tegracién, mitigando la inactivacion en la ruta y la consecuente pérdida de beneficios entre quienes adelantan su
mroceso de reintegracion, lo que incluye ademas la ejecucion de estrategias de busqueda activa con quienes se han
marginado del proceso, pero aun no han agotado su tiempo y oportunidad para culminario satisfactoriamente. 7.
rticipar en los diferentes espaclos de trabajo que establezca el coordinador para dar cumplimiento al plan operativo
‘ll Grupo territorial o Punto de Atencion. 8. Rendir en forma oportuna fos informes que le sean solicitados y participar
an la elaboracion de aguellos informes que por su contenido y naturaleza estén dentro del ambito del objeto

‘)ntratado. y

echa de suscripcion del  2015-01-15 //
contrato: '
Fecha de inicio: 2015-01-15 e
Valor inicial del contrato: -$40,080,000.00 e o
Valor mensual de ios $3,600,000.00 -
honorarios: _ _ y
.Fecha de terminacién final: 2015-12-18 /

Valor final de! contrato: $40,080,000.00

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion
Carrera 9 No 11-66
PBX: 801 443 00 20

WWW,reincorporacion. gov.co




AGENCIA PARA
@ REINCORPORACION,
¥ LA NORMALIZACION

Estado actual: TERMINADO

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusion de Relacion Laboral” del contrato relacionado, y
aceptada por las partes, en ninglin caso se genera relacién laboral ni prestaciones sociales, con el contratista.

La presente certificacion se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:35:22 PM

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestién Contractual (E)

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 443 060 20

WWW ICINCOrPOracion.gov.co




AGENCIA PARA
@ REINCORPORACION
¥ LA NORMALIZACHON

LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE ILA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacion que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontré que el
(1a) senor(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania N° 28537843, suscribié con
ta AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS Y GRUPOS ALZADOS EN ARMAS -ACR
identificada con NIT. No. 900.477.169-8, hoy denominada la AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA
NORMALIZACION ARN, de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017; el (los)
contrato(s) que a continuacion se relaciona (n):

CONTRATO ARN No: 102 de 2014

Objeto: Prestar con plena autonomia técnica y administrativa, los servicios profesionales para formulacién, ejecucion y
seguimiento del plan de trabajo de cada una de las personas en proceso de reintegracién que le sean asignadas,
promoviendo y fomentando el acceso, permanencia, avance y culminacion en los beneficios contemplados en la
Politica Nacicnal de Reintegracion.

bligaciones Especificas:

1. Formular el Plan de Trabajo en conjunto con cada una de las personas en proceso de reintegracién que le sean
signadas de acuerdo a las condiciones y caracteristicas de estas, sus familias, la comunidad y a las condiciones
Qcioeconémicas y culturales del territorio en el que se encuentran. 2. Implementar y desarrollar cada una de las
cciones y/o actividades contempladas en los planes de trabajo de cada una de las personas en proceso de
integracion que les sea asignadas bajo el modelo de oferta activa definido por el Centro de Servicios. 3. Promovery .
‘mentar el acceso de las personas en procesc de reintegracion que le sean asignadas a los diferentes servicios :
ofertados por la ACR, entidades publicas, entidades privadas, academia, tercer sector y otros, que faciliten el desarrollo.
de las acciones y cumplimiento de metas establecidas en los planes de trabajo correspondientes. 4. Realizar las
acciones de atencion, gestion, asesoria, acompafiamiento e intervencion con las personas en proceso de reintegracién |
‘de conformidad con las instrucciones que imparta el coordinador del centro de servicios. 5. Establecer la veracidad de
las evidencias que dan cuenta del cumplimiento de los compromisos del plan de trabajo de la persona en proceso de
reintegracion. 6. Velar por el registro de forma oportuna, confiable, permanente y actualizada de la informacién
requerida por el Sistema de Informacién para la Reintegracién -SIR-, asi como en los demas documentos conforme a
los procedimientos establecidos de acuerdo al objeto del presente contrato. 7. Implementar los esquemas de
seguimiento, reporte, evaluacion y monitoreo de la ruta de reintegracion con base en las directrices estratégicas de la
entidad. 8. Participar en [os diferentes espacios de trabajo que establezca el coordinador para dar cumplimiento al plan
operativo del centro de servicios. 8. Rendir en forma oportuna los informes que le sean solicitados y participar en la
elaboracion de aquellos informes que por su contenido y naturaleza estén dentro det &mbito de! objeto contratado. 10.
Recibir y tener en custodia los bienes que la ACR le brinde para el desarrollo operativo y logistico de! contrato, acorde
lo descrito en el literal K del numeral 2.2" Otras Obligaciones™. 11. Desarrollar las demés actividades que le sean
razignadas de acuerdoe al objeto del presente contrato.

Fecha de suscripciéon del  2014-01-15

qntrato: _ L , T
cha de inicio: 2014-01-186 _ _ 3
'Ior inicial del contrato:  $38,966,667.00
alor mensual de los $3,500,000.00

4honorarios: ‘ o ) n

Fecha de terminacién final: 2014-12-19 \ _ - _ o /

Valor final del contrato: ‘$38,96_6,667.0(_)

Estado actual: TERMINADO

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusion de Relacion Laboral” del contrato relacionado, y
aceptada por las partes, en ninglin caso se genera relacién laboral ni prestaciones sociales, con el contratista.

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 801 443 00 20

WWW.ISINCOrporacion.gov.co



.  AGENCIA PARA
@ REINCORPDRACION
¥ LA NORMALIZACION

La presente certificacion se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:35:04 PM

4

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestion Contractual (E)

Agencia para la Reincorporacion y fa Normalizacion
Carrera 9 No 11-66

PBX: 601 443 00 20

WWW.ICINCOIPOracion. gov.co



AGENCIA PARA
@ REINCORPORACION
¥ LA NORMALIZACION

LA ASESORA (E} DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacion que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontrd que el
(la) sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania N° 28537843, suscribié con
la AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS Y GRUPOS ALZADOS EN ARMAS —ACR
identificada con NIT, No. 900.477.169-8, hoy denominada la AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA
NORMALIZACION ARN, de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017; el (los)
contrato{s) que a continuacién se relaciona {n):

CONTRATO ARN No: 245 de 2013

Objeto: Prestar con plena autonomia técnica y administrativa, los servicios profesionales para formular, acompadiar y

evaluar la ruta de reintegracién de la peblacién en proceso de reintegracion que le sea asignada, realizando las

acciones necesarias que permitan la prestacion efectiva de los beneficios de la politica de reintegracién, propendiendo
‘or el avance y la terminacidn responsable.

Pbligaciones Especificas:

a. Establecer la Ruta de Reintegracion de las personas en proceso de reintegracion que le han sido asignadas,
onforme a las caracteristicas personales, familiares, sociales y culturales de cada individuo, asi como del contexto
Qonémico y social en et que se encuentra. b. Implementar los componentes de la ruta de reintegracion promoviendo el
vance y terminacion responsable de ia ruta de reintegracién de los participantes que le sean asignados, a través de
s modelos, metodologias y actividades contenidas en |a estrategia de reintegracién. ¢. Hacer uso, promover y ;
mentar los esquemas de gestion interinstitucional def orden nacional, regional y local que han sido promovidos por el
nivel central y/o el centro de servicios en el marco de la politica de reintegracién. d. Participar en la elaboracién, :
ejecucion, monitoreo, seguimiento y evaluacion del plan de accién dei centro de servicios al que sea asignado de
acuerdo con las directrices de la entidad. e. Velar por el Registro de forma oportuna, confiable y actualizada de la
informacién requerida por el Sistema de Informacién para la Reintegracién -SIR-, asi como en los demas documentos
conforme a los procedimientos establecidos de acuerdo al objeto del presente contrato. f. Implementar los esquemas
de seguimiento, evaluacion y monitoreo de la ruta de reintegracion con base en las directrices estratégicas de la
entidad. g. Realizar acciones de forma articulada y coordinada con aotros miembros del centro de servicios con el fin de
generar espacios que fortalezcan el desarrollo de la ruta de reintegracion de las personas en proceso de reintegracion,
‘propendiendo por el trabajo interdisciplinario que fortalezca las acciones del Centro de Servicios. h. Rendir en forma
oportuna los informes que le sean solicitados y participar en la elaboracion de aquellos informes que por su contenido y:
naturaleza estén dentro del ambito del objeto contratado. i. Desarrollar fas demas actividades que le sean asignadas de’
acuerdo al objetc del presente contrato. :

“ha de suscripcion del _2013-01-10

trato:

" Fecha de inicio: 2013-01-16 -
lor inicial del contrato:  $37,400,000.00

&Ior mensual de los $3,400,000.00

onorarios:
dcha de terminacién final: 2013-12-15
Valor finai del contrato: $37,400,000._00
Estado actual: TERMINADC

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusion de Reiacién Laboral” del contrato relacionado, y
aceptada por las partes, en ningln caso se genera relacion laboral ni prestaciones sociales, con el contratista.

La presente certificacion se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:34:28 PM

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 801 443 00 20

WWW.Ieincorporacion. gov.co
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JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestién Contractual (E)

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 6014430020

WWW.ICINCOIPOracion. gov,co




AGENCIA PARA
@ REINCORPDRACION
Y LA NORMALIZACIGN

LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacién que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontrd que el
(la) sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado (a) con Cédula de ciudadania N° 28537843, suscribié con
la AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS Y GRUPOS ALZADOS EN ARMAS -ACR
identificada con NIT. No. 800.477.169-8, hoy denominada la AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y LA
NORMALIZACION ARN, de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29 de mayo de 2017; el (ios)
contrato(s) que a continuacion se relaciona (n):

CONTRATO ARN No: 6§10 de 2012

Objeto: Prestar con plena autonomia técnica y administrativa, los servicios profesionales para atender a la poblacién
en proceso de reintegracién, realizando las acciones necesarias que permitan la prestacion efectiva de los beneficios
de la politica de reintegracién, propendiendo por el avance y la culminacién responsable en la ruta.

“bligaciones Especificas:

“a. Implementar los componentes de la ruta de reintegracién promoviendo el avance y culminacion responsable de la
ruta de reintegracion de los participantes que le sean asignados, a través de las metodologias y actividades contenidas -
en la estrategia de reintegracién. b. Participar en los esquemas de gestion interinstitucional del orden nacional, regional :

ocal gue promueven la politica de reintegracién y el logro de los objetivos estratégicos de Ia entidad en la zona :
ignada. c. Participar en la elaboracion, ejecucion, monitoreo, seguimiento y evaluacion del plan de accién del centro
servicios al que sea asignado de acuerdo con |as directrices de la entidad. d. Registrar de forma oportuna, confiable -

‘Zc:tualizada la informacién requerida por el Sistema de Informacion para la Reintegracién -SIR- relacionada con los
participantes asignados y su avance en la ruta de reintegracion. e. Implementar los esquemas de seguimiento,
evaluacién y monitoreo de la ruta de reintegracion con base en las directrices estratégicas de la entidad. f. Rendir en
forma oportuna los informes que le sean solicitados y participar en la elaboracién de aquelios informes que por su
contenido y naturaleza estén dentro del ambito del objeto contratado. g. Desarrollar las demds actividades que le sean
asignadas de acuerdo al objeto del presente contrato. :

Fecha de suscripcién del 2012-02-20

contrato: S

Fecha de inicio: 2012-02-20 _/

Valor inicial del contrato:  $31,573,333.00

Valor mensual de los $3,200.000.00

honorarios: '

ha de terminacién final: 2012-12-15 e

“Valor final del contrato:  $31,573,333.00 |

Estado actual: TERM_I_NADQ

e acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusién de Relacién Laboral” del contrato relacionado, y
eptada por las partes, en ningun caso se genera relacién laboral ni prestacionies sociales, con el contratista.

La presente certificacion se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:34:07 PM

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 443 00 20

WWW.TCINCOrPOracion. gov.co
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Asesora Grupo de Gestidon Contractual (E)

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion
Carrera 9 No 11-66

PBX: 801443 00 20
WWW.IEINCOrporacion. gov.co




AGENCIA PARA
@’ REINCORFORALION
¥ LA NORMALIZACION

LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacién que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontrd que el
(la) sefior(a}) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado(a) con Cédula de ciudadania No. 28537843, suscribié con
el DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA — ALTA CONSEJERIA PARA LA
REINTEGRACION SOCIAL Y ECONOMICA DE PERSONAS Y GRUPQS ALZADOS EN ARMAS, DAPRE - ACR,
posteriormente denominada la AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS Y GRUPOS
ALZADOS EN ARMAS — ACR, identificada con NIT. No. 900.477.169-8, hoy LA AGENCIA PARA LA
REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION — ARN, de conformidad con el Articulo 1° def Decreto Ley 897 del 29
de mayo de 2017, el(los) contrato(s) que a continuacién se relaciona(n):

CONTRATO ARN No: 296 de 2011

Objeto: Prestar, con plena autonomia técnica y administrativa, los servicios profesionales para desarrollar, fortalecer y

etroalimentar la estrategia de atencion psicesocial a los participantes en proceso de reintegracion del DAPRE-ACR,
‘si como a sus familiares, en los municipios que le sean asignados.

}Obligaciones Especificas:

1. Actuar como principal canal de comunicacion entre los participantes en proceso de reintegracién y el centro de
Qrvicios. 2. Implementar la Politica de Reintegracion, desde el punto de vista técnico y operativo, de acuerdo con los
wmeamientos establecidos por el DAPRE-ACR. 3. Definir, desarrollar y actualizar la ruta de atencién de los
Gnicipantes en proceso de reintegracién que le sean asignados, con base en las caracteristicas y problematicas
ferenciales, teniendo en cuenta los servicios de talleres, actividades familiares y comunitarias, visita domiciliaria,
asesorias y demas actividades que indique el DAPRE-ACR; 4. Realizar el seguimiento, monitoreo y evaluacién de las
rutas de atencion psicosocial a los participantes, con base en los indicadores de logro y la periodicidad definidos por el
DAPRE-ACR. 5. Establecer y gestionar las acciones necesarias para el cumplimiento de Ios indicadores de cobertura,
calidad y eficiencia establecidos para el servicio psicosocial en la jurisdiccion asignada, asl como el cierre de brechas
del mismo. 8. Generar y dar cumplimiento a un plan de trabajo semestral para el desarrollo y gestiones necesarias de
las rutas diferenciales de atencion psicosocial, de acuerdo con los lineamientos establecidos por el DAPRE - ACR; 7.
Registrar y consolidar en el Sistema de [nformacién para la Reintegracién ~SIR- o en los mecanismos que adopte y :
considere necesarios el DAPRE - ACR, toda la informacion requerida y concerniente a cada uno de los participantes en-
proceso de reintegracién, segun la jurisdiccién asignada. 8. Presentar los informes de seguimiento cuantitativos y
cualitativos de los procesos psicosociales de los participantes, asi como las gestiones y actividades realizadas en el
marco de la estrategia de atencion diferenciada; 9. Seguir los protocolos de seguridad y deméas recomendaciones que
indique el DAPRE - ACR; 10. Atender los protocolos y recomendaciones de seguridad para {os contratistas,
-establecidos por el DAPRE - ACR; 11. Rendir en forma oportuna los informes que se le soliciten y participar o elaborar .
ellos que por su contenido y naturaleza estén dentro del ambito del objeto contratado; 12. Asistir a las sesiones de
“irauccion y reuniones convocadas por el DAPRE - ACR,; 13. Las demas actividades inherentes al objeto contractual
que se le indiquen y que sean necesarias para el cumplimiento del mismo.

icha de suscripciéon del  2011-01-13

trato:
cha de inicio: 2011-01-13
ilor inicial del contrato:  $17,655,000.00

Valor mensual de los $2,942,500.00

honorarios: e
Fecha de terminacion final: 2011-12-31 _ ' - / N
Valor final del contrato: -$17,655,000..00 o

Estado actual: TERMINADO

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 6014430020

WWW.Ieincorporacion. gov.co




. AGENCIA PARA
@ REINCORPDORACION
¥V LA NORMALIZACION

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusién de Relacidn Laboral” del contrato relacionade, y
aceptada por las partes, en ningun caso se genera relacion laboral ni prestaciones sociales, con ei contratista.

La presente certificacion se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:33:49 PM

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestion Contractual (E)

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 4430020

WWW.ICINCOrPOTacion. gov.co




AGENCIA PARA
REINCORPORACION
¥ LA NORMALIZACION

LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacién que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontré que el
(la) sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado(a) con Cédula de ciudadania No. 28537843, suscribié con
el DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA — ALTA CONSEJERIA PARA LA
REINTEGRACION SOCIAL Y ECONOMICA DE PERSONAS Y GRUPOS ALZADOS EN ARMAS, DAPRE - ACR,
posteriormente denominada la AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS Y GRUPOS
ALZADOS EN ARMAS — ACR, identificada con NIT. No. 900.477.169-8, hoy LA AGENCIA PARA LA
REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION ~ ARN, de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29
de mayo de 2017, ei(los) contrato(s) que a continuacién se relaciona(n):

CONTRATO ARN No: 408 de 2010

Objeto: Prestar los servicios profesionales para desarrollar la estrategia de atencion psicosocial a los participantes en
roceso de Reintegracion Sociat y Econémica en el o los municipios que le sean asignados por el supervisor, de
@Pcuerdo con lo establecido en el contrato,

' Obligaciones Especificas:

Actuar como enlace de comunicacidn entre los participantes y la Alta Consejeria para la Reintegracién {ACR). 2.
*pender por la ejecucion de la estrategia de atencion psicosocial y hacer seguimiento o modificaciones a ta misma
ando sea requerido por la unidad de reintegracion social de la Alta Consejerfa para la Reintegracién. 3. Definir la
ta de atencion psicosocial que se seguira con cada participante, de acuerdo con los lineamientos y protocolos del
‘wicio Psicosocial de la ACR. 4. Seguir el o los protocolos de seguridad y demas recomendaciones que indigue la
Unidad de Prevencion y Atencién de Riesgos de la ACR. 5. Desarrollar en los participantes la estrategia de atencién
psicosocial, prestando los servicios de talleres, actividades familiares y comunitarias, visita domiciliaria, asesorias y

demas actividades que indique el Servicio Psicosocial de la ACR. 6. Lievar a cabo todas las actividades necesarias que-

permitan brindar a los participantes los servicios contemplados en la estrategia de atencién psicosocial de la ACR. 7.

‘Anexar los soportes fisicos en los que se evidencie la atencidn prestada a cada participante, segin los lineamientos de

Jla unidad de reintegracién social de la ACR. 8. Hacer seguimiento, monitoreo y evaluacion a todas Ias rutas de

atencién psicosocial que se generen por cada participante asignado. 10. Rendir en forma oportuna los informes que le

solicite el supervisor del contrato y participar o elaborar aquellos que por su contenido y naturaleza estén dentro del
ambito del objeto contratado. 11 Asistir a las sesiones de induccién y reuniones convocadas por La Alta Consejeria —

Unidad de Reintegracion Social. 12. Las demas actividades inherentes al objeto contractual que le indique el supervisor:

¥ que sean necesarias para el cumplimiento del mismo.

Fecha de suscripcién del  2010-06-21
trato: ’
PW.ha de inicio: 2010-06-21 -/
Valor inicial del contrato:  $19,616,667.00
Jor mgnsual de los $2,942,500.00
norarios: _ L :
echa de terminacion final: 2010-12-31 e
Qalor final del contrato: $19,616,667.00 N
Estado actual: TERMINADO

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusién de Relacién Laboral” del contrato relacionado, y
aceptada por las partes, en ningdn caso se genera relacion laboral ni prestaciones sociales, con el contratista.

La presente certificacion se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:33:31 PM

Agencia para la Reincorporacitn y la Normalizacion

Carrera 9 No 11-66
PBX: 601443 00 20

WWW.ICINCOrPOracion. gov.co
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AGENCIA PARA LA

@ REINCORPORACION
¥ LA NORMALIZACION

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestion Contractual (E)

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion
Carrera 9 No 11-66

PBX: 601 443 00 20
WWW.Teincorporacion. gov.co




AGENCIA PARA
@ REINCORPORACION
" ¥ LA NORMALIZACION

LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacién que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontrd que el
(la} sefior{a) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado(a) con Cédula de ciudadania No. 28537843, suscribid con
el DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA - ALTA CONSEJERIA PARA LA
REINTEGRACION SOCIAL Y ECONOMICA DE PERSONAS Y GRUPOS ALZADOS EN ARMAS, DAPRE - ACR,
posteriormente denominada la AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS Y GRUPOS
ALZADOS EN ARMAS - ACR, identificada con NIT. No. 900.477.169-8, hoy LA AGENCIA PARA LA
REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION — ARN, de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 897 del 29
de mayo de 2017; ei(ios) contrato(s) que a continuacién se relaciona(n):

CONTRATO ARN No: 1055 de 2009

ObJeto: Prestar los servicios profesionales para desarrollar la estrategia de atencién psicosocial a los participantes en
roceso de Reintegracion Social y Econdmica en el o los municipios gue le sean asignados por el supervisor, de
‘cuerdo con lo establecido en el contrato.

bligaciones Especificas:

Ser canal de comunicacién entre el participante y la Alta Consejetia para la Reintegracién; 2. Ejecutar ia planeacion
la estrategia de atencién psicosocial y hacer seguimiento o modificaciones a la misma cuando sea requerido por las
rsonas que lideran la unidad de reintegracion social ACR; 3. Definir la ruta de atencién psicosocial que se sequird
con cada participante, de acuerdo con los lineamientos y protocolos del Area Psicosocial de la ACR: 4. Seguir el o los
‘protocolos de seguridad y demas recomendaciones que indique la Unidad de Prevencion y Atencién de Riesgos de la .
ACR; 5. Desarrollar en los participantes la estrategia de atencién psicosocial prestando los servicios de talleres, :
actividades familiares y comunitarias, visita domiciliaria, asesorias y demas gue indique el Area Psicosocial de la ACR;
6. Llevar a cabo todas las actividades necesarias a fin de que a os participantes se les brinde los servicios -
contemplados en la estrategia de atencidn psicosocial; 7. Anexar los soportes fisicos en los que se evidencie la
atencion prestada a cada participante, segin los lineamientos de la unidad de reintegracion en atencién psicosocial del .
ACR; 8. Hacer seguimiento, monitoreo y evaluacién a todas las rutas de atencién psicosocial gue se generen por cada
participante asignado; 9. Elaborar y entregar mensualmente un informe de “Seguimiento y Evaluacién del Proceso de
Alencién a Cada Participante”, seguin los lineamientos definidos por la URS de la ACR; 10. Presentar los demas
informes que le sean solicitados por el supervisor; 11. Asistir a las sesiones de induccién, capacitacién y actualizacion
convocadas por La Alta Consejeria — Unidad de Reintegracion Social ; 12. Las demés obligaciones que le indique el
supervisor y que sean necesarias para el cumplimiento del objeto contratado

Fecha de suscripcion del  2009-10-27

trato: )

W ha de inicio: 2009-10-27 A

zlor inicial del contrato: $14,712,500.00 e
lor mensual de los $2,942,500.00 ‘
norarios. . ”

Fecha de terminacion final: 2010-06-10
*Galor final del contrato:  $14,712,500.00
Estado actual: ‘TERMINADO

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada “Exclusién de Relacion Laboral” del contrato relacionado, y
aceptada por las partes, en ningin caso se genera relacién laboral ni prestaciones sociales, con el contratista.

La presente certificacién se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:33:03 PM

Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 443 00 20

WWW.IeiNCOrporacion. gov.co



. AGENCIA PARA
ﬁ REINCORPORACION
¥ LA NORMALIZACION

JOHANNA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestién Contractual (E)

Agencia para la Reincorporacién y la Normalizacién
Carrera 9 No 11-66

PBX: 801 443 00 20
WWW.ICIICOIPOracion.gov.co




AGENCIA PARA
REINCORPORALION
¥ LA NORMALIZACION

LA ASESORA (E) DEL GRUPO DE GESTICN CONTRACTUAL DE LA AGENCIA PARA LA REINCORPORACION Y
LA NORMALIZACION

CERTIFICA

Que de acuerdo con la informacion que reposa en los archivos y en la base de datos de la Entidad, se encontré que el
(la) sefior(a}) MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificado(a) con Cédula de ciudadania No. 28537843, suscribié con
el DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA — ALTA CONSEJERIA PARA LA
REINTEGRACION SOCIAL Y ECONOMICA DE PERSONAS Y GRUPOS ALZADOS EN ARMAS, DAPRE - ACR,
posteriormente denominada la AGENCIA COLOMBIANA PARA LA REINTEGRACION DE PERSONAS Y GRUPOS
ALZADOS EN ARMAS - ACR, identificada con NIT. No. 900.477.169-8, hoy LA AGENCIA PARA LA
REINCORPORACION Y LA NORMALIZACION - ARN, de conformidad con el Articulo 1° del Decreto Ley 887 del 29
de maye de 2017; el(los) contrato{s) que a continuacién se relaciona(n):

CONTRATO ARN No: 874 de 2009

Objeto: Prestar los servicios profesionales para desarrollar la estrategia de atencién psicosocial a los participantes en
roceso de Reintegracién Social y Econémica en el o los municipios que le sean asignados por el supervisor, de
@-uerdo con lo establecidc en la orden de servicios.

‘ Obligacio'nes Especificas:

1. Ser canal de comunicacion entre el participante y ia Alta Consejeria para la Reintegracion; 2. Ejecutar la planeacién
de la estrategia de atencién psicosocial establecida al inicio de afio y hacer seguimiento o modificaciones a la misma
ndo sea requerido por el Area Psicosocial de la ACR; 3. Definir la ruta de atencién psicosocial gue se seguira con
ﬁa participante, de acuerdo con los lineamientos y protocolos del Area Psicosocial de la ACR; 4. Seguir el o los ;
protocolos de seguridad y deinas recomendaciones gue indique la Unidad de Prevencion y Atencidn de Riesgos de la
ACR,; 5. Desarrollar en los participantes la estrategia de atencion psicosocial prestandoe los servicios de talieres,
actividades familiares y comunitarias, visita domiciliaria, asesorias y demés que indique el Area Psicosocial de la ACR;
6. Lievar a cabo todas las actividades necesarias a fin de que a los participantes se les brinde los servicios :
contemplados en la estrategia de atencidn psicosocial; 7. Anexar los soportes fisicos en los que se evidencie la
atencién prestada a cada participante, segun los lineamientos dei Area Psicosocial det ACR; 8. Hacer seguimiento,
monitoreo y evaluacién a todas las rutas de atencion psicosocial que se generen por cada participante asignado; 9.
Elaborar y entregar mensualmente un informe de “Seguimiento y Evaluacion del Proceso de Atencién a Cada
Participante”, segun los lineamientos definidos por el Area Psicosocial de la ACR; 10. Presentar los demas informes
que le sean solicitados por el supervisor; 11. Asistir a las sesiones de induccién, capacitacién y actualizacion
convocadas por La Alta Consejeria — Unidad de Reintegracién Social (Area Psicosccial); 12. Las demas obligaciones
:que le indique el supervisor y que sean necesarias para el cumplimiento del objeto contratado.

Fecha de suscripcién del  2009-03-02
trato: ,

Bha de inicio: 2009-03-02 -
Valor inicial del contrato:  $24,750,000.00
Valor mensual de los $2,750,000.00
honorarlos: '

cha de terminacién final: 2009-10-04 re
'Valor finai del contrato: $24,750,000.00 4
Estado actual: TERM!NADO

De acuerdo con lo estipulado en la Clausula denominada "Exciusion de Relacidn Laboral” del contrato relacionado, y
aceptada por las partes, en ningln casc se genera relacién laboral ni prestacicnes sociales, con el contratista.

L.a presente certificacién se expide, en Bogota D.C. el 5/30/2023 2:31:32 PM

Agencia para la Reincorporacion y ia Normalizacion

Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 443 00 20

\VWW.I’Gil’lCO! noracion. ZOV.CO
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JOHANMA CAROLINA VERGARA OSPINA
Asesora Grupo de Gestién Contractual (E)

Agehcia para la Reincorporacién y la Normalizacion
Carrera 9 No 11-66
PBX: 601 443 00 20

WWW.IEINCorporacion. gov.co




NIT 808 848 2043
CVI - 2009 - No. 058.

Vapmisniente Moo Tategead

LA CORPORACION VIVIENDO IBAGUE
NIT. 809.010.204-3

CERTIFICA:

Qué 1a Sefiora MERY JOHANNA LOZANO PENA, identificada con cédula de
ciudadania nimero 28.537.843 de Ibagué, faboré con la entidad como
COORDINADORA GENERAL en el Convenic 0578 suscrito eptre la
Gobernacitn del Tolima y La Corporacién Viviendo Ibagué, desde dia 09 de
Septiembre de 2008 hasta el 15 de Enero de 2009, con un contrato de
Prestacion de Servicios.

Dada en Ibagué 2 tos Veintiséis (26) dias del mes de Enero de 2009,

N S

¥E P ¥ivierdo
e V{L‘i‘(!‘:;g‘

HMaita Carv'a
MAIRA ALEJANDRA GARCIA CAMACHO
Auxiliar de Nomina

BUAL - 20 Barrdo Metaima Tob 2648501 - Fax 2654474
viviendoibagueBhotmatlcom




-
PASTORAL NOUTAL
NIT: 809012633

FLSUSCRITO INRECTOR DE LA PASTORAL SOCTAL
DI A ARCUHNQCESES 1 IBAGUE

CERTIFICA:

1 Que MERY JOHANA LOZANO PENA identificada con fa cédula N°
28 537 843 de lbagué prestd sus servicios en esta entidad como
PSICOLOGA en et programa de apoyo a poblacidn desplazada

2. Que labord desde el 10 de mayo de 2007 al 31 de diciembre de 2007

3 Que desemperd su cargo con RESPONSABILIDAD ¢ ONEIDAD
Dado en Ibagué a {08) los ocho dias del mes de enero de 2008 i

< -
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¥
st A Py
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Catle JOPNT 2203 Mhagud Tolimag Toels: 2611 3R0-203848%




ASOCIACION INTERNACIONAL DE CLUBES DE LEONES

Distrito Leo F3 de Colombia

BARAY 4 (TN T A A

lbagué, 15 de Abril ge 2007

A QUIEN PUEDA INTERESAR

Por medio de 13 presente, hago constar que la Dra. Mery Johanna Lozano
Peda identificada con cedula de ciudadania 28537843 de ibagué, ha servido de
manera desinteresada at comité juvenil del club de Leones Ibagud Monarca: Club
Leo lbagué Amigos. desde e 1ro de Agosio 2008 a30 Marzo 2007 comg
Psicologa Voluntaria en procesos socioeducativos mrkzzomun:dad, quse organiza
Muestra organizacion mundial en fa ciudad de lbégué con poblacién menos F e
favorecida por medio de brigadas de salud, lalieres, charas. tamizajes y e
valoraciones psicologicas.

Con este documentn. puedo dar testimonio de su honestidad, entusiasmo para
ol trabajo, emprendedor y sobre lodo de su respensabilidad y buenas maneras.

Por lo anterior hago un reconocimiento especiat de sus valores humanos e
intelectuales y la recomiendo de manera ampiia v suficiente

Cualquier Informacion adicional, podra solicitarse ai 3006084143 o 3122277957
© ami casa al 2650329 en la ciudad de Ibagueé.

Cordialmente y con afecto Leo,

.{ “ ...-. e """F"‘w’/
. FREDY A. ROMERO GUZMAN

Past - DlestOSHT BT Teo F3

Past - Hfesideri Club Leo Ibagué Amigos

Socio Jlub Leo thagud Amigos — Club De Leones Ibagué Monarca




COLEGIO DE BACHILLERATO ACADEMICD
"SINTRAMUNICIPALES”

INSCRIPCION B.E. 331097  INGCRIPCION DANE: 373001007701

El suscrito Rector det Colegio de Bachilerste Acadérmico SINTRAMUNICIFALES, Aprobado aegun
Resclucicnes Ne. 188 del 19 de Noviembre de 2003 para 1s Educacion Presscolar y Bésica Primaris y
1298 del 26 de Octubre de 1898 para Is Bducacien Basica Secundaria y Media Vocacional Modalidad
Académice y carbcter privade.

CERTIFICA QUE:

La Psicologa MERY JOHANNA LOZAND PENA, identificada con In cedula
de ciudadania nimero 28.537.843 -de lbagué, brindé apoyo, -asesoris )
psicolégica; orientacidn a las familiss de la comunidad estudiantil; dicté

talleres de interés general con et fiv.de majorar la calidad de vige y las 38 )
relacionas interpersonales, entre ol 2 de Febrero v el 17 de Junic det :
prasenie ano. :

s

Se expide a solicltud da ia interesadn.a los 17 dias del mes de Julio del afio
2006. o

Cordialmante,

L}c. JOSE PLUTARCO PENA PERILLA
C.C. 14.234.341 de Ibagué
Rector

CALLE 20 No, 3 - 29 SEGUNDO PISO BARRIO LA ESTACION TELEFONO 2 & 97 82 - SBAGUE - TOLIMA



Repiiblica de Colomhia

Ministerio de Proteccién Social
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Regional Tolima
FAMILIAR Centro Zonal Libano

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

LA COORDINADORA DEL CENTRO ZONAL LIBANO
CERTIFICA

Que la Psicologa MERY JOHANNA LOZANO PENA identificada con la CC No.
28.537.843 de Thagué, brindo apoyo en los procesos de Supervision Técnica, a las ONGs v
Asociaciones que administran programas del ICBF  del Municipio del Libape v drea de
influencia a satisfaccion, del 1 de Abril del 2005 al 31 de Enero de 2006..

Dada en ¢! Libano (Tol} a los 31 dias del mes de Enero de 2006 a solicitud de la
interesada.

( ;14/(}@

NURY STELLA éRGAS HERRERA

Bienestar Familiar
Calle 6 Entre Cras. 14y 15 Tele - Fax 25643 71
Informacidn, denuncias y quejas 01 8000 918080
Libano ~ Totima - Colombia



e

E.P.S.Sanitas

Sanitas nlernanionad

CERTIFICADO DE AFILIACION AL POS DE EPS SANITAS

La EP8 SANITAS en desarrollo de su programa especial para 1a garantia y prestacién del Plan Obligatorio de Salud denominado EPS SANITAS,

CERTIFICA

Que Mary Johanna Lozano Pefia, identificado(a) con CC numerp 28537843, estd registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la siguiente informacién:

TIPQ Y NUMERQ DE IDENTIFICACION
NOMBRES Y APELLIDOS

TIPO DE AFILIADO

PARENTESCO

FECHA DE NACIMIENTO

ESTADO DE LA AFILIACION

CAUSA ESTADO DE AFILIACION

FECHA DE INGRESQ A EPS SANITAS
FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS
SEMANAS COTIZADAS EN ULTIMO ANO
REGIMEN

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN
NIVEL SISBEN

EMPLEADOR(ES)

CEDULA DE CIUDADANIA 28537843 MERY JOHANNA LOZANO
PENA Desde 15/12/2025 - Vigente CEDULA DE CIUDADANIA
28637843 MERY JORANNA LOZANO PENA Desde 30/11/2025
Hasta 30/11/2026CEDULA DE CIUDADANIA 28537843 MERY

JOHANNA LOZANO PENA Desde 08/04/2025 Hasta 31/10/2025

Generado por interfaces

CC 28537843

Mery Johanha Lozano Pefia
Titular

Titular /
22/01/1981

0 Tiene Derecho A Cobertura Integral

10 - Coberiura Integral

19/09/2005

Activo{a)

628 semanas

Bin semanas raportadas en EPS SANITAS
51 semanas -

Contributivo -

15/09/2008

No aplica

e

19/01/2026

ESTE DOCUMENTO "NO ES VALIDO" PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS.



?Colpensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a MERY JOHANNA LOZANO PENA identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadanfa nimero 28537843, se encuentra afiliado/a desde 01/03/2015 al
Régimen de Prima Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

» ’

La presente certificacién se expide en Bogotd, el dia 19 de enero de 2026.

| e
@tﬁw ¢/
Rosa Mercedes Nino Amaya

Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es vélido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, estd sujeto a verificacidn y no tiene costo alguno.

Colpansionas

Sede Prindpal: Camera 7 No. 74-21, Bagotl £.C., Colompia CArectidn comespondancis: Corms 9 N3, 33-47 Lod B4 Wrbin Emonce | Bagoti 0.C., Colonbie
Conmutador; (457) €01 oFF E909  Conrmutadar BEPS: (+s:) G0 467 0300 Unes Grauits: 07 0000 41090¢ Linen Gratusea BEFS: 01 8090 410775
wwer.coloansioner. govica



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

23:41:19
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de
GENERAL DE LA NACION No. 289214953
F - — ]
Bogota DC, 19 de enero dsl 2026 /

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) MERY JOHANNA LOZANO PERA identificado{a) con Cédula de ciudadania nimero 28537843:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o Inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en &l registro. Anterior, de acuerdo a les incisos 3o. y 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

. NOTA: £l certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores plblicos y particulares que desempeiien funciones publicas en
ejercicic de la accién de repeticion o llamamiento en garantla. Este documento tiene efectos para acceder al sector poblico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y |a ley particular o demas disposlclones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ajecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
. Esiado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:

hitps:/iwww. procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano (C)

ATENCION
ESTE GERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADG SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

_ o ]
Divisién de Relacionamiento con e Ciudadano.

Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No, 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www . procuraduria.gov.co



CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA: ,‘
Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy lunes 19 de

enero de 2026, a las 23:43:20, el nimero de identificacién, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. ldentificacién 28537843

Ceodigo de Verificacién 285378432601 19234320

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional; 8 'empre Y cuando el t1po ynu.mero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con: 10 t'litreglstrados

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 vy la Resolucl

20 del 5 de octubre de: 2004 Ia firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legale' iy :

/5
4 /
S L.. et
’,/, = o /

L

HERNAN GUlLLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB

CORmma
Con el Cdodigo de Verificacidn puede constatar la autenticidad del Certificado.

@ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cadigo Postal 111071. PBX $187000 - Bogota D.C Pagina 1 de 1
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.



1/19/26, 11.45 PM Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

H

i
H

°

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 11:45:42 PM horas del 18/01/20%6, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 28537843
Apellidos y Nombres: LOZANO PENA MERY JOHANNA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de ia Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES" aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado ia extincién de la
condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacion y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo
a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
i | mas cercanas.

Direccidn: Avenida El Dorado # 75
- 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencién administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 1200 pmy
2:.00 pma 500 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Reste del pals; 018000910 112
E-mail. dijin.araic-
atc@policia.gov.co

hitps://antecedentes.policia.gov.co:7005/MWebJudicial/formAntecedentes.xhiml

112



1/18/26, 11:46 PM Consulta RNMC

{89} Policia Nacional de Colombia

{2 {Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

X Consulta Ciudadano

®
La Policij:l/Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 19/01/2026 11:46:32 p. m. para el N° de Expediente o Comparendo: N°, 28537843

|
NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”, Registro interno de validacién No. 132958253 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, meni ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién det mismo. Esta consuita es vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

. Q Nueva Busqueda H B Imprimir

! 515 9000

e

Palicia Nacional de Colombia POT A
Direccion General - Cra. 59 N® 26 - 21 : ENCIA
Centro Administrativo Nacional CAN, Bogota .G, Vl D A

Linea de atencidn: 018000-810112

@IGOVCO

https://srvenpe. poiicia.gov.colPSlerm_cnp_consulta.aspx 1M



1120026, $2:1T AM Consulla de inhabilidades

CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

.- La Policla Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 00:17:53 horas del 20/01/2026, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 28537843,
Apeliidos y Noembres LOZANO PENA MERY JOHANNA

NC REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracion por la entidad o empresa Instituto Departamental de Deportes del
Tolima, con NIT 809005065-6 y su utilizacion es exclusivamente dentro del procese de seleccion at cargo, oficio o
profesidn, en cumplimiento de la Ley 1218 del 12/07/2018 ‘por medic de ja cual se estabiece e régimen de
inhabilidades & quienes hayan sido condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea ef registro de
inhabilidades y se dictan otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se
reglamenta ia Ley 1918 de 2018", con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demds
normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta

policia, Hov.e0: BOSL K

"



MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM, el(la) ciudadaneo{a) con nimero de
idngt!ificacién CC 28537843 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL. REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS

Esta certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidgn con los aqui registrados.

Se expide en Bogota el 20/01/2026 1048 AM

Codigo Verificacion: MPRD2L.UWKS
Valida hasta: 20/04/2026

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



g Banco AV Villas NIT: 860.035.827-5

CRA. 12 No. 27-47 P-24 BOGOTA D.C.

Este es el certificado de tu
Cuenta de Ahorros - Cuenta Mévil No. 404806999

El Banco AV Villas certifica que: Mery Johanna Lozano Pena
identificada con el documento No. 28537843, tiene en la oficina IBAGUE AVENIDA QUINT(404} una Cuenta
de Ahorros - Cuenta Movil No. 404806999 desde el 26 de enero de 2009.

-

/

Fecha de expedicion: 19/01/2026

L Tienes preguntas? Contactanos en la Linea Audiovillas

1 Bogota: 444 1777 Medellin: 325 6000
! ; Barranquilla: 330 4330 Cali: B85 9595 Grupo
) Bucaramanga: 630 2780 Resto del pais: 01 8000 51 8000 AVAL

M



Biencestar Ermpresariaol

BIOCENTER

SALUD OCUPACIONAL

Resolucion Secretaria de Salud del Tolima
No. 001107 del 10 de Mayo del 2021
Cod Prestador: 730010214601

cODIGO: RG-CALI-1

Version: 01

Vigente desde:
Noviembre 2016

.~ CONCEPTO DE APTITUD LABORAL INGRESO

Pagina 1 de 1

Fecha: 2025-10-22 .~ / SIIPS Web 5.0.0
IDENTIFICACION DE LA EMPRESA

Empresa: PARTICULARES

Cargo: CONTRATISTA Ciudad: IBAGUE

IDENTIFICACION DEL TRABAJADOR

Apellidos y Nombres:

LOZANC PENA MERY JOHANNA

Documento Ildentidad: CC 28537843

Fecha de Nacimiento: 1981-01-22

Sexo: F

Estado Civil: Soltero

ARL:

Fecha de Nacimiento: 1981-01-22

Direccién: CRA 11 No.20A-12 CENTRO
Teléfono: 3014797140

EXAMENES REALIZADOS

EXAMEN MEDICO CCUPACIONAL. Si

VISIOMETRIA: No ESPIROMETRIA: No )
AUDIOMETRIA: No LABORATORIOS: No
CPTOMETRIA. No OTROS EXAMENES: No

CALIFICACION DE APTITUD

CONCEPTO MEDICO:

Apto-sin evidencia de alteracién en salud
Observaciones: CONTROL OPTOMETRICO ANUAL
RECOMENDACICNES:

* Capacitacion en ejecucion segura de sus tareas

* Habitos de estilo de vida saludable

* Autocuidado

* Ergonomia {higiene postural)

* Pausas activas

* Uso de EPP (Elementos de Proteccion Personal)

* Control de PyP (Promocién y Prevencién por su EPS)

DECLARACION DEL TRABADOR: He sigo informado sabre a tegislacion vigente en relacién con el resguardo y confidencialidad de 'as Evaluaciones Médicas Ocupacionales, especificamente la
RESOLUCION 2346 de 2007, en su anllculo Sno: parsonal responsable de realizar las evaluaciones médicas ocupacionales. Ademés ds la RESOLUCION 1918 de 2009 Anlicule 17: Custodia y
enirega de ias evaluaciones medicas ocupacionaies y de las historias clinicas ocupacionales. Cenrifico que las respusstas dadas por mi en éste exdmen son verldicas y complelas y autorizo a
Empresa BIOCENTER SALUD OCUPACIONAL S.AS, a realizer el Examan Médico QOcupacional y exémenes compiementarios. Autorizo también suminisirar & ja ampresa PARTICULARES la
informacién requerida para el buen cumplimiento det Programa de Seguridad y Salud en of Trabajo quien elercerd vigilancia y control sobre la misma, bajo los mas estictos parametros de

confidencialidad y reserva.

O Maleys Reles
REASS MALKYS
Licencia: RM 9118/LSST2859 ESP TERAFIAS ALTERNATIV
MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD OCUPACIONAL

LOZANO PENA MERY JOHANNA
CC 28537843

Carrera 5ta No.37 Bis 19 Locai 214
Teléfonos 3176577620
mail: biocentersaludocupacional@gmail.com



10i24/25, 1:52 PM Untitied Page

REGISTRO ACTUAL - PRESTADORES

| conoce algtin dato digitelo para hacer mas especifica la consulta, de lo contrario de clic en Buscar para ver todos los registros,

Formularic que permite la CONSULTA en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud - REPS.

FRESTADORES SEDES I SERVICIOS CAPACIDAD MEDIDAS DE SEGURIDAD SANCIONES
Nit: NI
Cédula ciudadania:CC  [NI__][60p412916 i-fa ]

Cédula extranjeria:CE

2dog on Al |

Naturaleza Juridica [Privada v [Corostadores ac

A " b,

TRRFR DR PREETARGE
Departamento | Tolima v| Municipio { IBAGUE v

Cédigo de Prestador 7300102146 - 53
Nombre del Prestador  [BIOCENTER SALUD OCUPACIONAL SAS

AR

J

Clase de Prestador | Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - IPS v| Empresa Social del Estad
Direccién ICRAS N37 BIS 19 PISO 2 LOCAL 214 EDIFICIO FONTAINEBLEAU |
Teléfona(s) [2652249-3176577620 }
Fax 2652249 |
Correo Electranico [biocentersaludocupacional@gmail.com ]
Razén Socral [BIOCENTER SALUD OCUPACIONAL SAS |
Representante Legal [MARCO FIDEL ROBAYO BARRIOS ]
Nivel Atencién Prestador | Cardcter Territorial v

. Fecha de Inscripcién  [20110218 | Fecha de VencimientoP0260831 |

Informacion de la base de datos de las Entidades Departamentales y Distritales de Salud, en la cual se efectda el registro de los Prestadores de
Servicios de Salud con fecha de corte: viernes 24 de octubre de 2025 (1:51 p.m.)

https:llprestadores.minsalud.gov.colhabililacionlconsuitaslhabilitados_reps.aspx?pageTltIe=Registro+Actual&pageHIp= M




10/24/25, 1:54 PM

REGISTRO ACTUAL - SERVICIOS

Untitled Page

Formulario gue permite la CONSULTA en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud - REPS,

Si conoce algln dato digitelo para hacer més especifica la consulta, de lo contrario de clic en Buscar para ver todos los registros.

PRESTADORES SEDES SERVICIOS | CAPACIDAD MEDIDAS DE SEGURIDAL SANCIONES
NIT/CC -0
Naturaleza
Juridica hd

(RS LA

[

paoeioziee -]

cidi o —
Prastador Clase de Prestador
Empresa
Social del Nivel Atencién Prestador [ ™| Carécter Territorial | v]
Estado
A D0 LA SEDE
Departamento | v!| Municipio | vi
Cagodele ]
.Sede E
Nombre de la ]
 Sede l
S &
Grupo | V] Nudmero Distintivo de Habilitacién del Sewicio:]
Sarvicio [ vi
Horarios
. Intramural
Extramura!
Modalidades Telemedicina
Telemedicina Prestador de Referencia
Telemedicina Prestador de Remiscr
Especificidades i l
Complejidad | ]

Fecha apertura i

del servicio

Informacion de la base de datos de las Entidades Departamentales y Distritales de Salud, en la cual se efectda el registro de fos Prestadores de
alud cor. fecha de corte: vier
fel

it

{5) registros encontrados.

Servicios de §

B

] AAAAMMDD. AAAA: Afio; MM: Mes; DD:Dia.

nes 24 de octubre de 2025 (1:53 p.m.)

b

Deslinrivn

[BAGUE

olima 7300102146] 01 [BIOCENTER SALUD OCUPACIONAL SAS|337 -OPTOMETRIA DHSS0220715
olima IBAGUE [7300102146] 01 [BIOCENTER SALUD OCUPACIONAL SAS|344 -PSICOLOGIA DHSS0220716
Tolima IBAGUE |7300102146| 01 |BIDCENTER SALUD OCUPACIONAL SAS|407 -MEDICINA DEL TRABAJO Y MEDICINA LABORAL [DHSS0220717
Tolima 1BAGUE [7300102146] 01 |BIOCENTER SALUD QCUPACIONAL SAS{712 -TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICGIDHSS0733122
Tolima IBAGUE |7300102146| 01 |BIOCENTER SALUD QCUPACIONAL SAS{740 -FONDAUDIOLOGIA Y/0 TERAPIA DEL LENGUAJE [DHS50220718

1

https://iprestadores.minsalud.gov.co/habilitacion/consultas/serviciossedes_reps.aspx?ibhabi_codigo_habllitacion=7300102146

1



1/20/26, 11:13 AM Datos

- "Home)
fo page . UTC -5 11:13:10
i Mery Johanna Loza...

Datos

Actunbiznciones resiizs

. Perfll  ldiomayhora  Cerificaciones  No disponible  Noticias  Decumentps Incumplimientos Editar perfil | :

M nanng o Pefi @ Recomendacion (as) Indicadores de negoclo

ﬁ' * o 34 . Nsimero de Cémo

L4 documenta28537843  Clasficacion R R mejornr su
clasificacisn

Recomendaciones(

1! B

Visitas al perfl. 29
Propenentes plurales a los que pertenece Ultimas oferias erviadas. Sin datos
Ulkma selecciénSin datos
Utima actuakzacion:20/01/2028 11:09 AM

Nombre de la Entidad: Mery Johanna Lozano Pedia Datog
Nombre abreviade: Mery Joharna Lozano Pefia del
Tipo de documento: Cédula de Gludadania L
Numero de documento: 285537843 S - Como
Tipo Entidac Estatal f Proveedor; Empresa unipersonat colombiana inchir
Pais: COLOMBIA rdn:m:s
Wbicacién: CO-TOL - Tohma Departarnento. Tolima

' ldentificacién Entidad/Persona Naturai (Si es Entidad Estatal el Tipo de Documento debae ser NIT}

) ] ) _ . Recomendaciones principales
*Represantante Legal/Persona Naturaleeduria Ciudadana {Informacien obligatoria)

Nombire y apellide: Mery Johanna Lozano Pena
Idestificacion: 28537843

Nacionalidad: Colomoiana

Domicitio: lbagué

Tipo documento: Cédula de Cludadania
Género; Muer

¢Tiene alguna discapacidad? - S i No

No hay recomendacionas

. Ultimas noticias

No hay noticias

Informacién General

MiPyme: No

Régimen iribwiario! Régmen simplificado
Emprendimiento yio Empresas 3 Mujeres:  © S0 %5 No
Pertenence a un grupo éttico?: No

Condiciones especiales: No Aplica

Contactos

Bireccitn: Calle 20N 11b 38
. Coligo postal: 57
Correo electronico de la oficina; ps jehannalozanopena@hatmall.com
Teléfono de oficina: 3014787140
Fax de oficina:
Pagina web:
Corres; efectronico para notificaciones SECOP It psoharnalozancpena@hotmail.com
Lin« facebook:

Link kinkedin:
. Link youfube:
Link bwitter:

Documentos relacionados

https:Hcommunity.secop.gov.r:olDirecloryICompanyProﬂlesIDynamicMyCompanyProﬁIeMewProﬁIe?Messages=ActualizacIones realizadas|Success i



