GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL

Fecha de aprobacion:

14/01/2021

LISTA DE CHEQUEO PARA PROCESO
DE CONTRATACION

i

Version: 02

FIRMAS DE REVISION

_ Supervisor del contrato

Jefe de Control Interno

el Pl 1

i _ Director juridic

Téiﬁé}SLﬁg Aprobado por: Jlefe de planeacién
LISTA DE CHEQUEO |
Tipo de contrato | cps ] | OPS |
 Contratista: WOLFGANG VONBLON Rep. Legal:
- Nombre Supervisor: GICELLEE ROBINSON TAYLOR Valor del contrato: $ 13.300.000
! ETAPA PRECONTRACTUAL
Nota: en caso de ser Persona Juridica deberd presentar ia documentacion de la empresa y el Representante Legal ;
| DOCUMENTOS Cumple | No | ClI |
"No | Si | No | aplica |
1 Formato Unico de Hoja de vida (original, diigenciada, frmada y sus X
respectivos anexos) Persona natural y/o Juridica
- 2 Declaracion Juramentada de Bienes y Rentas (original, diligenciada y X
: ; firmada)
3 Fotocopia de la Cédula de Ciudadania X
‘ 4 | Fotocopia OCCRE X
% 5 Fotocopia de la Libreta Militar < 50 anos X '
6 Certificado Antecedentes Judiciales {no superior a 3 meses) Persona X “
¢ natural y/o Juridica B N
7 | Certificado de Antecedentes disciplinarios Procuraduria (no X i
| superior a 3 meses) Persona natural y/o Juridica
8 | Certificado de Antecedentes Fiscales de la Contraloria (no superior | x
.| a3 meses) Persona natural /juridica
9 | Certificado de medidas correctivas RNMC {no superior a 3 meses) X
Persona natural y/o Juridica
10 | Certificados de estudios X
11 . Certificados de experiencia X
12 | Registro Unico Tributario - RUT X
13 Afiliacion al Sistema de Seguridad Social Integral X ‘
: } |
.1 4 ' Inscripcion SECOP X |
|
- 15 | Certificado de Cuenta Bancaria X
| 16 | Certificado de Existencia y Representacion Legal i
. 17 | Estudio de Conveniencia
18 | Certificado de Disponibiidad Presupuestal X
79 Competencias del cargo X
20 | Certificado medico ocupacional (no superior a 2 aRos) X ‘






ADMINISTRADOR DE
NEGOCIOS
| Universidad EAFIT
2017

@ Especialista en Alta
Gerencia
| Universidad de Medellin

» 2019
o

DATOS PERSONALES

Fecha de nacimiento: 11/12/1993
@ c 1123631214

Estado civil: soltero

Direccién: Av. Juan 23.

Edf.Bombonier

San Andrés isla, Colombia

E-mail: wolf245@hotmail.com

Celular: 3153002302

PERFIL PROFESIONAL

Administrador de negocios con linea de énfasis en mercadeo,
Especialista en Alta Gerencia con facilidad para la toma de
decisiones y negociaciones empresariales , siendo eficaz.
Capacidad para trabajar en equipo e individuaimente con
excelentes relaciones interpersonales, facil adaptacion,
iniciativa y de liderazgo. Profesional comprometido con las
labores a desempefiar con un gran sentido de pertenencia en
las funciones que me sean asighadas, aptitud de escuchar y
actitud al servicio.

FORMACIONES ADICIONALES

ESPECIALIZACION EN ALTA GERENCIA
UNIVERSIDAD DE MEDELLIN 2019

GENERAL ENGLISH COURSE
EC ENGLISH 2018
VANCOUVER, CANADA

CONGRESO ANUAL DE MERCADEO
UNIVERSIDAD EAFIT 2015

MEDELLIN, COLOMBIA

CURSO VIRTUAL "MANEJO DE HERRAMIENTAS
MICROSOFT OFFICE EXCEL"
SENA 2013




PROGRAMAS MANEJADOS

MICROSOFT OFFICE: WORD, EXCEL,
POWERPOINT.

IDIOMAS

ESPANOL/ANGLES

EXPERIENCIA LABORAL

* SOCIEDAD DE TELEVISION TELEISLAS LTDA.
AUXILIAR DE PLANEACION

2021

(SAN ANDRES ISLA, COLOMBIA)

+ GOBERNACION DEPARTAMENTAL SAN ANDRES ISLA
CONTRATISTA SERVICIOS PROFESIONALES
SECRETARIA DE DEPORTE Y RECREACION

2018-2019

(SAN ANDRES ISLA, COLOMBIA)

+ HOSTAL CENTRAL BEACH
VENTAS/ATENCION AL CLIENTE
2017-2019

(SAN ANDRES ISLA, COLOMBIA)



REFERENCIAS FAMILIARES

SANDRA VELEZ O.
FONOAUDIOLOGA

CELULAR: 3138209363

EMAIL: VELEZ.04@HOTMAIL.COM
SAN ANDRES ISLA, COLOMBIA

NAGIE WATSON ACEVEDO
ABOGADA

CELULAR: 3159267823

SAN ANDRES ISLA, COLOMBIA

REFERENCIAS PERSONALES

LAURA FOX BISCAINO
SOCIOLOGA

CELULAR: 3166202654

EMAIL: LAURAFOX1122@YAHOO.COM
SAN ANDRES ISLA, COLOMBIA

VICTORIA RODRIGUEZ POMARE
PSICOLOGA

CELULAR: 3174098602

EMAIL: VICKY337@HOTMAIL.COM
SAN ANDRES ISLA, COLOMBIA

Thlrzer [aper
Wolfgang Vonblon Velez
C.C: 1123631214




Hoja de vida del funcionario

https:/servidorpublico.sigep.gov.co/serviet/CheckSecurnity/JSPisse_glis...

FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA ;

HOJA DE VIDA a

Persona Natural

e Yoo st Tt A4 e s !

(1 X DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMBRES

RS VELLZ WOLEGANG
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
c.C CE PAS No. 1124631014 F M cot. EXTRANJERO Gty
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE SEGUNDA CLASE NUMERO 1123631214 o.M (M14
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA b1A 11 MES L] ANO 1 Av juan 27 edf bombonwr
PAIS Sl PAis Cobrnta DEPTO
DEPTO Srchipiclico GO Ran Anaros, Frovnnce y Santa Catalina MUNICIPIO
MUNICIPIO AN ANLEY TELEFONO 3153002402 EMAIL WOl 45 ahotmatl

Fsta cops ha skio anpresa por of servidor publeo v gucae contener infem. a<on no vaiiads:

(2 X' FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA
LR LR N

ko LA R T GRADD APROBALD( O3 GRADCS

GE 1o A g0 OF BACHILERATG EQUIVALEN A 105 GRADROS bo. A 110 DE £DLCH

B SECUN

Wy ME(e

EDUCACION BASICA

FITULO OBTENIDO: Bachilkr z2-ademes

PRIMARIA i

SECUNDARIA

] MeDIA [FECHA DE GRADO

1o oo L Lo Lso [60 ] 70 | Ro

oo 10T x MES 11 ANO 2010

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

STE FERTL LN ELTR GRDEN CRONCGLOGICG, BN

2 MAGISTER), DOC (DO
ARSETA PEQFESIOHAL

LA TE (TECROIOG

HODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA
A ESFLOALITADAY, UN (LNVERSITARIA G

CTORALO G PHDY,
CSTESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEFY?

- . MINACION -
No.SEMESTRES APROBADOS C;:?ADUA(;(()) NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO OBTENIDO LEERS (I:\N() No. DE TARJE TA PROFESIONAL
G X DMINISTRACION BE NEGOCIOS 05 2e17
Z X FSPCCIALIZACION EN ALTA GERENC A 1z 2019
FERENTES AL ESPANCE QUET LABRLA LFE ESCRIBY DE FORMA, REGULAK (R, BIEN (B} O MUY BIEN (MB)
LO HABLA LO LEE LO ESCRIBE
iDiomA R | B [ mB R [ B I'mB R | 8 MB
ingles L ox 1 | | { x 1
Esto copio ha skl improesae par vl seivigor pablcs v punde contoner mfornacion no valcaca ]

FELACIMLE SRR RIEN

(3 X' EXPERIENCIA LABORAL

CRAL O DE PRESTACION D SERVICIOS FN ESTRICTO CRDEN CRONOLOGICO COMENZANDD POR EL ACTUAL

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD

Sl Bea, Tekaskn

PUBLICA PRIVADA PALS
X Colwrmtie

DEPARTAMENTO

L0 bl

S0 e Andees, Provknesos v Sants Catinlng

MUNICIPIO
SAN ANERES

CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA 17 MES 02 ANO 7 DIA 1% MES 0/ ANO i
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
Somdar o eiaeannn Contrato G0 poestacion 4 A0VIeN S
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA D ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PALS
GO IOt SOpAREAT Nt S A ko G2 SEN ANGICS . ProviencR Y sanhte catabng X Cokerrbia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SrotapedEio s San Ance o Provesens e Santa Catebng
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
51000 DIA ©1 MES 03 ARO 7019 DiA MES 1 ANO e
DEPENDENCIA DIRECCION

CARGO O CONTRATO

FIZEIE P SRl SH R

e SOran s profeorinales

Seoretana e doporty Avenkia Francisco Newball e 63

170972021, 12:40 p. m.



Hoja de vida del funcionario https://servidorpublico.sigep.gov.co/servicty CheckSecurtty/ JSP.sse_gls...

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAalS
cforny e gopeelarrente arcbel 200 G $aNAres, providencid y santa cataina S
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia o) MES 10 ANO 2018 Dia 31 MES 17 ANO 1%

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

Tontesteis D antrate co peestacen de serviios profesionakes Secretana de Deporto w Recrea Aveniaa francne o Newotall ko 5 37

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PALS

featalsepdrap i b X Cokrba
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

srthipecdaas 0 han andro, Provkionas v Santa Cataling hostaicentralbeach@ hotinail.cor
TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO

HRIEN Dia C1 MES 10 ANO 2017 DIA 30 MES 0 ANO 0.4
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

DERASET T W av 2T e Jubo caf el assing

(4 X FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

JURAMENTC QUE WO ? ME ENCUENTRO DENTRO DE {AS CAUSALES DE INHAE
A COLEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACICN FUBLICA

TR0 QU{‘_&_O’ DATOS QR Mj ANDTADOS EL RRESENTE E 3§f<1&30 UNICO OF BOIA DE VIDA, SON VERACES, (ARTICULS Sa. DE LA LEY 10w
DAV LR o 0 A o) W A 4 oY

géﬁ/\%%ﬂi; BLICO O &

N Esta copia ha sido impresa por ol servkior publicn y pucde contener informaain ne validado ]

TOETINE DTG VA Uk

DA PLBLOTS

{ TLGAL
PHICK m;?u&[i’

TRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CreTs ua SULBUMINS TRADA 1A SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS GUE RAN SIDG PRESERTADGS COMO SOFCRTE
[SSCEI - NOMERE v FIRMA DEL JEFE OF PERSCRAL G DE CONTRATOS -

i Fila copk ha sido mpresa por ol servicor pablico y pucde cantencer inforracion ne vabdas

R O I R R R 1 B I+ TR

de 2 1/09/2021.12:40 p. m.




ENTIDAD RECEPTORA
FORMULARIO UNICO

() GOBIERNO DE COLOMBIA DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS
Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
A B PERSONA NATURAL
(LEY 190 DE 1995}

YO, wolfgang vonblon velez

DENTIFICADOCON: CC. X CE T.L N° 1.123.631.214 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pais Colombia !Departamento San andres isla IMunicipio San andres isla
Prreccion Ay juan 23 Edf bombonier Feléfonos 3153002302
Yy TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:
NOMBRES Y APELLIDOS - DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO
Herbert Vonblon Pomare 15.243.728 Padre
Sandra Velez Ortiz 39.154.913 Madre

. IDECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS
JARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995, PARA TOMAR POSESION PARA RETIRARME PARA ACTUALIZACION
PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE JQUE LOS UNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSEO A LA FECHA
EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACION:

eron:

Ry

) Los ingresos y rentas que obtuve en el “titimo" afio gravable fu
SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES 10.475.000
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS
GASTOS DE REPRESENTACION -
ARRIENDOS -
HONORARIOS -
OTROS INGRESOS Y RENTAS -

TOTAL $10.475.000

b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:

Bancolombia KCuenta de ahorros 34859165364 San andres ista $500.000
Davivienda Cuenta de ahorros 0-550266000321238 San andres isla -

‘ ) Mis bienes patrimoniales son ios siguientes:
Moto Bws 125 X $9.000.000
Moto Bws 125 X $9.000.000

g

EMPLEADOR O CONTRATANTE



L

ol

b) A la fecha soy socio de las 519u1entes corporacnones socnedades y/o asociaciones:

c)En la actualidad: Si NO X tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION  |N°
C.C. CE. T.L

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Las actividades econémicas de caracter privade, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de

forma acasional o permanente son las siguientes:

DETALLE DE LAS ACTIVIDADES FORMA DE PARTICIPACION

Y70

L FUNCIONRRIOO CONTRATISTA

Y FECHA

m—
DAFP OAP

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION PUBLICA
LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000-917770




IDENTIFICACION PEHSONAL -

f REPUBLICA DE COLOWNE |
: CEDULA DU CIUDADANIA
I

nmero 1,123.631.214
VONBLON VELEZ

APELLIDOS

11-DIC-1993

FECHA DE NACIMIENTO
SAN ANDRES
(SAN ANDRES)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.76 A+ M
ESTATURA G.S. RH SEXO
19-DIC-2011 SAN ANDRES

FEGHA Y LUGAR DE EXPEDICION A e A3 #
REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SAHCHEZ TORRES

"y Jd

Gt

P-5600100-D0373937-M-1123631214-20120508 0029821182A 1 30243286




DEPARTAMENTO ARCHIPIELAGO DE SAN ANDRES
PROVIDENCIA Y SANTA CATALINA H

e e 209179

VENCE
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267712021 Policla Nacional de Colombia

o

°

HO0OGY f

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 12:07:29 PM horas del 26/07/2021, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1123631214
Apellidos y Nombres: VONBLON VELEZ WOLFGANG

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la 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 la extincion

de la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacién 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 instalaci de |a_Policia Na mas cercanas.

Dwecoon Calle 18A # 697 -45
Zona industnal, barrio
Mcntevides. Bogotd DC,
Atencor administrativa lunes a
viernes 1.00amal00pmy
200pmas00pm

Linea de atencion a! ciudadano
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 018000910 112
E-mait

lineadirecta@pohcia gov co

b g
° 2

@ Presidencia ‘3 B Ministeri | (}9 Portal Unico ﬂ Gobierno en
d » . o -~ 5 M

.

140 8 hea




e
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

12:06:50

PROCURADURIA
CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 do 01
OEHERAL DE LA NACKN No. 172171655 i

Bogota DC, 26 de julio det 2021

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(ta) sefior(a) WOLFGANG VONBLON VELEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania numero 1123631214:

NG REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADV_ERTENCIA: La certificacion de anlecedentes debera contener 1as anotaciones de providencias sjecutariadas dentro de fos cinco (5) aftos
anteriores a su expedicion y, en todo caso, aquelias que sa refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes en dicho
momento.Cuando se trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones qus figuren en el registro, {Articulo 174 Ley 734 de 2002).

-

{

{NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabiidades generadas por sanciones penales.
discipinanias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las dedisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores. ex servidores publicos y particulares que desempefien funclones publicas en
ejercicio de la accidn de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
establezca ia ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion

que presente el aspirante en la pagina web: hitp:/Mwww.procuraduria.gov.colportal/antecedentes htmi

1
/1

MANUEL ANTONIO ESPINOSA FIGUEREDO
Jefe Division Centro de Atencion ai Publico (CAP) (E)

ATENCION :
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN

TODAS LAS HOJAS.

Division Centro de Alencién al PUblico (CAP)
Linea gratuita 018000910315; dcap@procuradunia.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13105; Bogots D.C.
www_pracuraduria.gov.co




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado cl Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy lunes 26 de
julio de 2021, a las 12:05:12, el nimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento CcC
No. ldentificacion 1123631214
Cddigo de Verificacion 1123631214210726120512

Esta Certificacion es vilida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados en ¢l
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con cl Decreto 2150 de 1995 y 1a Resolucién 220 del S de octubre de 2004, 1a firma mecdnica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Qon = ‘
OitiA S
( » SORAYA‘\IARGAS ULIDO

CONTRALORA DELEGADA




Consulta https://srvenpe.policia.gov.co/PSCifrm_cnp_consulta.aspx

14

@ Policia Nacional de Colombia

» (Default.aspx) «

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

L Consulta Ciudadano

g La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 01/09/2021 01:26:14 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1123631214 y
Nombre: WOLFGANG VONBLON VELEZ.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 25448149 . La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vdlida siempre y
cuando el niimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda I Imprimir

Inforimacion 5159000

Palicia Naclonal de Colombia
Oracasn Gereral - Cras S% Ne, 25 - 21
Cantre Agawrustratve Naconal (LAN; Begota O.C,
tinea de atencion: 018000-910112

de | 1/09/2021.12:26 p. m.



PERSONERIA JURIDICA RESOLUCION No. 75 DE JUNIO 28 DE 1960 DEL DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA

En atencion a que

WOLFGANG YONBLON VELEZ

Con cedula de ciudadania 1123631214

Ha cumplido con todos los requisitos académicos exigidos
por los estatutos universitarios, le confiere €l titulo de

ADMINISTRADOR DE NEGOCIOS

Para constancia se firma en Medellin el dia 08 de septiembre del ano 2017 y se refrenda con el sello respectivo

Registro: tioro 3 Folio 1730 NUmero 21140

57356

Vigilada Mineducacion

%



URIVERSIDA

UNIVERSIDAD EAFIT

ACTA DE GRADO 00874

En la ciudad de Medellin a los 08 dias del mes de septiembre de 2017, la Universidad
EAFIT realizo ceremonia de graduacion, presidida por el sefior Rector y demas autoridades
académicas, y previo juramento del graduando, quien cumplié con los requisitos exigidos,
otorgd el titulo de

ADMINISTRADOR DE NEGOCIOS
a

WOLFGANG VONBLON VELEZ
. _ Con cédula de ciudadania 1123631214

El titulo otorgado corresponde al programa de Administracion de Negocios registrado en el
SNIES con el codigo 1245 y autorizado por el Ministerio de Educccion Nacional, mediante
resolucién 094 del 03 de enero de 2014.

Para constancia se firma en la ciudad de Medellin a los 08 dias del mes de septiembre de
2017 '

~irmado

N\ o
Re tor 7

ﬁér/é;‘a?o General
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CONSEJO PROFESI ONML

ﬁ de Admlmstramon de Empresas

m‘egr/dad Serwcto ¥ E)(Ce/en\,ld

I+

REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIAY TURISMO
CONSEJO PROFESIONAL DE ADMINISTRACION DE E’VIPRESAS

MATRICULA Ne 111954

El Presidente y el Secretario del Consejo Profesional de Administracion de Empr'e'sas,
en uso de la facultad que les otbrga el Articulo 20 del Decreto 2718 de 1984,

CERTIFICAN .
Que WOLFGANG VONBLON VELEZ identificado con la cédulal'dé-
ciudadania N° 1123631214, fue matriculado como

ADMINISTRADOR DE NEGOCIOS, al tenor de lo ordenado en.la ™
Resolucion 42 de Agosto quince (15) de 2018 que en su pame L
resolutiva se copia asi: Articulo Primero: Otorgar Matricula
Profesional a WOLFGANG VONBLON VELEZ identificado’ Gon -
cedula de ciudadania N° 1123631214, .graduado en la
UNIVERSIDAD EAFIT para habilitarle en el ejercicio legal de la
Profesién de ADMINISTRADOR DE NEGOCIOS en el territorio de

la Republica de Colombia, en los términos definidos por la Ley 60

de 1981, Ley 20 de 1988 y el Decreto,Reglamentario:27.18, de, 1984.

Dada en Bogota, D.C.. a los quince (15) dias del mes de Agosto de 2018

"41uu&u1£;%é) (}\

CLAUDIA BEDOYA ZAPATA

Presidenla

JHON ANTUNY PABON LEON

Secretario

0082470




El Rector, ,

S TOR HINCAPIE VARGAS

LA UNIVERSIDAD DE MEDELLIN

Con personeria juridica reconocida mediante Resolucion nimero 103 de 31 de julio de 1950 del Ministerio de Justicia

EN NOMBRE DE LA REPUBLICA DE COLOMBL‘\
Y CON AUTORIZACION DEL MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL

OTORGA EL TITULO DE

Especialista en Alta Gerencia

A

WOLFGANG VONBLON VELEZ

C.C. 1,123,631,214
POR HABER COMPLETADO LOS REQUISITOS LEGALES Y REGLAMENTARIOS

Expedido en Medellin el diez de diciembre del afio dos mil diecinueve

Anotado en el folio 48024 del libro de Registro de Diploma nimero 97

" La Secretaria General,
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>\ Universidad
‘&f@ de Medellin

Clencia y Libertad

ACTA DE GRADO NUMERO 17861
de 10 de diciembre de 2019

ACTA DE OTORGAMIENTO DEL TITULO DE ESPECIALISTA EN ALTA
GERENCIA A WOLFGANG VONBLON VELEZ.

En la ciudad de Medellin, Departamento de Antioquia, Republica de Colombia, el 10
de diciembre de 2019, en la sede de la Universidad de Medellin, se llev6 a cabo el acto
solemne de otorgamiento del titulo de ESPECIALISTA EN ALTA GERENCIA a
WOLFGANG VONBLON VELEZ, identificado con la cédula de ciudadania
numero 1,123,631,214, quien cumpli6 los requisitos exigidos por la Universidad.

La solemnidad estuvo presidida por el sefior Rector y las demads autoridades
académicas, y actud como Secretaria, la Secretaria General.

El sefior Rector tom¢ la promesa de rigor e hizo entrega del dlploma que acredita Ja
idoneidad para ejercer tal especialidad.

Para constancia se firma la presente acta por el Rector y la Secretaria General de la
Universidad de Medellin, quienes certifican que esta es una institucién no oficial, de
Educacion Superior, con personeria juridica reconocida mediante Resolucién namero
103 de 31 de julio de 1950 del Ministerio de Justicia, que al Programa de
Especializacion en Alta Gerencia le fue otorgado registro calificado por el Ministerio
de Educacién Nacional mediante Resolucion nimero 9985 de 19 de septiembre de
2019, y que dicho Programa fue registrado en el Sistemma Nacional de Informacién de
la Educacion Superior -SNIES- con el codigo 10243.

NESTOR HIN E VARGAS N A ST %D% ISA‘Z:A
Regtor Secretaria Geéneral

LE/B

I




La Bemiblica de mnlumhm
0w s;xluau:nir g

Eid Lnlegm Hodela

S Dubdres dela

Anforizade por o Riisterio de Edvcarion Naowl,

segin Benalnenin o 21314 aeld de Noutendive Se 1ayp | UNIVERSIDAD.
| S ‘| EAFIT
B i = :

Lonfiere AT ERE b

%ﬂnﬁgznz‘iunhimtaﬂe‘%%m%;‘

A A3 -NTEN b S Aadeis Belas

;E! (’Tlﬁ!h? !\“..‘: p eIt nrnlv

|
|
B

i3

wrchiller ﬁzzzthém%‘ Gl

e babrer pursade w aprabade lon esludios catrespoaienten al ;\“,M N
EMrcavidn ledin Aceddpea, semin lag ploass w pesnroaus sinedes

Srerelavii

Suvniahe af Fafio Nee o Wibew de Registro X,

W B et U,

"soqity Deceetus N 011 oL he Mage he 113,

W oppeiore CERUHTE,
2150 deb § e Biciemhee de 184857 o




: Fecha de aprobacion:
GESTION ADMINISTRATIVA 187/02/2021
\ = CERTIFICADO Versién: 01
TELE!SL@S Aprobado por: Jefe de Planeacion

LA SUSCRITA GERENTE DE LA SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS
LTDA, TELEISLAS

CERTIFICA:

Que revisando los archivos de esta Entidad e! serior WOLFGANG VONBLON VELEZ,
identificado con cedula de ciudadania No. 1.123.361.214 de San Andrés Islas,
prestd sus servicios personales mediante los siguientes contratos:

1. Auxiliar de Planeacién del Canal mediante Contrato de prestacion de
servicio No. 108 de 17 de Febrero de 2021, hasta el 16 de Julio de 2021, por
un valor de DIECSIETE MILLOMNES QUINIENTOS MIL PESOS MCTE
($17.500.000.00).

Para constancia se firma en San Andrés Isla, a los Veintiseis (26) dias del mes de
Julio del 2021.

Atentamente,

SO)EDAD DE TELEVIIN DE LAS ISLAS LTDA.

U R L
Estacidn Siman Bolivar, Shigle Hill, la Loma

Tel. 098-513 2047 Fax, 098-513 2799

San Andrés Islas, Colombia




GOBERNACION
Departamento Archipiélago de San Andrés,
Providencia y Santa Catalina

Reserva de Biosfera Seaflower
Secretaria De Deporte y Recreacion

EL. SUSCRITO SECRETARIO DE DEPORTE Y RECREACION DEL
DEPARTAMENTO

CERTIFICA:

Que revisando los archives de esta Secretaria certifica que el Senor WOLFGANG
VONBLON VELEZ, mayor de edad, titular de la cédula de ciudadania N°1.123.631.214
expedida en San Andrés, estuvo vinculado en la Secretaria de Deporte y Recreacion

mediante:

Contrato 2962 de 2019, por espacio de un (01) mes, el contratista se compromete para con
el Departamento a prestar sus servicios profesionales como administrador de Negocios,
bajo la Secretaria de Deportes del Departamento, dentro del proyecto: Implementacion de
programas deportivos en San Andres, Isla, las actividades especificas a desarrollar en ia
prestacién de servicios son las siguientes: 1) Apoyar, en seguimiento del plan de
Desarrolic de la Secretaria de Deporte y Recreacién. 2) Apoyar en la formulacion de
planes, programas para e! estricto cumplimiento para alcanzar las metas, planes y de los
programas que conlleven a inversion cuando asi sea requerida por el secretario. 3) Apoyar
a la Secretaria de Deporte y Recreacién en la gestién, seguimiento de proyectos de
inversiéon con entidades dei Orden Nacional. 4) Elabecrar un infcrme detallade de las
actividades atendidas mensualmente. Recibiendc remuneracién mensual por valor de:
Tres Millones Daoscientos Siete Mil Quinientos Siete Pesos ($3.207.507) Mcte. lniciando
Trece (13) de diciembre de 2019 hasta el treinta (30) de diciembre de 2018.

Dado en San Andrés lIsla, a peticién del interesado, a los cuatro (04) dias del mes de
febrero de 2020.

DELROY AUSTIN.GORDON FOX

—Secretario de Depcrte y Recreacion

Av. Francisco Newball, Edificio CORAL PALACE, 3er piso.
Telefax: (098) 51 30801 EXT. 194, 193 Email: deporte@sanandres.gov.co
San Andrés islas, Colombia
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GOBERNACION
Departamento Archipiélago de San Andrés,
Providencia y Santa Catalina

Reserva de Biosfera Seaflower
Secretaria De Deporte y Recreacion

EL SUSCF}‘-ITO SECRETARIO DE DEPORTE Y RECREACION DEL
DEPARTAMENTO

CERTIFICA:

Que revisando los archivos de esta secretaria certifica que el Sefior WOLFGANG VONBLON VELEZ,
mayor de edad, titular de la cédula de ciudadania N°1.123.631.214 expedida en San Andrés, estuvo
vinculadn en fa Secretaria de Deporte y Recreacion mediante:

Contrato 2626 de 2018, por espacio de dos (2) meses, prestando sus servicios profesionales como
administrador de negocios, en la formulacion de planes, programas y bajo la Secretaria de Deporte y
Recreacion del Departamento, dentro del proyecto: Implementacion del Programa de Recreacion y
Aprovechamiento del Tiempo Libre San Andrés, con el siguiente alcance del objeto: 1) apoyar en la
gestion de la formulacion de planes, programas y proyectos para el cumplimiento de los programas,
'subprogramas y sus indicadores de productos y resultados establecidos en el plan de desarrollo, a ejecutar
por la secretaria de deporte y recreacion. 2) presentar un informe sobre las actividades desarrollas
basadas en soporte. Recibiendo remuneracion mensual por valor de: Tres Millones Veinticinco Mil
Novecientos Cincuenta Pesos ($3.025.950) Mcte. Iniciando el treinta (30) octubre de hasta veintinueve (29)
de diciembre de 2018.

Contrato 533 de 2019, por espacio de nueve (9) meses, prestando sus servicios, bajo la Secretaria de
Deportes del Departamento, con el siguiente alcance del objeto: 1) Apoyar, revisar y analizar los
documentos de las organizaciones, asociaciones y fundaciones que hayan recibido recursos del
Departamento a través de convenios ejecutados por la Secretaria. 2) Apoyar en la formulacién de planes,
programas para el estricto cumplimiento para alcanzar las metas, planes y de los programas que conlleven
a inversion cuando asi sea requerida por el secretario.3) Presentar informe sobre las actividades
desarrollas basadas en soporte, fotogréficos). Recibiendo remuneracion mensual por valor de: Tres
Millones Doscientos Siete Mil Quinientes Siete Pesos ($3.207.507) Mcte. Iniciando primero (01) de marzo
de 2019 al treinta (30) noviembre de 2019.

Dado en San Andrés Isla, a peticion del interesado, a los trece (13) dias del mes de enero de 2021.

<7 /Ze’-ea.,@? =
JAJSON YASID NEWBALL BARBOSA

Secretario de Deportes y Recreacion

Av. Francisco Newball, Edificio CORAL PALACE, 3er piso.
Telefax: (098) 51 30801 EXT. 194, 193 Email: deporte@sanandres.gov.co
San Andrés islas, Colombia
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CENTRAL BEACH
HOSTAL ————

HOSTAL CENTRAL BEACH
NIT N° 15243728-0

Certifica:

Que el senor WOLFGANG VONBLON VELEZ identificado con la cedula de ciudadania
N°® 1.123.631.214 de San Andrés Islas, laboro con la empresa desde el 01 de octubre
del 2017 hasta el 30 de marzo del 2020, ofreciendo asesorias profesionalos como

administrador de negocios.

La presente certificacion se expide a peticion del interesado a los (14) dias del mes de
noviembre de 2020.

Atentamente,

Gerente General

Calle 5 N° 4a 15 Av 20 de julio Edf el casino
Celular: 3205217044  Email: hostalcentralbeach@hotmail.com

San Andrés Isla - Colombia
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HODEST2

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Conceplo [O 1 Inscripcion

4. Numero de formulario

J

14488507594

|
|

5. Numero de ldenlificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Diroccion secclonal ] 14, Buzodn electronico i
112 36 3 12 1 4 4 Impuestos y Aduanes de San Andrés 2 7 ! ’
IDENTIFICACION ]
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documenio 26. Nimeto de Idem'rﬁuc'é: - 27. Facha expedicion
|Persona natural o sucesion iliquida 2 {Cédula de Ciudadania 13 1123631214 201112189
; Lugar de expedicion 28. Pais 2¢. Departamente __. Tsu. Cnud—am;mpio
'COLOMBIA 1 6 9 |Sen Andrés -8 8 San Andrés 0 0 1 ‘
| 31. Primer apellido 32. Segundo apellido ) 33. Primer nombre - T 154 Otros nombres T
> ‘{VOHBLON VELEZ WOLFGANG .J ]
725, Razén social - T
4 36. Nombre comercial 37.3igla
- N
UBICACION
38. Pais 39. Departamento o - 40. CiudadMuniciplo i
[COLOMBIA 1 6 9 |SanAndiés - 8 8 |SanAndrés 00 1]
.} 41, Direccion principal ‘
AV JUAN XXI1{I ED BONBONIER AP 203 t
42. Comeo electrénico wolf245@hotmait. com -
43. Couigo poslal 44, Teléloro ! - 31530023 0 245 T2elono2
T T CLASIFICACION
Actividad economica B Ocupacion J
Actividad principal Actidoad sl.cun\_'u—;i: - Otras actividades 52. Nimero !
46.Codiga 47, Fecha inicio actividad 48.Cedign 4%, Fecka hicio eclividad | 50 Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
829 09flzorsr0o1 9l |l s | l 1 | L)

1 2 3 4 B i 8 3 10 11 12 13 14 15 16 17 18 18 20 A 22 23 24 25 2%
' | ! i | |
| 53,C0’digo|2 O} | ' l _l__l J ___IL, I | I I I ! ‘ I ‘ I | } l L 1 I | J
20- Obtencién NIT
|
|
| i |
) . Oullgados aduaneros Exportadores _f
‘ 1 2 3 ) 5 3 ? 8 9 10 !
‘ | l l ! l l ‘ [ } l | 55. Forma 56. Tipa Servicio 1 2 3 1
| 54.Codigo 1 I J
e 11 12 13 14 15 16 17 18 18 20 |57' Modo | J
] i l i I } l ’ss.cpc { _J

IMPORTANTE: Sin perjulcio de las actuallzaciones a que haya lugar, la Inscrlpcion en el Registro Unlco Tributario -RUT-, tendri vigencla Indefinida y en consecuencia no se exlgiré su re«

Jacion

59. Anexos

SI NOD

Para uso excluslvo de la DIAN

61 Fecha [2018-10-19

]

60. No. de Folios:

Sin pefjuicic de las verificacianes que la DIAN realice.

La informacion suministrada s través del formulario oficial de inscripcion, aciualizacian, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de conslalar
Inexaciltud en alguno de los datos sumlniairados se adelentaran los procedimientos adminislrativos
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso.

Paragrafo del anticulo 1.6.1.2.20 del Decrelo 1625 de 2016

Firma del solicitente:

Firma autorizada:

984. Nombre HUFFINGTON CARDENAS GERARDO IVAN

Analista |l

I

985. Cargo !
|
_J

Fecha generacion documenlo PDF: 13-01-2021'12:00:11PM




CE-006 - 0000000100 — 2021

CERTIFICA

Que la(s) persona(s) relacionada(s) a continuacion esta(n) o ha(n) cstado afiliada(s) a

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 1123631214
NOMBRES Y APELLIDOS Vonblon Velez.Wolfgang
TIPO DE AFILIADO Titular

TIPO DE TRABAJADOR Independicente

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN 29/07/2016

ESTADO DE AFILIACION Vigente

ESTADO DE SERVICIO Habilitado

REGIMEN Contributivo

La presente se expide a nombre de Vonblon Velez, Wolfgang , a los 01 dias del mes de septiembre del afio
2021.

NOTA: Esta certificacion no constituye aprobacion de traslado, ni ¢s documcnto valido para solicitar
scrvicios médicos.

’,7)/*1,3 e !4.4"1

Banny Yecritza Sarmiento Vanegas
Coordinador Gestion de la Afiliacion
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Colpensiones '- es de todos

e

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a WOLFGANG VONBLON VELEZ identificado/a con documento
de identidad Cédula de Cludadania nimero 1123631214, se encuentra afiliado/a desde 23/11/2018 al Régimen de
Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacidn se expide en Bogota, el dia 01 de septiembre de 2021.

Rosa Mercedes Nific Amaya
Direccién de Afiliaciones

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

SN RSLTAR D A e S VTG -
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Lotremitio Comprs

: lsfga“%raﬂ.
AT 11T "

1t Notisies sECOP ! Informacion del usuario
d&% Mis registros Género
? Acces!bs delusuario ; Cargo
‘ ‘ ) o Titulo

: 5 Términos y condiciones de uso
. g - B g Nombre completo

Nombre y apellido WOLFGANG VONBLON VELEZ
Codigo del empleado
Tipo de documenfo
Numero de documento
Fecha de emision
Expedido por
Feclia de expiracion
Direccion
. Codigo postal : '
Estado
Municipio
Pais COLOMBIA
Correoeleclré‘nico wolf245@hotmail.com
. ' Teléfono
Celular 3153002302

Numero de fax

Configuracion

Zona horaria (UTC-05:00) Bogold, Lima, Quito

|dioma Espafol (Colombia)

Configuracion regional  Spanish (Colombia)
Seguridad de la informacion
Pregunta de seguridad ;Cual es sunumero de teléfono?
. ’—Raspuesta 3153002302
Ceiular 3153002302

L

B ’,?FE% T
il

o

018000-52-0808 . Lunes a Viernes 7:00 a.m a3 7:00 p.m




CERTIFICADO

SAN ANDRES, 01/09/2021
ARCHIPIELAGO

DE SAN ANDRES,

PROVIDENCIA Y

STA CATALINA,

COLOMBIA,

A quién interese

Por medio de la presente hacemos constar que el sefior WOLFGANG VONBLON VELEZ
con Cédula de Ciudadania nimero 1123631214

Posee en el banco Davivienda:
CUENTA DE AHORROS DAMAS

Nuamero 0550266000321239
Fecha de apertura 20/02/2020

Cordiaimente,

BANCO DAVIVIENDA

Banic Davisienda © &

A
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SEGURIDAD Y 3ALUD EN EL TRABAQ APL: 5207
: JERRY RANKIM i

HC: 8304

presa Contratante:  INDEPENDIENTE 1E‘ECHA: 2021/02/0%
[Empresa a Laborar: INDEFENDIENTE i —
fr1Po DE ExAMEN: feRE-INGPESO {Edad: 127 nnos
OMRRE : IWOLFGANG VONBLON VELEZ ICC: 1123631214
JCARGO : IAPOYO ADMINISTRATIVO CIUDAD : SAN ANDRES ISLA .
CONCEPTOS GENERALES POR TIPO DE EXAMEN
Examen de PRE-INGRESO o
Condicién de saiud con Condicién de salud con T
Condicién de salud sin restricciones (X) restriccién que no [lfrestriceidédn que intexfiern: .‘ ri
interfiere con su cargc con su carge ‘wa‘i —
1.2 Examen Periddice i}
Jpuede continuar laborando (1 ;Aplazado [] ::a::‘:::;lan [] Temporalidad: g [
1.3 Examen periédico seguimiento de recomendaciones .
Condiciérf de Sﬂll:ld con. Reasignazion ) ‘ : .
hP\.!dn continuar laborando (1 restriccién que interfiere [] de tareas {1 Temporalidad: 1 0
con su caxgo -
1.4 Reintegro / Post - Incapacidad
Reincorporacién al Pussto de ] r:::iz:::é:eq::l::tzzgiere [] Reasignacion {] [remporalidad: i Tize
trabajo con su cargo de tareas
1.5 EGRESO
ealizadof}
EXAMENES COMPLEMENTARIOS
Optometria Espirometria Audiometria Prueba Psicotécnica Viciometria Laboratoriocs : Otres:
’ f} [] [} 9] f] {] N
CONCEPTO DE ACUERDO AL ENFASIS
Enfasis ptofNo cumple; Condicién de salud con restriccién que interfiere con su cargo Observaciones
eguridad vial [} (1 1
Fspacios confinados| [] [§ il ——
hltu:as ] 01 il -
[Alimentoa 3] I3 0
E,Actividad deportivaf [} i1 [] -
[Brigadiata %] 0 1]
Medicamentos [1 [§] 1]
ENFASIS OSTEOMUSCULAR REALIZADO  [SI) o i .

RECOMENDACIONES GENERALES

.
control Nutricional sn su EPS 11 C;x;trol periddico por PyP en su (1 z:rpn:zi:;i:a::.Eps por madicina Generzal o Sl }
Continuar manejo Médico 0 C::gge E.P.P. de acuerdo al £} iz::;np:rc:::‘:;\:ar actividad fisjics minimo 3 1

KControl periddico ocupacional [X] jPausaa Activas. X1 |
JHabitos de vida saludable {X] |ingreso a P.V.E. f] [Remision a EPS/ARL: - 1

{Posturas Ergondmicas {X] JUso de bloquaador Solar {] jRealizacidén de pruebas complementarias. ) [1

Recomendaciones para manejo de cargas. | [¥] Siglas: EPS: Entidad Pr'om.ot:ora de salud. ~ PYP: Promocién y Prevencidén -AR: .

Administradora de Riesgos Laborales.

Observaciones:HIGIENE POSTURAL, PAUSA3 ACTIVAS, HBACER ACTIVIDAD FISICA FRECUENTE, INSTRUIR EN EL MANEJO DE CARGAS, UJSAR El‘lv,
JACOPTAR POSTURAS ERGONOMICAS.

fPriorizar en los programas de vigilancia, los riesgos definidos en la matriz de la entidad.

RECOMENDACIONES OCUPACIONALES PREVENTIVAS

. [OSTEOMUSCULAR: Higiene Postural; astiramientos, Pausas activas T T h’v——i;i 1
{ANIPULACION DE ALIMENTOS: Lavado de manos; BPM (Buenas Practicas de Manufactura. B ) ] ]

VISUAL:.Pausaa activas visuales, iluminacién adecuada en el puesto de trabajo. Educacién y prevencién en higiene visuzl, ''sc de 0

roteccidén visual segin tipo de exposiciédn. i

JALTURAS: Certificacién en alturas y Capacitacién al personal. [}

[PlZL: Reportar alteraciones en la piel, uso de proteccién en zonas expuestas a agentes irritantes.. (]

[RESPIRATORIA: Proteccidn segun exposicién, Uso de E.P.R. (elementos de proteicidn respiratoria). []

IOLOGICO: Verificacién del esquema d= vacunacién, Uso de elemantos de biosequridad segin riesgos. ) {]

OTRO: []

COMENDACIONES / EMPRESA
SE RECOMIENDA EJERCER LOS PROTOCOLQS DE BICSECURIDAD REALIZANDO TOMA DE TEMDERATURA 3 REDIRECCIONAR AL EMPLEADO A 50 Fro
PRESENTA TEMPERATURA SUPERIOR A 37,“‘ GRADOS, DESINFECCION ©FE MANCS CON ALCOHODL LIQUIDG O ALLOHOL GLICERINZDO AL T0%, DEITVw
DE SUELA DE ZAPATOS AL INGRESG DEL AREA DE TRABAJO, SELECCICHAR UN AREA DE INGRESO Y UN AREA DE SALIDA DEL PERSOUAL,

DISTANCIAMIENTO FIS1CO MINIMO 2 METROS, CAPACITAR A LOS TRABAJADORES EN LA MEDIDAS DEL PROTOCOLO BIOSEGURIDAD.
[RECOMRNDACIONES / TRABAJADOR - )
BESTRINGLE LAs REUNIONES SOCIALES Y FAMILIARES, MANTENER ON
SUPERIOR A 37.3 GRADOS, ALIMENTACION BASADO EN VERDURAS, FRUTAS CI
ROTZINAS ¥ BASD SCHTENIDO EN GAREOUIDEATOS 7 HARTMAS; CONSULYAR iy i
ARTICULAR, TOS O DOLOP DE GARGAMTA;

TAY AVISAR A SU EPS EM CAS0 DE PRESENTLR TE
TE VERDE, IMGESTA DE ALIMENTOS
DR BU BES 51 (LENZA A TEHER
Ll CASO DUIRICULTAL (RSP ORINA ACUDTE ALAS URGEICIAS DE

AT

CERTIFICO QUE LA INFORMACION QUE HE SUMINISTRADO RESPECTO A MI ESTADO DE SALUD ES REAL Y.QUE PUEDE SER CONSTATADA.
FIRMA DEL MEDICO

FIRMA DEL PACIENTE

WOLFGANG VONBLON VE

'

Bert  Midir~: 2ANAN/AR Tiremeia Ca11A Ornmams anel  aed 5018 ) 0 112381214 ' -




03/09/2020 :

GESTION CONTRACTUAL

ESTUDIOS PREVIOS Version: 03

Aprobado por: Secretario General - Jefe de Planeacion

TELEISLAS

DEPENDENCIA SOLICITANTE | Planeacion

' DATOS DEL AREA GESTORA o
| NOMBRE DEL SERVIDOR GICELLEE ROBINSON TAYLOR |

ANALISIS DE LA PERTINENCIA Y NECESIDAD

i
{

" Que la SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LIMITADA, TELEISLAS, sociedad entre entidad publica !
del orden departamental, organizada como Empresa Industrial y Comercial del Estado, constituida |
+ por escritura publica No. 1846 de la Notaria Primera de San Andrés del 31 de Diciembre de 1997,
- inscrita el 18 de Febrero de 1999, bajo el No. 3973 de libro IX, aclarada con las escrituras publicas
No. 1318 del 13 de Agosto de 1998 y 1087 del 30 de Junio de 1998, inscritas el 18 de Febrero bajo los -
- numero 3974 y 3975 respectivamente del libro IX de la misma notaria, con reforma estatutaria |
Cinscrita el 10 de Mayo de 2006 con el No. 543, con NIT 827000481-1, con domicilio en la isia de San
Andrés

+ Que TELEISLAS es un canal que presta el servicio de Television PUblica Regional, con cobertura en el |
. Archipiélago de San Andrés, Providencia y Santa Catalina, de conformidad con lo consagrado en
la Ley 14 de 1991, la Ley 182 de 1995, Ley 335 de 19964, Ley 680 del 2001 y demds normas :
- concordantes para el desarrollo de la television publica regional en la Republica de Colornbia,
' para la redlizacion de programas de television con contenidos educativos, culturales y de |
- promocion para el desarrollo integral de la comunidad.

- Que el Canal Regional de Television TELEISLAS, desarrolia su actividad contractual en marco de ios .
- postulados del derecho privado, dentro de las condiciones normativas indicadas en el articulo 37 |
delaley 182 de 1995y el acverdo 006 de 2015

Que el inciso segundo del articulo 39 de la ley 182 de 1995 estipula que los Canales Regionales de |
- Television son sociedades entre entidades publicas organizadas como empresas industriales y ;'
Comerciales del Estado y que, en ejercicio del articulo 85 de la Ley 489 de 1998, cuenta con |

. - autonomia administrativa y financiera para desarrollar las actividades y actos administrativos

* previstos en la ey para el cumplimiento de su objeto social.

El canal de felevision publico regional TELEISLAS, ha identificado la necesidad de fortalecer las |
heramientas que faciliten su gestion institucional, mediante la contratacion de una persona
» natural para que brinde sus servicios como Auxiliar al drea de Planeacion, mediante contratacion
directa regida por el derecho privado, debido a que en ia planta de cargos y el Manual de
Funcicnes y Competencias laborales de la entidad, no estd previsto un funcionario que ejerza las !
actividades inherentes a esta personc@@\%

S
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cobrar.

Son obligaciones especiales de TELEISLAS, ademdas de las propias de la
| naturaleza del presente contrato, las siguientes:

e Cancelar los servicios prestados de conformidad a lo establece
en el contrato.

o Facilitar los insumos y recursos técnicos disponibles y que
eventualmente requiera EL CONTRATISTA para la cabal
ejecucidén del contrato.

e Cumplir eficaz y oportunamente con lo establecido en las
demds Cldusulas y condiciones previstas en el contrato.

El valor total del contrato es por la suma de TRECE MILLONES

TRECIENTOS MIL PESOS {$13.300.000) M/CTE

CDP 0327 de los rubros presupuestales 2120202000802 pasantes y
practicantes y 212020200810 Imprevistos

TELEISLAS pagard en un primer pago por DOS MILLONES OCHOCIENTOS
{$ 2.800.000) y Tres pagos de TRES MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS ($
3.500.000) M/CTE, para lo cual el CONTRATISTA debe acreditar
previamente el cumplimiento de los requisitos de pago; tales como la
certificacion de cumplimiento firmada por el supervisor del contrato, en
el que acredite el cumplimiento a entera satisfaccidon del objeto y
obligaciones del contrato en el respectivo periodo y la cancelacion de
los aportes de salud, pensidon y riesgos profesionales del periodo
| cobrado, y segUn haya PAC y disponibilidad en bancos.

El confrato a celebrarse se ejecutard en un plazo de TRES MESES
VEINTICUATRO dias 3 meses 24 dias.

N/A

N/A

| Jefe de Planeacién

N/A

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA.
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TERMINOS DEL CONTRATO

TIPO DE CONTRATO

Prestacion de servicios

"OBJETO CONTRACTUAL

Contratacion de una persona natural para la prestacion de servicios |

personales de Auxiliar de Planeacion para el canal TELEISLAS

 OBLIGACIONES
- GENERALES

¢ Cumplir con el objeto del contrato y con todas las gestiones
inherentes al mismo.

e Afender durante la ejecucion del contfrato las observaciones .
formuladas por TELEISLAS a través del Director de Produccion o su

delegado.

* Guardar la confidencialidad sobre toda la informacion que le sea |

enfregada y que se encuentre bajo su custodia o que por cualquier |
otra circunstancia deba conocer o manipular, por el terminc de

duracién del contrato y un afio mas después de la terminacion del
mismo,

i DESCRIPCION DE
 ACTIVIDADES

El contratista se obﬁéo a:

¢ Hecutar actividades de apoyo encaminadas a la recoleccion,
tabulacién y entrega de informacion de planea, proyectos,
programas institucionales.

e Fecutar actividades de apoyo en la elaboracion de planes,
programas y proyectos institucionales.

« FEjecutar actividades de apoyo en el seguimiento los planes,
programas y proyectos de gestion y desamrollo institucionat.

e Brinda asistencia en elaboracidn de indicadores para el sistema
Gestion de la Calidad gerencial de planificacién

o Fecutar actividades de apoyo en la implementacion del
Sistema de Gestidn de la Calidad.

s Eecutar actividades de apoyo en la implementacion del
Modelo Infegrado de Pianeacion y Gestion.

+ FEjecutar actividades de apoyo en la implementacion del
Sistema de Seguridad y Salud en el Trabgjo.

- DESCRIPCION DE

El contratista se obliga O:@lf@\
i
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TELEISLAS

. Titulo de formoc%n profesional en Ad‘minisfrcgigr{ Wde Empresas, Adrﬁiﬁfé&bcbn PUDHCC;

Contaduria, Economia, Ingenieria industrial o profesion afin en relacion a las funciones del

cargo.
- -Tituio de especializacion o postgrado relacionada con las funciones del cargo.

- -Conocimientos en formulacion y evaluacion de planes, programas y proyectos.

SOLICITANTE APRUEBA
GICELLEE ROBINSON TAYLOR EMILIANA BERNARD STEP N
i Jefe de Planeacion B Geren - _,) -
FIRMA

w%» Rboo T2 [~ 4~ =T

San Andrés isla, 01 de septiembre de 2021

Estacion Simon Belivar, Shigle Hill, la Loma
Tel. 098-513 2047 Fax. 098-513 2799
San Andrés slas, Colombia
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POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

O

POSITIVA

Compaifiia de Seguros S.A.
N.l.T 860.011.153-6

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE CORLOMBIA

CERTIFICA

VYIGILADOQO

Verificada la base de datos del ramo de ARL de la compaifiia, se identific6 que WOLFGANG
VONBLON VELEZ, con Cédula Ciudadania No. 1123631214 contratista de la empresa
SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA TELEISLAS, con Nit No. 827000481. Registra
como trabajador INDEPENDIENTE con fecha de inicio de cobertura 11/09/2021, para el
contrato registrado con fecha desde 06/09/2021 y fecha hasta 30/12/2021, su estado actual
de afiliacion es ACTIVO y riesgo 2.

Recuerde que una vez cumplida la fecha hasta indicada en el presente certificado, el sistema
aplica de forma automatica la novedad de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo
contrato debera realizar una nueva afiliacién para continuar con la cobertura en nuestra
ARL.

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web:
www.positivaenlinea.gov.co y seleccione la opcion 'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el
siguiente cadigo (valido por un mes): 202101019131046.

Dada en Bogot3d, a los 10 dias del mes de septiembre de 2021

mr’m v 4

Cordialmente

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A.

J“mm - Positiva Companiia de Seguros S, « bt BE0.03 115836 « Linea gratuita: O1-8000-1 11174, . N
i\“ﬁ Hogod: 4300 TODO /7 Fartnd VRt Wi DKL g 60 @ El ::lm;()r::jndimicn\o Minhacienda
.® I . . ey - R e de todos
R Y i @ Pasitiva Comparis de Segurus £ @@ PositivaCol &) PositivaCedambia N

Impreso por internet el 10/09/2021 12:46:05 p. m.
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uEm‘re los suscrlfos EMILIANA BERNARD STEPHENSON |bdenhf|codo con cédula de cwdodonlo

A) Que Io Sociedad de Television de Ios “Islos ”L’rddk TELEISLAS ’rlene como obJefo Io |

CONTRATO No. 164 DE 2021 SUSCRITO ENTRE LA SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS -
TELEISLAS Y WOLFGANG VONBLON VELEZ.

164

PRESTACION DE SERVICIOS

WOLFGANG VONBLON VELEZ

1.123.631.214

TRECE MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS ($13.300.000)
TRES (3) meses y VEINTICUATRO 24 dias

Contratacion de una persona natural para la prestaciéon de
servicios personales de Auxiliar de Planeacién para el candl
TELEISLAS.

No. 23.248.881 expedida en Providencia, autorizada por Acuerdo No. 004 de 2015, en su
condicién de Gerente; quien obra en representacion legal de la SOCIEDAD DE TELEVISION
DE LAS ISLAS LIMITADA, TELEISLAS, entidad publica del orden departamental, organizada
como Empresa Industrial y Comercial del Estado, constituida por Escritura PUblica No. 1846
de la Notaria Unica de San Andrés del 31 de Diciembre de 1997, inscrita el 18 de Febrero
de 1999, bgjo el No. 3973 de libro IX, aclarada con las escrituras publicas No. 1318 del 13
de Agosto de 1998 y 1087 del 30 de Junio de 1998, inscritas el 18 de Febrero bajo los
niUmero 3974 y 3975 respectivamente del libro IX de la misma notaria, con reforma
estatutaria inscrita el 10 de Mayo de 2006 con el No. 543, con NIT 827000481-1, con
domicilio en esta ciudad, de una parte, la cual en este documento se denominard
TELEISLAS, y por otra parte, WOLFGANG VONBLON VELEZ, mayor de edad, identificado con
la cédula de ciudadania No. 1123631214, y quien para efectos del presente contrato se
lamard EL CONTRATISTA, hemos celebrado el presente confrato de prestacién de
servicios, que se regird por lo que se pacta a continuacion '

prestacion de servicio de television publica. B) Que la SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS
ISLAS LIMITADA, TELEISLAS, sociedad entre entidad publica del orden departamentdl,
organizada como Empresa Industrial y Comercial del Estado, constituida por escritura
pUblica No. 1846 de la notaria primera de San Andrés del 31 de Diciembre de 1997,
inscrita el 18 de Febrero de 1999, bajo el No. 3973 de libro IX, aclarada con las escrituras
publicas No. 1318 del 13 de Agosto de 1998 y 1087 del 30 de Junio de 1998, inscritas el 18
de Febrero bajo los nUmero 3974 y 3975 respectivamente del libro IX de la misma notaria,
con reforma estatutaria inscrita el 10 de Mayo de 2006 con el No. 543, con NIT 827000481-
1, con domicilio en la isla de san Andrés. C) Que TELEISLAS es un canal que presta el
servicio de Televisidn Publica Regional, con cobertura en el Archipiélago de San Andrés,
Providencia y Santa Catalina, de conformidad con lo consagrado en la Ley 14 de 1991, la
Ley 182 de 1995, Ley 335 de 1996, Ley 680 del 2001 y demds normas concordantes para el
desarrollo de la television publica regional en la Republica de Colombia, para la
realizacién de programas de television con contenidos educativos, culturales y de
promocion para el desarrollo integral de la comunidad. D) Que el Canal Regional de

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA.

Estacion Simdn Bolivar, Shigle Hill, la Loma
Tel. 098-513 2047 Fax. 098513 2799
San Andrés Isfas, Colombia
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Television TELEISLAS, desarrolla su actividad contractual en marco de los postulados del
derecho privado, dentro de las condiciones normativas indicadas en el articulo 37 de la
Ley 182 de 1995 y el acuerdo 006 de 2015. E) Que el inciso segundo del articulo 39 de la
ley 182 de 1995 estipula que los Canales Regionales de Television son sociedades entre
entidades pUblicas organizadas como empresas Industriales y Comerciales del estado y
que, en ejercicio del articulo 85 de la Ley 489 de 1998, cuenta con autonomia
administrativa y financiera para desarrollar las actividades y actos administrativos previstos
en la ley para el cumplimiento de su objeto social. F) El canal de television publico
regional TELEISLAS, ha identificado la necesidad de fortalecer las herramientas que
faciliten su gestion institucional, mediante la contratacion de una persona natural para
que brinde sus servicios como AUXILIAR AL AREA DE PLANEACION, mediante contratacion
directa regida por el derecho privado, debido a que en la planta de cargos y el Manual
de Funciones y Competencias laborales de la entidad, no estd previsto un funcionario
que ejerza las actividades inherentes a esta persona.

; ONITENID:
El contrato se regird por las siguientes clausulas:
CLAUSULA PRIMERA. OBJETO. - Contratacion de una persona natural para la prestacion de
servicios personales de Auxiliar de Planeacion para el canal TELEISLAS.
CLAUSULA SEGUNDA. VALOR Y FORMA DE PAGO. - El valor del presente contrato es por la
suma de TRECE MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS ($13.300.000) M/CTE de los
cuales, TELEISLAS pagara:
Un primer pago por DOS MILLONES OCHOCIENTOS ($ 2.800.000) y Tres pagos de TRES
MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS ($ 3.500.000) M/CTE, para lo cual el CONTRATISTA debe
acreditar previamente el cumplimiento de los requisitos de pago; tales como la
certificacion de cumplimiento firmada por el supervisor del contrato, en el que acredite el
cumplimiento a entera satisfaccion del objeto y obligaciones del contrato en el respectivo
periodo y la cancelacion de los aportes de salud, pensidon y riesgos profesionales del
periodo cobrado, y segun haya PAC y disponibilidad en bancos.

CLAUSULA TERCERA. COMPROMISO PRESUPUESTAL. —~ Los pagos por concepto de este

contrato se imputardn y subordinardn al presupuesto de TELEISLAS para la vigencia fiscal

de 2021 segun Certificado de Disponibilidad presupuestal CDP 327 de los rubros
presupuestales 2120202000802 pasantes y practicantes y 212020200810 Imprevistos.

CLAUSULA CUARTA. PLAZO DE EJECUCION. - La ejecucién del presente contrato serd por el

término de TRES (3) meses y VEINTICUATRO 24 dias, a partir de la fecha de legalizacion del

presente contrato y suscripcion del acta de inicio.

CLAUSULA QUINTA. OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA. -

El contratista posee las siguientes obligaciones:

A. Prestar adecuada y oportunamente los servicios objeto del contrato, atendiendo con
esmero y diligencia y poniendo a disposicion de TELEISLAS sus conocimientos y
experiencia profesional.

B. Disponer de todos los recursos técnicos y humanos necesarios para la prestacion del
servicio.

C. Durante la ejecucion del contrato: Si se tratare de persona natural deberd presentar

mensualmente la planilla de seguridad social, pension y riesgos profesionales de

conformidad a la ley 789 de 2002, 828 de 2003 y 1150 de 2007. Si fuere persona

juridica la certificacion expedida por el revisor fiscal y/o representante legal, frente a

SOCIEDAD DE TELEVISIGN DE LAS ISLAS LTDA.

Estacién Simén Bolivar, Shigle il JaLoma
Tel, 098513 2047 Fax. 098-513 2799
San Andrés islas, Colombia
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sus parafiscales. De tal manera que, si no se presentare la misma, TELEISLAS podré
suspender la ejecucion del contrato.
D. Presentar informe mensual durante la ejecucion de su contrato o cuando el Supervisor
del contrato lo requiera.
E. Guardar absoluta reserva de toda la informacion, documentacion y datos a los cuales
tenga acceso.
Acatar el manual de ética del canal regional Teleislas.
. Las demds inherentes a la naturaleza del contrato.
Desplegar toda la diligencia y cuidado en la manipulacion de los equipos o productos
que el Canal le entregue para la prestacion de sus servicios. Debiendo, por tanto,
preservarlos y entregarlos a la finalizacion del contrato o cuando el Supervisor lo
estime, en las mismas condiciones de entrega; para lo cual firmard un formato de
entrega de productos y equipos, en el que estarn descritas las condiciones de
enfrega.
I. Participar en los talleres o jornadas de capacitacion organizadas por el Canal, que se
enmarcan dentro de sus funciones.
CLAUSULA SEXTA. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS. - El contratista se obliga a:
El contratista se obliga a:
e FEjecutar actividades de apoyo encaminadas a la recoleccién, tabulacion y
entrega de informacion de planeaq, proyectos, programas institucionales.
e Ejecutar actividades de apoyo en la elaboracion de planes, programas y
proyectos institucionales.
o Ejecutar actividades de apoyo en el seguimiento los planes, programas y proyectos
de gestion y desarrollo institucional.
e Brinda asistencia en elaboracién de indicadores para el sistema Gestion de la
Cadlidad gerencial de planificacion.
e Ejecutar actividades de apoyo en la implementacién del Sistema de Gestion de la
Cdalidad.
e Ejecutar actividades de apoyo en la implementacién del Modelo Integrado de
' Planeacion y Gestion.
CLAUSULA SEPTIMA. CONDICIONES DE ENTREGA: Aplica - No Aplica (NA)
CLAUSULA OCTAVA. SUPERVISION. ~ El presente contrato opera bajo la supervision del JEFE
DE PLANEACION.
CLAUSULA NOVENA. INDEPENDENCIA DEL CONTRATISTA. - El CONTRATISTA actuard por su
propia cuenta y riesgo, con autonomia técnica y directiva absoluta, no estard sometido a
subordinacién laboral alguna con TELEISLAS. Sus derechos se limitardn, de acuerdo con la
naturaleza del contrato, a exigir el cumplimiento de las obligaciones de TELEISLAS, por lo
tanto, no tendrd ningUin derecho de reclamacién de prestaciones sociales y similares, ni
exigir responsabilidades por accidentes o riesgos originados con ocasién de la gjecucion
del contrato. Toda la informacion proporcionada por TELEISLAS al CONTRATISTA para el
cumplimiento de sus obligaciones y productos esperados serd tratada de manera
confidencial, no serd divulgada a terceros, no serd reproducida por ningin medio y se
devolverd al final del contrato.
CLAUSULA DECIMA. EXENCION DEL PAGO DE PRESTACIONES - De acuerdo con lo
establecido con el inciso 2, numeral 3 del Art. 32 de la Ley 80 de 1.993, el contratista no
tendrd derecho a ninguna prestacion distinta a lo pactado expresamente en la cldusula
tercera del presente contrato, razén por la cual con este contrato no se genera ningin
vinculo laboral entre TELEISLAS, el CONTRATISTA, ni con el personal subcontratado por el

Tom

_____ SOCIEDAD DE TELEVISIGN DE LAS ISLAS LTDA.

Estacion Simon Bolivar, Shigle Hil,la Loma
Tel, 098-513 2047 Fax, 0987513 2790
San Andrés islas, Colombia
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CONTRATISTA para el desarrollo del presente acuerdo de voluntades. PARAGRAFO
PRIMERO: Al contratista se le realizard un seguimiento de ejecucidén de recursos tanto
financieros como técnicos y humanos, por lo cual, éste debe hacer entrega de un informe
de ejecucidon del contrato al momento de presentar factura de cobro al supervisor, que
contenga: planila de pago del periodo donde se evidencie el pago de aportes al
Sistema General de Seguridad Social (Salud, pensidn y riesgos laborales) de todo su
personal y factura.

CLAUSULA DECIMA PRIMERA. DOCUMENTOS. - Forman parte integral de este Contrato los
siguientes documentos:

1. Formato Unico de Hoja de vida (original diligenciada y firmada y sus respectivos
anexos)

2. Declaracién Juramentada de Bienes y Rentas (original, diligenciada y firmada)

3 Fotocopia de la Cédula de Ciudadania

4. Fotocopia OCCRE

5. Fotocopia de la Libreta Militar

6 Certificado Antecedentes Judiciales

7 Cerfificado de Antecedentes disciplinarios Procuraduria

8. Certificado de Antecedentes Fiscales de la Contraloria

9. Registro Unico Tributario - RUT

10.  Afiliaciéon al Sistema de Seguridad Social Integral

11.  Inscripciéon SECOP

12.  Certificado de Cuenta Bancaria

13.  Estudio de Conveniencia

14.  Certificado de Disponibilidad Presupuestal

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA. CESION. - EL CONTRATISTA no podrd ceder los derechos y
obligaciones contraidas mediante este contrato, salvo autorizacidn previa, expresa y
escrita de TELEISLAS, o cual no le eximird de responsabilidad.

CLAUSULA DECIMA TERCERA. INDEMNIDAD. - EL CONTRATISTA mantendrd indemne a
TELEISLAS por razdn de reclamos, demandas, acciones judiciales o extrajudiciales y costos
que surjan como resultado de sus actuaciones durante la ejecucidn del presente
contfrato. En caso que se entable un reclamo, demanda o accién legal contra TELEISLAS
por asuntos que segun el contrato sean de responsabilidad del contratista, éste serd
nofificado a la mayor brevedad posible, para que por su cuenta se adopten
oportunamente las medidas previstas por la ley para mantener indemne a TELEISLAS. Si en
cualguiera de los eventos antes previstos EL CONTRATISTA no asume debida vy
oportunamente la defensa de TELEISLAS ésta podrd hacerlo directamente, previa
notificacién escrita al CONTRATISTA y éste pagard todos los gastos en que TELEISLAS
incurra por tal motivo.

CLAUSULA DECIMA CUARTA. GARANTIAS. - N/A.

CLAUSULA DECIMA QUINTA. DE CONFIDENCIALIDAD - El CONTRATISTA actuard por su
propia cuenta y riesgo, con autonomia técnica y directiva absoluta, no estard sometido a
subordinacion laboral alguna con TELEISLAS. Sus derechos se limitaran, de acuerdo con la
naturaleza del contrato, a exigir el cumplimiento de las obligaciones de TELEISLAS, por lo
tanto, no tendrd& ningin derecho de reclamacion de prestaciones sociales y similares, ni
exigir responsabilidades por accidentes o riesgos originados con ocasidn de la ejecucion
del contrato. Toda la informacién proporcionada por TELEISLAS al CONTRATISTA para el

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS (TDA.

Estacion Simdn Bolivar, Shigle Hill, a Lorha
Tel. 098-513 2047 Fax, 098-513 2799
San Andrés Islas, Colombia
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cumplimiento de sus obligaciones y productos esperados serd tratada de manera
confidencial, no serd divulgada a terceros, no serd reproducida por ningln medio y se
devolverd al final del contrato. PARAGRAFO: El CONTRATISTA asumird la responsabilidad
frente a TELEISLAS por los dafos y perjuicios que se generen en caso de que esta clausula
no sea respetada.

CLAUSULA DECIMA SEXTA. CLAUSULA PENAL. - Si al CONTRATISTA, se le declara la
caducidad del contrato, o incumple el objeto contractual, TELEISLAS hard efectiva una
sancién pecuniaria hasta por la suma equivalente al veinte (20%) del valor del contrato
por los perjuicios ocasionados. EL CONTRATISTA autoriza a TELEISLAS para descontar de las
sumas que le adeude, los valores correspondientes a multas por incumplimiento, en todo
caso de resultar insuficiente, se recurrird a la jurisdiccién coactiva. PARAGRAFO PRIMERO:
La imposicion de las multas y de la sancidn pecuniaria, se hard mediante acto
administrativo debidamente motivado, susceptible del recurso de reposicion. PARAGRAFO
SEGUNDO: La clausula penal pecuniaria y las multas que sean eventualmente impuestas,
se hardan efectivas directamente por TELEISLAS, pudiendo acudir para el efecto, entre
otros, a los mecanismos de compensacion de las sumas adeudadas al CONTRATISTA,
cobro de la garantia, o a cudlquier otro medio para obtener el pago. PARAGRAFO
TERCERO: La imposicién de multas se efectuard sin perjuicio de la declaratoria de
caducidad y del cobro de la clausula penal pecuniaria de acuerdo con lo pactado en el
presente contrato y acorde al debido proceso seialado en el articulo 17 de la Ley 1150
de 2007.

CLAUSULA DECIMA SEPTIMA - MULTAS Y PROCEDIMIENTO PARA EL PAGO DE LAS MULTAS. -
EL CONTRATISTA, acuerda que, en caso de mora o incumplimiento parcial de las
obligaciones a su cargo, TELEISLAS podra declarar este hecho, conforme la Ley 1474 de
2011, y le impondra multas equivalentes al cinco por ciento (5%) del valor del contrato. En
aplicacion del debido proceso, para la imposicidon de las multas se seguira el siguiente
procedimiento: 1) Una vez verificada por parte de TELEISLAS el supuesto incumplimiento
parcial frente a las obligaciones del contrato requerird por escrito al CONTRATISTA para
que en el término de cinco (5) dias contados a partir de la recepcién del mismo, entregue
por escrito las explicaciones y documentos que permitan evaluar la imputacién y posible
responsabilidad en el incumplimiento. 2) Una vez obtenida la respuesta del CONTRATISTA y
la documentacién consolidada, TELEISLAS apoydndose igualmente en los informes
presentados por el supervisor, decidira sobre la viabilidad de imponer o no la multa al
contratista, dependiendo de que efectivamente el incumplimiento se encuentre
debidamente probado o en su lugar el CONTRATISTA haya justificado plenamente la
situacién, lo que le serd efectivamente comunicado al mismo, por escrito, mediante
decision motivada, con la advertencia de que cuenta con cinco (5) dias para interponer
el recurso de reposicidn y agotar la via gubernativa, contados a partir de la notificacién,
que en todos los casos deberd ser personal, a través de su Representante Legal
PARAGRAFO PRIMERO: La imposicién de multas no limita ni anula las sanciones por
incumplimiento descritas en el confrato, las indemnizaciones legales a que haya lugar, ni
la ejecucion de las pdlizas de cumplimiento establecidas. PARAGRAFO SEGUNDO: Una vez
declarada la caducidad El CONTRATISTA deberd presentar una relacion detallada del
estado de ejecucién del contrato, con base en lo cual se procederd a su liquidacion.
PARAGRAFO TERCERO: En firme la resolucion que declara la caducidad el CONTRATISTA se
hard acreedor a las sanciones e inhabilidades previstas por la Ley 80 de 1993, y TELEISLAS
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podrd continuar la ejecucién del objeto del contrato con otfro contratista. PARAGRAFO
CUARTO: Si TELEISLAS se abstiene de declarar la caducidad, adoptard las medidas de
control e intervencién necesarias para garantizar el cumplimiento del objeto del contrato,
de ser ello posible y procedente. PARAGRAFO QUINTO: La imposicidn de multas se
efectuard sin perjuicio de la declaratoria de caducidad y del cobro de la cldusula penal
pecuniaria de acuerdo con lo pactado en el presente contrato y acorde al debido
proceso sefalado en el articulo 17 de la Ley 1150 de 2007.

CLAUSULA DECIMA OCTAVA. CADUCIDAD. -TELEISLAS, podrd declarar la caducidad del
presente el contrato, por cualquiera de las causales estipuladas en el articulo 18 de la Ley
80 de 1993, mediante resolucion debidamente motivada, dispondrd su liquidacion e
impondrd las sanciones e inhabilidades a que hubiere lugar.

CLAUSULA DECIMA NOVENA. - INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES. - EL CONTRATISTA
manifiesta que no se halla incurso en causal alguna de incompatibilidad o inhabilidad, de
que trata el articulo 8° de la Ley 80 de 1993, modificado por el articulo 18 de la Ley 1150
de 2007 y demdas normas complementarias, para celebrar este contrato, respondiendo en
todo caso por dicha manifestacion.

CLAUSULA VIGESIMA. - TERMINACION, MODIFICACION E INTERPRETACION UNILATERALES
DEL CONTRATO. - De conformidad con los articulos 15, 16 y 17 de la Ley 80 de 1993, y
demds normas concordantes y pertinentes, el presente contrato podra ser interpretado,
modificado o terminado unilateraimente con sujecién a las disposiciones legales antes
citadas, las cuales se consideran incorporadas a este contrato.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA. GASTOS DE VIAJE. - la ejecucion de este confrato no
genera para TELEISLAS gastos de vigjes y/o traslados; de ser necesario desplazamiento del
personal de la produccidn fuera del Municipio de San Andrés, estos costos estan incluidos
dentro del valor total del contrato.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA. FUERZA MAYOR O CASO FORTUITO. - En caso de surgir
hechos imprevistos a los cuales no se pueda resistir, que impidan total o parcialmente el
cumplimiento por una u ofra parte de las obligaciones contraidas por el presente
contrato, el plazo de cumplimiento de las obligaciones serd prorrogado por un término
igual al que duren tales circunstancias. La parte contratante que resulte afectada por
tales hechos y que no pueda por ello cumplir con las obligaciones contractuales, debera
notificar por escrito a la otra parte, de manera inmediata, tanto el surgimiento como la
terminacién de dichas circunstancias. Dentro de un plazo no mayor de diez {10) dias
desde la fecha de tal aviso, la parte afectada por la fuerza mayor o caso fortuito deberd
enviar una carta anexando el documento de la autoridad competente en el cual se
certifiquen las condiciones arriba mencionadas y las medidas tomadas para evitarlo, de
ser ello procedente, excepto en el evento en que se trate de hechos notorios de publico
conocimiento, en cuyo caso no deberd readlizarse la noftificacidén agui mencionada.
Durante el periodo en que persistan las circunstancias arriba mencionadas, las partes
estan obligadas a tomar las medidas necesarias para reducir los perjuicios provocados
por las mismas. La parte afectada por tales circunstancias, gue no le haya sido posible
cumplir con las obligaciones contractuales, deberd informar periddicamente a la otra
parte sobre la situacidon de la fuerza mayor o el caso fortuito, salvo cuando se trate de
hechos notorios de publico conocimiento.

CLAUSULA VIGESIMA TERCERA. SUSPENSION. -Las partes de comun acuerdo podrdn
suspender los plazos del contrato cuando se presenten circunstancias que asi 1o
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justifiquen, siempre y cuando con ello no se causen perjuicios a la entidad ni se originen
mayores costos para TELEISLAS. De la suspensidon se dejard constancia en acta suscrita por
las partes en la cual se fijardn los mecanismos para valorar, reconocer o modificar los
costos y/u otras condiciones del contrato. Para levantar la suspensidon se suscribird un acta
de reanudacion del plazo contractual.

CLAUSULA VIGESIMA CUARTA. SOLUCION DE CONFLICTOS. - Las partes acuerdan que para
la solucidn de las diferencias que surjan del presente contrato, acudirdn a los
procedimientos de transaccién, amigable composicidon o conciliacién, de acuerdo con lo
previsto en los articulos 68 y 69 de la Ley 80 de 1993 y demds normas pertinentes y
concordantes con la materia, toda aplicacion de la Ley 1563 de 2012 se hard en el centro
de arbitraje mds cercano.

CLAUSULA VIGESIMA QUINTA. REGIMEN LEGAL. TELEISLAS celebra el presente contrato baijo
el régimen de derecho privado, conforme lo autoriza el numeral 3° del articulo 37 de la
Ley 182 de 1995y la Ley 1507 de 2012.

CLAUSULA VIGESIMA SEXTA- CLAUSULA ESPECIAL DE TRANSMEDIA: La sociedad de
television de las islas, Teleislas Ltda., ha incursionado de manera progresiva pero constante
en el uso de la transmedia, marcando tendencias en el dmbito cultural y social como
vitrina principal de la imagen del pueblo Raizal y de los residentes del Departamento
Archipiélago, se reservard el derecho de evaluar el manejo de la social media de sus
vinculados, para resguardar el nombre y la imagen del canal regional asi como la de la
comunidad que esta representa, claro estd sin vulnerar los derechos fundamentales de
cada uno de los terceros vinculados; de esta manera, EL CONTRATISTA se obliga
igualmente a ser participe de la elaboracién de contenidos y divulgacion de los mismos
por medio de las plataformas que adopte el Canal para tal fin.

CLAUSULA VIGESIMA SEPTIMA. DOMICILIO. - El domicilio contractual para todos los efectos
serd la ciudad de San Andrés Isla. PARAGRAFO: EL CONTRATISTA autoriza a TELEISLAS
mandar noftificaciones y avisos por medio electronico en el correo electrdnico:
wolf245@hotmail.com, las cuales se entenderdn surtidas a partir del dia siguiente en que
se redlicen.

CLAUSULA VIGESIMA OCTAVA. PERFECCIONAMIENTO. - El presente contrato se considera
perfeccionado con la firma de las partes, registrd presupuestal correspondiente,
aprobacion de pdliza y la suscripcion de la respectiva Acta de Inicio.

Para constancia se firma en San Andrés Isla, a los SEIS {06) dias del mes de septiembre de
2021.

POR TELEISLAS POR EL CONTRATISTA

EMILIANA. STEPHENSON WOLFG??ONBLON VELEZ
C.C.N° 1123631214

Karina Herazo Lever
Elsa Hooker Coronel
Jamie Escalona Taylor

SOC EDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA.
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Sociedad de Television de las isla- LTDA
WOLFGANG VONBLON VELEZ

Contratacién de una persona natural para la prestacion

de servicios personales de Auxiliar de Planeacién para el

canal TELEISLAS

E! valor total del contrato es por la suma de TRECE

MILLONES TRECIENTOS MIL PESOS {$13.300.000) M/CTE

Septiembre 06 de 2021

Diciembre 30 de 2021

TRES MESES VEINTICUATRO dias 3 meses 24 dias.

Entre el supervisor del contrato GICELLEE ROBINSON TAYLOR y el contratista
WOLFGANG VONBLON VELEZ, identificado con cedula de ciudadania N°.
1.123.631.214 de San Andrés Isla, suscriben esta acta de inicio con el fin de
darle ejecucion a la presente Contrato de Prestacion de Servicios.

Para constancia se firma por los que en ella intervinieron en la isla de San
Andrés el sexto (6) dias del mes de septiembre de 2021.

. . ,
(Qéw%ﬂ %é)w) gé&/ Y e aZE
ELLEE ROBINSON TAYL WOLFGANG VONBLON VELEZ

Supervisor 1.123.631.214 - San Andrés Isla

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTD;

o &
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FECHA DE EXPEDICION: | 01/09/2021 | No. [ cdp0327 |

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD

Se certifica que en el presupuesto de Gastos, correspondiente a la vigencia
fiscal de 2021, se encuentra disponible y libre de afectacion las siguientes
rartidas

RUBRO | 212020200802 | RECURSOS| RECURSOS PROPIOS | 89548844
PASANTES Y PRACTICANTES

RUBRO | 212020200810 | RECURSOS| RECURSOS PROPIOS | $3751156
IMPREVISTOS

RUBRO | 212020200703 | RECURSOS| RECURSOS PROPIOS ] 4x1000 = $53200

GASTOS FINANCIEROS GMF

POR LA SUMA DE : TRECE MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y TRES MIL DOSCIENTCS
PESOS M/CTE.
TOTAL ( $13,353,200)=( $13,300,000)+4x1000= ( 53,200)
PARA AMPARAR : CONTRATACION DE UNA PERSONA NATURAL COMO AUX DE PLANEACION
FECHA DE VENCIMIENTO : L 31/12/2021 J

SE EXPIDE A SOLICITUD DE : GISSELLY TAYLOR

= T TVE
DIRECTOR FINANCIERO

(¥
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REGISTRO PRESUPUESTAL

VIGENCIA : [ 2021 | No. [ rp0332 |

RUBRO | 212020200802 | RECURSOS| RECURSOS PROPIOS | 59548844
PASANTES Y PRACTICANTES

RUBRO | 212020200810 | RECURSOS| RECURSOS PROPIOS | $3751156
IMPREVISTOS

RUBRO | 212020200703 | RECURSOS| RECURSOS PROPIOS | 4x1000 =  $53200
GASTOS FINANCIEROS GMF

PROVEEDCR : WOLFGANG VONBLON VELEZ 1123631214

POR LA SUMA DE : 13,353,200

VALOR EN LETRAS:

PARA AMPARAR :

TRECE MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y TRES MIL DOSCIENTOS
PESOS M/CTE.

CONTRATACION DE UNA PERSONA NATURAL COMO AUX DE

FECHA DE EXPEDICION: [ 06/09/2021 |




REGISTRO PRESUPUESTAL

VIGENCIA : | 2021 | No. | rp0332 |
2
RUBRO | 212020200607 | RECURSOS| RECURSOS PROPIOS | $9548844
OTROS GASTOS GENERALES
RUBRO | 212020200810 | RECURSOS] RECURSOS PROPIOS | $3751156
IMPREVISTOS
RUBRO | 212020200703 | RECURSOS| RECURSOS PROPIOS | 4x1000 = $53200
GASTOS FINANCIEROS GMF
PROVEEDOR : WOLFGANG VONBLON VELEZ 1123631214
POR LA SUMA DE : 13,353,200
VALOR EN LETRAS:  TRECE MILLONES TRESCIENTOS CINCUENTA Y TRES MIL DOSCIENTOS

PESOS M/CTE.

PARA AMPARAR : CONTRATACION DE UNA PERSONA NATURAL COMO AUX DE

FECHA DE EXPEDICION: [ 06/09/2021 |

RNANDO P
CTOR FINANCI

JOSE
DI




. Fecha de aprobacion:
GESTION ADMINISTRATIVA 03/09/2020
MEMORANDO Version: 02
TELEISL GS Aprobado por: Secretario General — Jefe de Planeacion
GENERALIDADES
CONSEOUTIVO 04
k GICELLEE ROBINSON ‘ .
TAYLOR CARGO Jefe de Planeacion
.| KARINA HERAZO LEVER 'GARGO | Directora Juridica
| 15/09/202]
Solicitud modificacidn CPS164 de 2021

R T  DESCRIPCION B

Se sohc:’ro Io modlflcoaon dela CPS 164 DE 2021, en la CLAUSULA TERCERA. COMPROMISO
PRESUPUESTAL. - Los pagos por concepto de este contrato se imputardn y subordinardn
al presupuesto de TELEISLAS para la vigencia fiscal de 2021 segun Certificado de
Disponibilidad presupuestal CDP 327 de los rubros presupuestales 2120202000802 pasantes
‘ y practicantes y 212020200810 Imprevistos.

’ Solicitando la modificacién, dado que por error involuntario de digitacién se establecid
en la disponibilidad presupuestal CDP 327 de 2120202000802 pasantes y practicantes y
212020200810 Imprevistos y no 212020200809 imprevistos y 212020200607 otros gastos
generdles.

INICIAL:

I CLAUSULA TERCERA. COMPROMISO PRESUPUESTAL. - Los pagos por concepto de este
contrato se imputardn y subordinardn al presupuesto de TELEISLAS para la vigencia fiscal
de 2021 segun Certificado de Disponibilidad presupuestal CDP 327 de los rubros
presupuestales 2120202000802 pasantes y practicantes y 212020200810 Imprevistos.

MODIFICADQ:

CLAUSULA TERCERA. COMPROMISO PRESUPUESTAL. - Los pagos por concepto de este
contrato se imputaran y subordinardn al presupuesto de TELEISLAS para la vigencia fiscal
| de 2021 segun Certificado de Disponibilidad presupuestal CDP 327 de los rubros
' presupuestales 212020200809 imprevistos y 212020200607 otros gastos generales.

' [ DESCRIPCION DEANEXOS | CDP 0327 y RP 332 ]
@&{4 %W ng 1”
FIRMA

~ SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA.
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OTROSI No 001 DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 164 DE 2021
CELEBRADO ENTRE LA SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LIMITADA, TELEISLAS Y
WOLFGANG VONBLON VELEZ.

Entre los suscritos EMILIANA BERNARD STEPHENSON, identificada con cédula de
ciudadania No. 23.248.881 expedida en Providencia, autorizada por Acuerdo No.
004 de 2015, en su condicidon de Gerente; quien obra en representacion legal de la
SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LIMITADA, TELEISLAS, entidad puUblica del
orden departamental, organizada como Empresa Industrial y Comercial del Estado,
constituida por Escritura PUblica No. 1846 de la Notaria Unica de San Andrés del 31
de diciembre de 1997, inscrita el 18 de febrero de 1999, bajo el No. 3973 de libro IX,
aclarada con las escrituras publicas No. 1318 del 13 de agosto de 1998 y 1087 del
30 de junio de 1998, inscritas el 18 de febrero bajo los nUmeros 3974 y 3975
respectivamente del libro IX de la misma notaria, con reforma estatutaria inscrita el
10 de mayo de 2006 con el No. 543, con NIT 827000481-1, con domicilio en esta
ciudad, de una parte, la cual en este documento se denominaré TELEISLAS vy, por
otra parte, WOLFGANG VONBLON VELEZ, identificado con C.C. No. 1.123.631.214, y
quien se denominar& EL CONTRATISTA, se ha acordado celebrar el presente otrosi
al contrato de Prestacidn de Servicios No. 164 de 2021, que se regird por lo que @
continuacién se pacta.
PRELIMINARES

PRIMERA: Que TELEISLAS es un canal de televisién pUblico regional, con cobertura
en el Archipiélago de San Andrés, Providencia y Santa Cataling, facultada por la
Ley 14 de 1991, la Ley 182 de 1995, La Ley 480 del 2001 y demds normas expedidas
para el desarrollo de la televisidbn publica regional en la RepUblica de Colombia,
para la realizacion de programas de television con contenidos educativos,
culturales y de promocién para el desarrollo integral de la comunidad.

SEGUNDA: Que EL CONTRATISTA presentd hoja de vida en la cual consta las
calidades y condiciones personales, profesionales y técnicas que se requieren para
dicha contratacion.

TERCERA: Que el numeral 3 del articulo 37 de la Ley 182 de 1995 establece que
“...Los acfos y conirafos de los canales regionales de television, en materia de
produccion, programacion, comercializacion y en general sus actividades
comerciales, en cumplimiento de su objeto social se regirdn por las normas del
derecho privado...”.

CONSIDERACIONES:

PRIMERA: Que TELEISLAS y EL CONTRATISTA celebraron el contrato de Prestacion de
Servicios No. 164 de 2021 el dia 06 de septiembre de 2021, cuyo objeto es la
contratacion de una persona natural para la prestaciéon de servicios personales de
Auxiliar de Planeacién para el canal TELEISLAS.

SEGUNDA: Que en la CLAUSULA TERCERA. COMPROMISO PRESUPUESTAL. se estipulo
lo siguiente: “Rubros presupuestales 2120202000802 pasantes y practicantes y
212020200810 Imprevistos”.

TERCERA: Que el 15 de septiembre de 2021, la Jefa de Planeacién, en calidad de

Supervisora del Contrato, realizé solicitud de modificacién, toda vez que se digiTéIE

_S0CIEDA

LAS SLA4S LTDA,

Estacion Siman Bolivar, Shlgle Hil, la Loma
Tel, 098-513 2047 Fax, 098°513 2799
San Andrés Islas, Colombia
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por error mvolun’rono los rubros mencionados anteriormente, los cuales no forman
parte del contrato.

Dicha modificacién, quedaria de la siguiente manera: 212020200809 imprevistos y
212020200607 otros gastos generales.

Por lo anterior, las parte

ACUERDAN

CLAUSULA PRIMERA: MODIFICAR. Modificar “CLAUSULA TERCERA. COMPROMISO
PRESUPUESTAL", quedando asi: 212020200809 imprevistos y 212020200607 otros
gastos generales.

CLAUSULA SEGUNDA: PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION. El presente Otrosi se
entiende perfeccionado con la firma de las partes.

CLAUSULA CUARTA: VIGENCIA DE LAS CLAUSULAS NO MODIFICADAS. Las demds
clausulas y estipulaciones contenidas en el contrato de Prestacién de Servicios No.
164 de 2021 continban vigentes, en lo que no resulten contrarias al presente otrosi.

Para constancia se firma en San Andrés Isla a los QUINCE (15) dias del mes de
septiembre de 2021.

POR TELEISLAS, POR EL CONTRATISTA,

EMNJANA WOLFGA GVO ON VELEZ

Gerente TELEISLAS C.CN° 1.123.631.214

. { Karina Herazo
- | ElsaHooker
| Jamie Escalona

Estacion Simdn Bolivar, Shigle Hill, la Loma
Tel, 098-513 2047 Fax, 098-513 2799
San Andrés Islas, Colombia



Trama de seguridad para duplicar cheques

LEISLAS

ANO MES DIA
2021 10 8 $ 1,548,844.00
Paguese a: WOLFANG VONBLON VELEZ

Lasumade: UN MILLON QUINIENTOS CUARENTA Y OCHO MiL OCHOCIENTOS CUARENTA Y CUATRO

COMPROBANTE DE EGRESO

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA TIPO : 140 No.: EEE1538
TELEISLAS .
FECHA: DIA 8 MES 10 ANO 2021

j CONCEPTO:  20% MINTIC AUXILIAR DE PLANEACION

CODIGO CONCEPTO DEBITO CREDITO
113210010427 85584254-8 PLAN DE INVERSION 2021 1,548,844.00
240101 BIENES Y SERVICIOS 1,548,844.00

TCTALES 1,540,544.00 1,045,044.00

Cheque No. Firma y Sello del Beneficiario

BANCO:  PLANDE
Cuenta No. 855842548

[ e rtotre] TAIAE CAMA LIiMmAIME A
1Wilivie . VYA MINNG VoL

C.C. ONIT. 1123631214

AN AN
TESOR%RA

N



~equridad para duplicar cheques

S
~

Paguese a:

LLa suma de:

WOLFANG VONBLON VELEZ

UN MILLON DOSCIENTOS CINCUENTA Y UN MIL CIENTO CINCUENTA Y SEIS PESOS M/CTE.

ANO MES DIA

2021

10 8 $ 1,251,156.00

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA

TELEISLAS

TIPO : 140
FECHA: DIA 8

COMPROBANTE DE EGRESO

No. :
MES 10 ANO 2021

EEE1539

CONCEPTO:  AUXILIAR DE PLANEACION

CODIGO CONCEPTO DEBITO CREDITO
113210010206 REC PROPIOS AHORROS CTA 34842348678 1,251,156.00
240101 BIENES Y SERVICIOS 1,2561,156.00

TCTALLS | 1,£51,196.00] 1,251,156.00
Cheque No. Firma y Sello del Beneficiario

BANCO: RECURSOS
Cuenta No. 34842348678

Marahen
B rorh i reTEeRN

C.C. ONIT. 1

NAIANE M ARIA L IMBAMI A2 o seva e
VUL ANG VUNDLUN vELEZ

123631214

VRS O ’

TESORE*A



* ) DESCRIPCION DEL DOCUMENTO
ATGE-RL COMPROBANTE DE CAUSACION Y PAGO
_GENCIA: [02-01-11 L e s
/ERSION No: 1 PERTENECE AL EFROCLSU. T iIlNANNCiILRU l PAGINA: 1
FECHA: 30/09/2021

CCP No. 401 PA-1357
VIGENCIA: 2021

1123631214

WOLFGANG VONBLON VELEZ

SU?FR?ISQRHvEFVﬁ."

Gicellee Robinson/Jefe de planeacion

(O

"# DETALLE .
CONCEPTO : Caus pago servicio como AUXILIAR DE PLANEACION
FACTURA DE VENTA:
NUMERO DE RP : RP 332
TIPO DE CONTRATO: CPS 164 DE 2021
- Imputacion presupuésta "‘igﬁl Causacxi’”nz g . Causacion tesoreria,
RPubre ]Reg I valar 1 Fupnta { Debi to l Credito Trcuenta Debito ] Credito
240101 2,800,000
212020200 |rp0332] 2,800,000{51118007 2,800,000 111005 2,800, 000
240101 2,800,000
2.800,000 2,800,000 2,800,000 2,800,000
1
REVISADO POR ELABORADO POR:
JEFE DE PRESUPUESTO Y CONTABILIDAD ASISTENTE FINANCIERO
1
’ 57§ o ;;;m;w
FIRMA ; FIRMA
SON: VALOUR A TAGAR 2,8C0C,CCC
DOS MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS M/CTE. RETEFUENTE 0
ANTICIPOS: 0
NETO A PAGAR: 2,800,000
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- VALOR CONTRATO

T T T e : : R o VR [ e L

R R N N T A

GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL 03/09/2020
| CERTIFICADO DE SUPERVISION Y L Version02

CUMPLIMIENTO = D

Aprobado por: Secrercno Generm - Jefe de Planec< ion

TELEISLAS

DATOS GENERALES ) SR

- NOMBRE DEL CONTRATISTA |

| Wolfgang Vonblon Vélez

Mo DEDENTIEICACIAN | 1123631214
'No. DEL CONTRATO 164
S URACION Sremy e

- Contratacion  de una  persona natural para la

OBJETO DEL CONTRATO )
planeacion para el canal TELEISLAS

i

INFORMACION FINANCIERA
srece miiones recientos mil pesos 13.300.000 i/ CTE

i
4

PAGO A REALIZAR Dos miliones ochociemos 2.800.000 M/CTE

“ 'ﬁﬁkié‘oo DEL INFORME % Del 06 de septiembre al 30 de septiembregé 2021 )

RFPORTF NF ACTIVIDADFS

_ACTIVIDADES CUMPLIDAS ! Las mismas descritas en el informe del contratista. ~_*

' OBSERVACIONES o e
ANEXOS )
' CONCEPTIO si | NO “ NA
_Iinforme de actividades X e }
_Planilia seguridad social X e

CFECHA DEL CERHFICADU 1 3U/UY/ 2021

Certifico que el contratista cumplio a cabalidad con las obligaciones previsias en el
contrato y porlo tanto ou‘ronzo el pago.

vy e

‘/u/ ‘a rﬁ;zﬁ R 1_4!,;_“,

GICELLEE ROBINSON TAYLOR
Jefe de Planeacion

r

Esracion Simon Bolivar Shigle Hill, iz Loma
Tel, 098-513 2047 Fax. 098-513 2755
S3n Andres Islas, Colombia

prestacion de servicios personales de  auxiiar de

M
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FACTURA EQUIVALENTE

NOMBRE DE LA ENTIDAD: DOCUMENTO EQUIVALENTE
A factura No:01

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA.

Estacion Simon Balivar, Sector la loma.

Fax 098-5132799.

San Andreés Isla, Colombia

NOMBRE DE PERSONA NATURAL: WOLFGANG VONBLON VELEZ
CIUDAD Y FECHA: SAN ANDRES ISLAS 30/09/2021

’ IDENTIFICACION: C.C 1123631214 DE SAl
DESCRIPCION __[CANTIDAD TOTAL )
- Confratacion de una ; 1 $2.800.000

' persona natural para la
prestacion de servicios

« personales de Auxiliar de

. planeacion para el canal

%_"[ELEISLAS

)/, £ _?,,

/m”).// %
FIRMA ACEPTADA




&Zw h .
CCATCL U CALES (8 APOK TAN TS . i
S B R 1y o o o e maanns e S Taee e 2 as £ Smamevns e g 4 e e s £ st S P 6 e e e e i et £+ ek
Jdentificacn ! dv [ Razon Socral l Sucursai Prancipal I Mreccian i <udad-llepartemanto TT “lefonn fxonerado SENA
bl
VN - oA [ T an g
S —— O R, - e e i e S e o e e o]
3 Period: Qlave Tipo i Fecha Pago H
‘; Fensian Pago 2ianitiz Planitia Limite Page Parnca i Dias Mora Valor _‘1
R3RE 20:7 08 082434545 £ ' LOPE G ',:cz,"zu,/c’juar W DAVIVIERDA I il 3413, E:':.t
et e st it e e ey el et s o ittt e - e e = en itte et e b tn i st 1o SN
LIQUIDACIO!N! DETALLADA DE APORT::S I
EMILEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGCS FARAFISCALES
P Mo b idantnos fm Noml e ) < B i spsiie [udge TR @ :ma Codive] Das 18 Apeite [€EN 18 aporie H Eroreradn | otal spoctas
H ingfrevte eftactt spfoapivpienr| stdsingige SENR & iCBE

1,400,000} 5224,000 $1,400,000) 175,001 514,70 §413,700
Cargad. 5 - 1,400,000 5224000 $, 300,006 S17%,000 : 50} $14,/00) 0 Sof 13,708
: 'Ji‘\ I‘”Jwﬁ«“ i YT rTM T —I! ‘ ! i ( { f R Y 314D BRI ZL LG 4145094 XELN A 2 TTw Sa gl o & o e 5A13. 706
L e LU L o 1 ,
{Totai Afiads 5 1) . : 50 314, 7¢0] r 5 33700 !
L e L . e - . - _ I L - U S LA AVEUR OIS S SNSRI U U U |
. R - . [ s S - - . - - e et e e -
; DATOS GENERA £S5 DEL APORTANTE i
{ identificacion dv Razon Sc ial Sucursat Principal Direccion Tale fone Exonerado SENA ¢ %
! ICBF
- - 4
YORBLG ™ YELET WOLF: ANG ReAL av juar 23 EDi BOMBON'ER 51254 D x0 !
i . e e e = e i 3
05 GENES S DBE LA LIQUIDACYT ;
‘LPi\TOS GEMERALES DE 1A LIQUIDACION :
{ Periode Ciwe Tipc “acha Fago 2
[ R— . Jo —
Penision Sa ud Pago Planitta i fanitla Limite Banco Dias Mara valor {
- B - B
WY 1084404845 9932328064 [ 20210615 U068 /0% L RANCT DAVIVIENDS 0 RETENL S o4

RESUMEN DE PAGO ]

AFP (ADMINISTRADORAS: 13

5724000

CULPEMSIONES 514 900.336. 104 7 1 $224,000 50
ARL (ADMINISTRAL ORAS: 1) 1 $14.700 §0 il $14.700
POSITIVA £OMd ANIA DE SEGUROS 14-23 BEO.MT 15 6 ) $14,760
EPS (ADMINISTRAE DRAS: 11 1 S175.000
SANITAS BO0.29% 410 1 $175.000

Pagina 1 de ! JO21/009728 1100 AM




\ J
ANO MES DIA
2021 1" 2 $ 3500,000.00
Paguese a:  WOLFGANG VONBLON VELEZ
Lasumade: TRES MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE.
SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA TIPO : 140 No.: EEE1601
TELEISLAS .
FECHA: DIA 2 MES 11 ANO 2021
CONCEPTO:  AUXILIAR DE PLANEACION
CODIGO CONCEPTO DEBITO CREDITO
113210010206 | REC PROPIOS AHORROS CTA 34842348678 3.500,000.00
‘)101 BIENES Y SERVICIOS 3,500,000.00 »
TOTALES 3,500,000.00 3.500,000.00
Chegue No. Firma y Sello del Beneficiario
BANCO:  RECURSOS
Cuenta No. 34842348678
Nombre . WOLFGANG VONBLON VELEZ
CC.ONIT. 1123631214

%@

TESORERA‘
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GESTION CONTRACTUAL

Fecha de Oprobcci(')n: S

30/09/2020

INFORME DE ACTIVIDADES

TELEISLAS

i
|

Version:03

Aprobqoﬂdnbrpor: Jefe de planeacion - Secretario general

%MBR@ZONTRAT!STA

Estacion Siman Bolivar, Shigle Hill, Ia Loma
Tel, 098-513 2047 Fax. 098-513 2799
San Andrés Islas, Colombia

Wolfgang Vonblon Vélez

NUmero de identificacién

1123631214

L



Fecha de aprobacién:

GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL 03/09/2020

TELEISLAS

CERTIFICADO DE SUPERVISION Y

CUMPLIMIENTO Version:02

- Aprobado por: Secretario General — Jefe de Planeacion

DATOS GENERALES

| Wolfgang Vonblon Vélez

11123631214

No. DEL CONTRATO

‘No. DEIDENTIFICACION

164

“1(3) meses y 24 dias

DURACION.

| Contratacién con una persona- natural
| prestacién de servicios personales de auxiliar de
| planeacién para el canal TELEISLAS

para la

INFORMACION FINANCIERA

" Trece millones trecientos mil pesos 13.300.000 M/CTE

: Tres millones quinientos mil pesos 3.500.000 M/CTE

REPORTE DE ACTIVIDADES

.Del 01 de octubre al 30 de octubre de 2021 (segundo pago)

- Actividades de apoyo en la elaboraciéon vy
actualizacién de planes institucionales.

- Apoyo en actividades relacionadas a la
implementaciéon del sistema de gestion de la calidad
SGC. ,

- Actividades de apoyo en la recoleccidn, tabulacion

programas institucionales

- Apoyo en inicio de actividades a actudlizacion del
plan de accién de la vigencia.

- Actividades de apoyo relacionadas en la
implementacion del modelo integrado de
planeacién y gestion mipg.

- Actividades de apoyo en la verificacion de egresos y

documentos requeridos para los informes de la fecha
areportar.

y entrega de informacién de planeacién, proyectosy |

Estacion Simén Boar, Shigle il Jaloma

Tel. 098-513 2047 Fax. 098-513 2799
San Andrés Islas, Colombia




GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL Fecha de aprobacion:

A 03/09/2020
CERTIFICADO DE SUPERVISION Y Versiénoo
CUMPLIMIENTO Version:

Aprobado por: Secretario General - Jefe de Planeacién

__ANEXOS
S Sl et NG e o0 N IA- .

CONCEPTO -
Informe de qchvndq es .
_Planilla se ﬂrldad socla
Factura -~

FECHA DEL CERTIFICADO 130/10/2021

Certifico que el contratista cumplié a cabdlidad con las obligaciones previstas en el
confrato y por lo tanto autorizo el pago.

60(/@[11 oo irvon TW-(’(/

GICELLEE ROBINSON TAYI.OR
Jefe de Planeacién

SOCIEDAD DE TELEV!S!ON DE LAS ISU-\S (DA,

Estacion Simdn Bolivar, Shigle Hill, la Loma o
Tel. 098-513 2047 Fax. 098-513 2799
San Andrés lslas, Colombia '




FACTURA EQUIVALENTE

NOMBRE DE LA ENTIDAD: . DOCUMENTO EQUIVALENTE
A factura No:02

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA.

‘Estacién Simén Bolivar, Sector la loma. Tel:098-5132047

Fax 098-5132799. www teleislas.cori.co

San Andrés isla, Colombia

NOMBRE DE PERSONA NATURAL: WOLFGANG VONBLON VELEZ
CIUDAD Y FECHA: SAN ANDRES ISLAS 30/10/2021
IDENTIFICACION: C.C 1123631214 DE SAl

DESCRIPCION CANTIDAD TOTAL
Contratacion de una 1 $3.500.000
persona natural para la
prestacion de servicios
personales de Auxiliar de
planeacién para el canal
TELEISLAS

Uilpang. (0 Gl Do Ty

FIRMA | ACEPTADA




| DATOS GENERALES DEL APORTANTE

RESUMEN DE PAGO

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)

COLPENSIONES

25-14

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

SANITAS

Pagina 1de 1

14-23

900,336,004 7

860,011,153 &

800,251,440 6

T aam " 50

1 5224,000 s 50
1 514,700 $0 s
1 $14,700 50 50
1 $175,000 s 50

1 $175,000

: 50

$224,000
$224,000
$14,700
$14,700

$175,000
$175,000

2071/10728 11-43 AM

Idertificacion dv Razon Social Clase Apurtante Sucursal Principal Direcclan Cludad-Departamente Teléfono Exonerado SENA &
1CBF
CC 1123637214 VONBLON VELEZ WOLFGANG PRINCIPAL av Juan 23 EDF COMBONIER | SAM ANDRES-SAN 5123420
IDATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planitla Limite Pago Banco Dlas Mora Valor
¢
202109 2021-09 1173827544 9423519151 i 2021710/05 2021/10/21 | BANCOLOMBIA 1% $413,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES T
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | !dentificacion Nombre Codigo | Oias 18C Aporte  Codigo| Dias iBC Aporte  |Codigo] s [BC Aporte  |Codige| Dias iBC Aporte Oias [1:1d Aporte Exonerado | Totat Aparies
glretitd ig= ftmo| pivet] I vip| SEMA ¢ [CBF
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) 1,400,000 $214,000 $1,400,000{ - 5175,000f L $o 51,400,000 514,709 0, Y $413,700
Cindad: SAN ANDRES Depto: SAN ANDRES (1 Afitiados) 51,400,000 5224,0001 $1,400,000) $175,000 $g g 51,400,000} ° $14,700] 49 $o $413,700
1J<c lnus:nm /ONBLON l [ ! ] I ]J ' 1 I [ T ] l l j l D514 | 30| $1,400,000 §224,606]EPS00S] 30 | $1,400,000) 175,000 o $0) sof 1423 30| st,%0,000 $14,700 0 5 s6l o $413,700~
OLFGANG -
Total Afiliados( 1) 51,409,600| §224,606] §1,400, 00 5175, § 4 §1,400,06L] $14, 700 3 sa $413,700
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
[dentificaclén dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direcclon Ciudad-Dapartamento Teléfono | Exonerado SENA e
1CBF
CC 1123631214 VArBLON VELEZ WOLFGANG INDE#ENDIENTE PRINCIPAL av juan 25 EDI BUMBONIER | SAN ANDRES-SAN ANDRES 5124430 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago _
Pansion Salud Pago Planitla Planilia Limite Page Banco Dlas Mora Valor
2021-09 202i-09 1173827564 9423529151 i 2021/10/05 2021/10/21 | BANCOLOMBIA 16 $413,700




Trama de seguridad para duplicar cheques

e

N s

ARO MES DIA
2021 12 13 33.m'mm

Paguese a: WOLFGANG VONBLON VELEZ
Lasumade: TRES MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE.

‘,W
COMPROBANTE DE EGRESO

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA TIPO : 140 No.: EEE1898
TELEISLAS ,
FECHA: DIA 13 MES 12 ANO 2021

CONCEPTO:  AUXILIAR DE PLANEACION

cODIGO _ CONCEPTO DEBITO CREDITO
113210010206 | REC PROPIOS AHORROS CTA 34842348678 3,500,000.00
240101 BIENES Y SERVICIOS 3,500,000.00
TOTALES I 3,500,000.00 3,500,000.00
Cheque No. Firma y Sello del Beneficiario

BANCO: RECURSOS
Cuenta No. 34842348678

Nombre . WOLFGANG VONBLON VELEZ
C.C.ONIT. 1123631214

TESORERA |




SUPERVISOR

. PAGERL DESCRIPCION DEL DOCUMENTO
COMPROBANTE DE CAUSACION Y PAGO
VIGENCIA: [02-01-11
PERTENECE AL PROCESO: FINANCIERO
VERSION No: 1 PAGINA: 1
FECHA: 06/12/2021
401 PA-1758

VIGENCIA: 2021 CCP No.

BENEFICIARIO NIT
WOLFGANG VONBLON VELEZ 1123631214

Gicellee Robinson/jefe de planeacion

DETALLE

CONCEPTO

FACTURA DE VENTA:
NUMERO DE RP
TIPO DE CONTRATO:

Caus pago servicio como AUXILIAR DE PLANEACION

RP 332
CPS 164 DE 2021

Imputacion presupuestal Causacion contable

| 1

Causacion tesoreria

Rubro Reg Valor Cuenta Debito Credito ' Cuenta Debito Credito
240101 3,248, 844
212020200 |rp0332| 3,248,844|51118007 3,248,844 111005 3,248, 844
| 240101 251,156
212020200 | rp0332 251,156(51118007 251,156 111005 251,156
240101 3,248,844
3,500,000 3,500,000 3,500,000 3,248,844 3,500,000
REVISADO POR ELABdﬁADo édﬁg'“
JEFE DE PRESUPUESTO Y CONTABILIDAD ASISTENTE FINANCIERO
FI / FIRMA
SON: // / */ VALOR A PAGAR 3,500,000
TRES MITIONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE. RETEFUENTE 0
ANTICIPOS: 0
NETO A PAGAR: 3,500,000

PAGUESE

FIRMA ORDENADOR DEL GASTO

N0t




Fecha de oprobo&én:
30/09/2020

INFORME DE ACTIVIDADES Versiéon:03

GESTION CONTRACTUAL

TELEISLQRS

Aprobado por: Jefe de planeacion — Secretario general

DATOS GENERALES

' NOMBRE DEL CONTRATISTA

Wolfgang Vonblon Vélez

' No. DE IDENTIFICACION | 1123631214
No.DELCONTRATO 164
DURACION (3) meses y 24 dias
VALOR TOTAL Trece millones trecientos mil pesos $13.300.000 M/CTE
Contratacion de una persona natural para la
OBJETO DEL CONTRATO prestacion de servicios personales de Auxiliar de
planeacion para el canal TELEISLAS B
REPORTE DE ACTIVIDADES 3
Noviembre 01 de 2021 - Noviembre 30 de 2021 (Tercer :
' PERIODO DEL INFORME pago) 5

' DESCRIPCION DE

' ACTIVIDADES O
PRODUCTO

- Actividades de apoyo en la elaboracion vy ‘
actudalizacion de planes institucionales. :
- Apoyo en actividades relacionadas a la ‘
implementacion del sistema de gestion de la calidad ;
SGC.
- Actividades de apoyo en la recoleccion, tabulacion !
y entrega de informacién de planeacion, proyectos y f
programas institucionales j
- Apoyo en actividades de actualizacién al plan de |
accién de la vigencia. |
- Actividades de apoyo relacionadas en la ’
implementacién  del modelo  integrado  de !
planeacién y gestion mipg.
- Actividades de apoyo en la verificacion de egresos vy ‘
documentos requeridos para los informes de la fecha |
a reportar.

"OBSERVACIONES

P S,

. DESCRIPCION DE ANEXOS

| FECHA DE PRESENTACION

01 de diciembre de 2021 o

Estacion Siman Bolivar, Shigle Hill, la Loma
Tel. 098-513 2047 Fax. 098-513 2799
San Andrés Islas, Colombia




e *

GESTION CONTRACTUAL

Fecha de aprobacion:
30/09/2020

INFORME DE ACTIVIDADES

| Version:03

TELEISLAS

Aprobado por: Jefe de planeacién - Secretario general

N%MBRE CONTRATISTA

Estacion Simdn Bolivar, Shigle Hill, la Loma
Tel, 098-513 2047 Fax. 098-513 2799
San Andrés Islas, Colombia

Wolfgang Vonblon Vélez

NUmero de identificacién

1123631214




. Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Kdentificacion dv Razon Sociat Clase Aportante Sucursai Principat Direccion Ciudad-Departamento ; Teiefono Exonetado SENA e
i 1CBF
VONBLON VELEZ WOLFGANG INDEPENDIENTE PRINCIPAL av fuan 23 EDI BOMBONIER |~ aN ANDRES-SAN ANDRES T 5123435 NG
DATOS GENERALES OE LA LIQUIDACION ) ) )
Periodo Clave Tipo Fecha Page
Pension Sajud Pago Planilla Planitia Limite Pago Banco Dias Mora Valor
224-10 2021416 1207228047 0425952446 1 2021/13/G4 2521/11/17{ BANCO DAVIVIENDA .
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES T
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS ! PARAFISCALES
No. | identificacion | Nombre T e |

Codhga 18T Aporte Codtgo

1BC Aporte s IBC Apcrte Exvnierado Total Aportes !
SENA « ICBF

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afifiados)

234,000

$1,400.000 £175,000

$1,406 000 $1e200 o U] Lose §413,700

Centro de Trabajo: PRINCYPAL (1 Afiliados) $1,400,000) $224,600 $4,400 000 §175,000 41,400,000, $14,700/ $o| $0 $413,700
Cwdad; SAN ANDRES Depto: SAN ANDRES (3 Afliados) $1,40G,000) $224 000 $1,400,000. $175,000| 504 $0| $1,40D 1/00; $14,200 $0) $0| $413,700

1o pnesizig kowamn T ! T ! 25-14 | 36§ $1.400.000] $224.6G0{EP3ULS] 36 §1,46¢ Co0) §175,000 ¢ s¢ SO 1424 30| S1.40C.600 $14,706) © $0 $¢] Ho 13700
: [WOLFGANG i | l
.Total Afiliados{ 1) £1,406.06¢ $224.060f sw‘m,ocu‘ $175,060) 5t 54) $1.40¢ 600} $14,706 $04 50 sdu3,7e |

DATOS GENERALES DEL APORTANTE S o S . R ' )

Kentificacisn dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principa! Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exoner';cd:FSENA e
et 123631214 VONBLON VELEZ WOLFGANG INDEPENDIENTE PRINCIPAL av juan 23 EDf BOMBONIER SAN ANDRES-SAN ANDRES 5123430 No i
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION ) S B ) B ‘ o ' -
Periodo Clave Tipo Fecha Pago \
Pensidén Salud Pago Planilla Planitia Limite Pago Banco Dias Mara Valor
w216 /2116 1247225047 8425952445 i 221/31704 2G23/11/17} BANCO DAVIVIENDA 13 $413.70G

RESUMEN DE PAGO

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E ~ VALOR A PAGAR

. N , INCAPACIDADES , v
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $224,000 $0 50 5224,000
COLPENSIONES 25-14 960,336,004 7 1 $224.00u S0 $6 $224,000
ARL (ADMINISTRADORAS; 1) 1 $14,700 $0 $0 $14,700
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $14.760 50 50 514,700
EPS {ADMINISTRADORAS: 1) 1 $175,600 $0 S0 5175,000
SANITAS EPSOOCS 800,251,440 [ 1 $175.000 S0 $0 $175,000

Pagina 1 de 1

2021711717 10:24 AM




FACTURA EQUIVALENTE

NOMBRE DE LA ENTIDAD:

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA.

Estacion Simoén Bolivar, Sector la loma. Te:098-5132047

Fax 098-5132799. wwyv.isicislas.com

San Andrés Isla, Colombia

DOCUMENTO EQUIVALENTE

A factura No:03

NOMBRE DE PERSONA NATURAL: WOLFGANG VONBLON VELEZ

CIUDAD Y FECHA: SAN ANDRES ISLAS 01/12/2021
IDENTIFICACION: C.C 1123631214 DE SAl

DESCRIPCION CANTIDAD

TOTAL

Contratacion de una 1
persona natural para la
prestacion de servicios
personales de Auxiliar de
planeacioén para el canal
| TELEISLAS

$3.500.000

FIRMA

ACEPTADA

-%



S
mcite’

. . Fecha de aprobacidn:
GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL 03/09/2020
CERTIFICADO DE SUPERVISION Y o
CUMPLIMIENTO version:02
TELE{SL, @S Aprobado por: Secretario General - Jefe de Planeacion
DATOS GENERALES

NOMBRE DEL CONTRATISTA | Wolfgang Vonblon Velez

No. DE IDENTIFICACION 1123631214

No. DEL CONTRATO 164

DURACION - (3) meses y 24 dias

Contratacién con una persona natural para la

OBJETO DEL CONTRATO prestacion de servicios personales de auxiliar de
planeacion para el canal TELEISLAS

. INFORMACION FINANCIERA
VALOR CONTRATO Trece millones ‘rrecien‘ros mil pesos 13.300.000 M/CTE
PAGO A REALIZAR Pago 3 $3.500.000 M/CTE )
REPORTE DE ACTIVIDADES
PERIODO DEL INFORME Del 01 de noviembre al 30 de noviembre de 2021

- Actividades de apoyo en- la elaboracién vy
actualizacién de planes institucionales.

- Apoyo en actividades relacionadas a la
implementacién del sistema de gestion de la calidad
SGC. ‘

- Actividades de apoyo en la recoleccién, tabulacién
y enfrega de informacidén de planeacidn, proyectosy

. programas insfitucionales

y ACTIVIDADES CUMPLIDAS -  Apoyo en actividades de actualizacién al plan de

‘ accién de la vigencia.

- Actividades de apoyo relacionadas en la
implementacién del modelo integrado de
planeacidn y gestién mipg.

- Actividades de apoyo en la verificacidén de egresos y

documentos requeridos para los informes de la fecha
a reportar.

OBSERVACIONES

Estacion Siman Bolivar, Shigle Hill, la Loma
Tel, 098-513 2047 Fax. 098-513 2799
San Andrés Islas, Colombia






GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL

Fecha de aprobacion:
03/09/2020

CERTIFICADO DE SUPERVISION Y

| CUMPLIMIENTO version 2
| TEﬁEISL- 6\5 Aprobado por: Secretario General - Jefe de Planeacion
|
ANEXOS
CONCEPTO , Sl NO N/A
Informe de actividades X
Planilla seguridad social X
| Factura X
| FECHA DEL CERTIFICADO 01/12/2021

Certifico que el contratista cumplid a cabalidad con las obligaciones previstas en el

contrato y por lo tanto autorizo el pago.

Estacion Simon Bolivar, Shigle Hill, la Loma
Tel, 098-513 2047 Fax. 098-513 2799
San Andrés lslas, Colombia

GICELLEE ROBINSON TAYLOR
Jefe de Planeacién

‘5’()







Trama de seguridad para duplicar cheques
. }(__ R ‘ \
%‘*} X leﬁ
W Gl LosLes
B S |
\_ J
ANO MES DIA
2021 12 30 $ 3,500,000.00
Paguese a: WOLFANG VONBLON VELEZ
Lasumade: TRES MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE.
COMPROBANTE DE EGRESO
SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA TIPO : 140 No.: EEE2098
TELEISLAS .
. FECHA: DIA 30 MES 12 ANO 2021
. CONCEPTO:  AUXILIAR DE PLANEACION
CODIGO CONCEPTO DEBITO CREDITO
113210010206 REC PROPIOS AHORROS CTA 34842348678 3,500,000.00
240101 BIENES Y SERVICIOS 3,500,000.00
TOTALES 3,500,000.00 3,500,000.00
Cheque No. Firma y Sello del Beneficiario ‘
BANCO: RECURSOS
Cuenta No. 34842348678
Nombre . WOLFANG VONBLON VELEZ
C.C.ONIT. 1123831214







4 DESCRIPCION DEL DOCUMENTO
COMPROBANTE DE CAUSACION Y PAGO

VIGENCIA: 02-01-11

PERTENECE AL PROCESO: FINANCIERO
VERSION No: 1 PAGINA: 1

FECHA: 31/12/2021

CCP No. 401 PA-1862
VIGENCIA: 2021

WOLFGANG VONBLON VELEZ 1123631214

Gicellee Robinson/Jefe de planeacion

CONCEPTO : Caus pago final servicio como AUXILIAR DE PLANEACION
FACTURA DE VENTA:
NUMERO DE RP : RP 332
TIPO DE CONTRATO: CPS 164 DE 2021
@/ oouta Cable . usacion tesoreria
Rubro Reg Valor Cuenta Credito Cuenta Debito Credito
240101 3,500,000
212020200 {rp0332 3,500,000{51118007 3,500,000 111005 3,500,000
240101 3,500,000
3,500,000 3,500,000 3,500,000 3,500,000 3,500,000

REVISADO POR
JEFE DE PRESUPUESTO Y CONTABILIDAD

ELABORADO POR:
ASISTENTE FINANCIERO

P \

s
; i irria " . .
; Y i, i
FIRMA ; ; FIRMA
.‘LSON: : VALOR A PAGAR 3,500,000
TRES MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE. RETEFUENTE 0
ANTICIPOS: 0
NETO A PAGAR: 3,500,000
PAGUESE

FIRMA ORDENADOR DEL GASTO




| Fecha de apronacion:

GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL 03/09/2020
CERTIFICADO DE SUPERVISIONY . .
CUMPLIMIENTO 8 A

Aprcbado por: Secretario General - Jefe Je Planeacion

TELEISLAS

DATOS GENERALES
Woifc:c:xng Vonblon Vélez

NOMBRE DEL CONTRATISTA

No. DE IDENTIFICACION 123631214

' No. DEL CONTRATO 164

; DURACION (3) meses y - 24 dzus - R
| Comrotoc:on con una persono natural poro o]

| prestaoon de servicios personales de auxiliar de
 planeacion para el canal TELEISLAS :

|
O R P

. OBJETO DEL CONTRATO

. o ’ INFORMACION FINANCIERA o
VALOR CONTRATO Trece millones trecientos mil pesos 13.300.000 M/CTE

'PAGO A REALIZAR Tres millones quinientos mil pesos 3.500.000 M/CTE -

REPORTE DE ACTIVIDADES
' Del 01 de diciembre al 31 de diciembre de 2021 (Cucmo

. pago) . S
? - Actividades de apoyo en la elaboracion vy

actualizacion de planes institucionales.
Apovo  en actividades  relacionadas  a o
implementacion del sistema de gestion de la calidad '
SGC. |
- Actividades de apoyo en ia recoleccion. tabulacion
? ; y enirega de informacion de planeacion, proyectosy .
. piegrdaimas instituciondales
: ACTIVIDADES CUMPLIDAS ‘ - Apoyo en actividades de actualizacion al plan de f
: accién de la vigencia, :
: - Actividades de apoyo relacionadas en  ia
| implementacion del  modelo  infegrado  de
planeacion y gestion mipg.
- Actividades de apoyo en la venficacion de egresos vy
documentos requeridos paralos informes de la fecha
a reportar.

- PERIODO DEL INFORME

i

Estacion Siman Bofivar, Shigle Hill, la Loma
Tel. 098533 2047 Fax, G98-513 2759
San Andrés Istas, Colombia
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FACTURA EQUIVALENTE

NOMBRE DE LA ENTIDAD: DOCUMENTO EQUIVALENTE
A factura No:04

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA.

Estacion Simon Bolivar, Sector fa loma.

Fax 098-5132799. v foin wins cons

San Andrés Isia, Colombia

NOMBRE DE PERSONA NATURAL: WOLFGANG VONBLON VELEZ
CIUDAD Y FECHA: SAN ANDRES {SLAS 31/12/2021
IDENTIFICACION: C.C 1123631214 DE SAl

~ TOTAL

DESCRIPCION

_CANTIDAD

- Contratacion de una | 1 - $3.500.000
- persona natural para la f :
prestacion de servicios |
- personales de Auxiliar de |
' planeacion para el canal |
TELEISLAS

FIRMA ACEPTADA
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE

i idennifi, acion : &y Razon V’W v;l 1 Ciase Agortante [ S:J::s.n’ Pr;ndpal ) o I);v;c:;)rx [ m&lrxu 4;1 i;e‘);f:anmnh) 7 I Yelr“m-r; } 3 -r-»!rrvm.k;—:)i:?\i‘; w >;
! i i 1B |
L e ! |
I . R B t
[SRCAPNISRIR I Aol z ot i |
{ DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION !
-~ . SN, - e {
Periodo Ciave Tipo F a0 :
i Pension Salud Pago ) Planite Pianiita Pago T o was 1 Valor
[REVAN My 12465889 T8 EEVEP{EN T iGN ’
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPL EADO NOVEDADES PENSION SALUD CF RIESLOS
o, fgeatifieacia . Homb: e Aporte Codige D-a‘. o «:[; - <ot Haa _:&i“#m”:‘;“»;c“i ;.\nw 'n‘,,, i3 Aty
Centro de Trabajo: PRINCIPAL {1 Afilindos} $1.400, 000 41,200 000 tva rond
Codad AN ANTHES Depto: SAN ANDRES (1 Aftato-) $1.400,000]  S12406 314000000 5175900 sy 5 Stavonod e
e Tesemie Woeson ] } * T l I Uhia Tl sosnamx L2040 E00N 6 ] 85,400,000 174 0 u 30 w0l ez % | staonoos | aea s
MR FCARG i l
L i iz SO
Yotal Afihados{ 1} S 0 Y L14, K
i DATOS GENERALES DEL APORTANTE
b B
! jdentificactan d Razon Sociat Clese Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teiefano Exonacedo SENA e
i CBF
i [N PALEIMEE] VORBLON VELEZ WOLTGANG PRINCIP AL HAN AN Lo ANDIRES EAVARXD)
DATOS GENERALSS DE LA LIQUIDACION :
Periodo Clave Tipo frcha Pago
Penision Salud Pago Planiita Planitla Limite Pago Barico Dias Mara Vaior
261111 201 1249088579 425200848 i 2021420 PO7VE77 00 | BANCLL O A 14 - S473, 7K

RESUMEN DE PAGO

W v T

AFP (ADMINISTRADORAS:
COLPENSIONES.

ARL {ADMINISTRADORAS 1)

POSITIVA COMPANIA DE SEGURODS

£PS (ADMINISTRADORAS: 1)

SANITAS

Pagina 1 de 1

25-14 GG, 336 X4 7
14.23 2001108 4
300,251 440 3

EPSHY;

$224 .90C
5224000
$14.700
$14.7060
$175 000

$175.000

$224 ,00¢
$224 000
$14.700
514700
$175.000
$175.000
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| GESTONCONTRACTUAL 1 35/09/2020

INFORME DE ACTIVIDADES Version:03

Fecha de aprobacion:

TELEISLAS

Aprobado por: Jefe de planeacion - Secretario general

DATOS GENERALES

" NOMBRE DEL CONTRATISTA

Wolfgang Vonblon Vélez

' No. DE IDENTIFICACION

No. DEL CONTRATO

1123631214

DURACION

(3) meses y 24 dias

VALORTOTAL

Trece millones trecientos mil pesos $13.300.000 M/CTE

OBJETO DEL CONTRATO

Contratacion de una persona natural para la
prestacion de servicios personales de Auxiliar de
planeacion para el canal TELEISLAS

REPORTE DE ACTIVIDADES

[
PERIODO DEL INFORME

Diciembre 01 de 2021 — Diciembre 31 de 2021 (Cuarto
pago)

DESCRIPCION DE
ACTIVIDADES O
PRODUCTO

- Actividades de apoyo en
actualizacion de planes institucionales.
- Apoyo en actividades

SGC.

- Actividades de apoyo en la recoleccidn, tabulacidén
y entrega de informacion de planeacion, proyectos y

programas institucionales
- Actividades de apoyo en
modificacion e cuadro de mando

- Apoyo en aclividades de actualizacion al plan de

accién de la vigencia.

- Actividades de apoyo
implementacion del modelo
planeacién y gestién mipg.

integrado

- Actividades de apoyo en la verificacién de egresos y
documentos requeridos para los informes de la fecha

areportar.

la elaboracién vy

relacionadas a
implementaciéon del sistema de gestion de la calidad

la actudlizacion  y

relacionadas en
de

la

la

|
|

| OBSERVACIONES

' DESCRIPCION DE ANEXOS

Estacion Simon Bolivar, Shigle Hill, 1a Loma
Tel. 098-513 2047 Fax, 098-513 2799
San Andrés islas, Colombia

~4

iy




Ay Fecha de aprobacion: M
| VGVESTlON CONTRACTUAL | 30/09/2020
INFORME DE ACTIVIDADES Version:03
TELEISL(QS Aprobado por: Jefe de planeacion - Secretario general

. FECHA DE PRESENTACION | 31 de diciembre de 2021

‘Zﬁ@é@% % 2]
oM ONTRATISTA

Wolfgang Vonblon Vélez
NUmero de Identificacién
1123431214

Estacion Simon Bolivar, Shigle Hill, a Loma
Tel, 098-513 2047 fFax. 098-513 2799
San Andrés Islas, Colombia



GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL Fechc de Approbation:

‘9 ACTA DE UGUIDACION ¥ ANALIZACION a0
B Aprobado por: Jele de Maneacién Version: 02

ACTA DE UQUIDACIGN Y RNAUTACION DE LA ORDEN/CONIRATD DE PRESTACION DI SERVICIOS
No. 144 D 20M

Conralacidn de una PENONa Notwol. PAro B Presiacién de servicios

m,‘ e .. pemoncies de Audiar de ploneaciin parg of conol feleios

£n ks MG da s0n Ancinks G los 07 dias del mes Diclembre de 2021, e reunieron en ias insialociones de
ia Sociedad de jelevkidn de 103 o TELESLAS, BMIIANA SERNARD STRPHENSON. mm
chauin de chudodania No. 23.248 881 de Providencia. quisn en sy condicidn da Gerenle. auloriodo

medionte el acuerdo 004 de 2015, obro en represeniacion legal de LA SOCHDAD DE TREVISION Dt
LAS ISLAS LUMITADA, TRIBSSLAS, s0ciedod anke enlidades pubicas del orden depariomenicl,
organkada Como Empresa indusirial y Comencial del Elado. consiiulda por Bscritura PODECS No. 1844
ae io Nolaria Primera de San Ancéds def 31 de Diciembre de 1997, inscriio ef 18 de Febrero de 1999,
bojo el No. 3973 de o O, aciaroda con ios Escrifuras PIblicas No. 1318 del 13 de AQosto de 1998 y
1087 dei 30 e Jurdo de 1998, inscriics el 18 de Febrero bojo 108 NIMENo 3974 y 1975 respecivamente
ched Boro IX e k3 misrnc nolond, on iorma ssiahiarna inecrila of 10 de Maye de 2006 con ef No. 543,
con NIT 527000481-1, con damiclic en 9330 cludad. de uno parie que 38 denominand TREBRIAS o
sefor Wellgeng Veablen Valsr. ideniiicada con cedulc de chudadonio Ne. 1123431214 como
conirofsia y Gicellee Bohinsen Toyler como supefvisor, con ef in de quikior of Contraio en mencidn.

£n aste sdlado ias partes imantes maniissiamos eslar de acuerdo
Saxdciacidn y defomas Qe con lo presssie aclo de reco y

o Bervicioivs pregiado por of Canbaivia y Ncibido por el Contratonie @ sollioocitn.
. uhmmamvhaamummmmhmn

. mmmawumm

squivaanie.
¢ Bconkolia monliesa que TREBSLAS cumpld 0on fodas s obigacines ¥ qve por i anks
Mummmcmmﬂnnﬁsumdmm
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: ‘. 'V '
SOCIEDAD DE TEi.EWSiON DE LAS ISLAS, TELEISLAS LTDA. IDENTIFICADA CON NIT. No.

827000481-1 CERTIFICA QUE:

El Sefior (A} WOLFGANG VONBLON VELEZ identificado con cedula de cludadania No.1.123.631.214

se encuentra a PAZ Y SALVO con el Canal Regional a razon del contrato nimero 164 del 06 de
septiembre de 2021,

En simbolo de asentimiento con la liquidacion del contrato de prestacion de servicios, ¢l contratista
suscribe el presente documento, y sostiene que ha recibido a satisfaccion cada una de las sumas

contenidas en el mismo y que el contrato suscrito entre [as partes no generd inconveniente alguno
de orden laboral durante la ejecucion del mismo.

Para constancia se firma en San Andrés isla, a los 31 dias del mes de diciembre de 2021.

wotmuﬁ vousvem
€.C.1.123.631.214
Contratista

bl Ry

GICELLEE ROBINSON TAYLOH
C.C. 1.120.980.647
Supervisor gontracty

NSON

fstacion Srnan oy, mm&m
wsmngmmm
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