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ASISTENTE DE GERENCIA

JAMIE LEE ESCALONA TAYLOR

Que la SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LIMITADA, TELEISLAS, socledad enire entidad publlca del orden
departamental, organizada como Empresa Industrial y Comerclal del Estado, constitulda por escritura publica
No. 1846 de la notaria primera de San Andrés del 31 de Diclembre de 1997, Inscrita el 18 de Febrero de 1999,
bajo el No. 3973 de libro IX, aclarada con las escrituras pablicas No. 1318 del 13 de Agosto de 1998 v 1087 del
30 de Junlo de 1998, inscritas el 18 de Febrero bajo los nlmero 3974 y 3975 respectivaménie del libro IX de Ia
misma notaria, con reforma estatutarla Inscrita el 10 de Mayo de 2006 con el No. 543, con NIT 827000481-1, con
domicllio en la isla de San Andrés

Que TELEISLAS es un canal que presta el serviclo de Television Publica Reglonal, con cobertura en el Archipiélago
de San Andrés, Providencla y Sania Cataling, 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 televisién
plblica reglonal en la Repiiblica de Colombla, para la realizacién de programas de televisidn con contenidos
educativos, culiurales y de promocidn para el desarollo integral de la comunidad,

Que el Canal Regional de Television TELEISLAS, desarrolla su actividad contractual en marco de los postulados
del derecho privado, dentro de las condiclones normativas indicadas en el articulo 37 de la ley 182 de 1995 y
el Acuerdo 006 de 2015

Que el inciso segundo del articulo 39 de la Ley 182 de 1995 estipula que los Canales Reglonadles de Televisién
son socledades entre entidades pablicas organizadas como empresas Industriales y Comerciales del estado y
que, en glerclcio del articulo 85 de la Ley 489 de 1998, cuenia con autonomia administrativa y financiera para
desarroliar ias actividades y actos administrafivos previstos en Ia ley para el cumplimiento de su objeto social.

Que es necesario contratar una persona natural para la prestacién de serviclo como auxiliar de servicios
generales para mantener en buen estado y en aseo, las Instalaclones en todas las respectivas areas del Canal
Telelslas,

El canal de television publico regional TELEISLAS, requlere los servicios de una persona natural o Juridica con
experlencla que provea el SERVICIO DE AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES, mediante contratacion directa
regida por el derecho privado, debido a que en la planta de cargos de esta empresa indushrial y comerclal del
Estado no esta previsto un funcionario que ejerza las actividades Inkerentes a esta persona.

OS DEL CONIRATO

Prestacion de Servicio

Contraftacion de una persona natural para la prestacién de serviclos de
auxiliar de servicios generdles para la limpleza y el aseo de las zonas
comunes en las instalaclones del Canal Regional Teleisias

1. Mantener en buen estado el aseo de las oficinas del canal de televisidon
regionall,

2. Limpiar las areas de uso publico o espacios compartidos enire el personal
vinculado laboralmente al canal.
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3. Ofrecer los servicios cafeteria al personal vinculado laboralmente al canal
y visitanies.

4. Administrar los elementos de aseo y cafeteria, entregados por el supervisor
del contrato, para su custodia,

9. Conforme a la a la mafiiz EPP de la entidad, el contratista se obliga a
cumplir con la normas y reglamentos del sistermna de gestidn de la seguridad
y salud en el frabdjo, por lo cudl se hace necesario la ulilizacién de los
siguientes elementos:
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6. Cudlquier ofra actividad asignada por su supervisor para  dar
cumplimienito dl objeto contraciual

Mantener en compleio orden y aseo las oficinas y dreas comunes del Canal
Regional Teleislas,

El coniratisia se obliga a:

1. Mantener las Instalaciones del canal aseadas a satisfacclén de Ia
empresa.

2. Prestar el setvicio de cafeteria al personal vinculado al canal y visitantes.

3. Ofras asignaciones por el supervisor del conirato para el cumplimiento
del objeto contractual.

Son obligaciones especidles de Telelslas, ademds de las propias de la
| naturaleza del presente contrato, Ias siguientes:

- Cancelar los servicios prestados de conformidad a lo establecido en
la propuesta infegral de este contraio.

- Facilitar los insummos y recursos fecnicos disponibles vy que
eventualmenterequlere EL CONTRATISTA para la cabal ejecucidn del
confrafo.

- Cumplir eficaz y oportunamente con lo establecido en las demds
clausulas y condiciones previstas en este contrato
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TELEISLAS

El valor fotal del contrato es por la suma de SEIS MILLONES CIENTO SETENTA Y
CINCO MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y UN PESOS MCTE ($6.175.431 .00) M.CTE
CDP 291 del rubro presupuestal 212020200801 honorarios y servicios Vigencia
2024,

CDP 291 del rubro presupuestal 212020200801 henorarios y servicios Vigencia
2024 por valor de SEIS MILLONES CIENTO SETENTA Y CINCO MIL
CUATROCIENTOS TREINTA Y UN PESOS MCTE ($6.175.431).

Se redlizaran 3 pagos mensuales por valor de DOS MILLONES CINCUENTA Y
OCHO MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y SIETE PESOS (52.058.477.00)MC/TE,
segin haya PAC y disponiblidad en bancos.

El contratista debe acreditar previamente el cumplimiento de los requisitos
de pago.

El contrato a celebrarse se ejecutard en un plazo de TRES (03) meses, Los
términos del confrato comlenzan a correr una vez se haya realizado el
perfecclonamiento del contrato y se dé cumplimiento a los requisitos de
gjecucion del mismo, en la efapa de legalizacién del confrato. Sin perjuicio
de las dindmicas de produccidén que se desarrollen en conjunto con
TELEISLAS,

RIESGO HUMANO POR ACCIDENTE LABORAL SIN PERJUICIO A TERCERQS

» Tipificacion: Ocurrencia de accidentes en el curso de la ejecucion
del contrato, que afecten dnicamente al personal del contratista.

* Asignacion: Serdin de exclusiva responsabilidad y cargo de este
atimo, en un clento por clento, a quien corresponde qsegurar a
fodas las personas a su servicio por concepto de accidentes
labordles.

RIESGO HUMANO POR ACCIDENTE LABORAL CON PERJUICIO A TERCEROS

e Tipificacién: Ocurrencla de accidentes de frabdje durante la
elecucidn del conirato, que causen darios o perjuicios a funclonarios
de TELEISLAS o ¢ terceros.

Asignacién: Serdn de responsabilidad exclusiva del coniratisia, a quien
corresponde coniratar los seguros adecuados y suficlentes para proteger a
la ENTIDAD y a terceros de dafios o perjuicios derivados de accidentes
ocurridos con motivo o durante la ejecucion contractual. Asi debe constar
expresamente en el amparo correspondiente de la garantia dnica. §i ia
cuantia de los perjulcios supera el monto asegurado, el contratista debe
| responder directamente por la diferencia, a todo lo cual se compromete
con la presenfacion de su propuesta y la celebracién del contrato.

N/A

| Asistente de Gerencla

| N/A

SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA.
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NOMBRE: JAMIE ESCALONA TAYLOR | NOMBRE: ANDRES FELIPE ESCALONA RENDON

CARGO: ASISTENTE DE GERENCIA CARGO: GERENTE

FIRMA FIRMA

éﬂ%& Eoalona.

HA y CIUDAD: San Andrés Islas, 20 de Mayo de 2024

SOCIEDAD DE TELEVISIO
gL R

Estacidn Simén Bolivar, Shigle Hil, la Loma

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

San Andrés Ishas, Colombia




FORMATO UNICO

ENTIDAD RECEPTORA
Persona Natural
Lbertady {Leyss 190 da 1995, 489 y 443 de 1998)
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Downs Escalona Rosalia
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXD NACIONALIDAD PAIS

cC. ® CE. O PAS O No. 053018 F® M O coL. (X) EXTRANIERO (O colomsia

| [IBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.
FEGHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
Loma Crange Hill
FECHA pia { 2t|mes | o7{aRo | 1888 |
pals COLOMBIA PAlS COLOMBIA DEPTO  ARCHIPIELAGO DE SAN ANDRES.
DEPTO ARCHIP|ELAGD DE SAN ANDRES. MUNICIFIO SAN ANDRES
MUNICIPIO SAN ANDRES TELEFONG EMALL  krosal0B0@gmall.com

o 2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL UL.TIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS Bo. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

v EDUCACION BASICA’_ ‘|4 TiruLo oBTENIDG: < | BASICA SECUNDARIA
SRS G .| 7 4 SECUNDARI, ¢ U |A0TiMepi  ofik, T JFECHADEGRADD (%
HENER e | x| » [ o 10° 19 MES | | a0 |
EDUCACIGN SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO}
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:
TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNGLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA}

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO © PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S1 ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAROL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), EIEN (B) O MUY BIEN {MB)

R fai
.« LOESCRIBE,, °

“

B4

3 EXPERIENCIA LABORAL

,}%&ujné"éu EXPERIENCIA (ABORAL G DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO GROEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL ~ &
g PN o U L T LS s T s e I T i




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Layes 100 de 1995, 489 y 443 de 1998)

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD FUBLICA | PRvADA | PAls
SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNIGIPIQ CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
ARCHIPIELAGO DE SAN ANDRES, SAN ANDRES
TELEFONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6085132047 plal 15 | Mes| o5 | amo]| 2023 [ D] 20 [ mes| 12 | amo | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL, DEPENDENCIA DIRECGION
>AUXILIAR DE SERVICIOS GENERAL APOYO DE LA GERENCIA AVENIDA 118 2B 2 loma shingle hill
EMPLEG O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA 0 ENTIDAD posLicA | PRIVADA | PAls
SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRGNICO ENTIDAD
ARCHIPIELAGO DE SAN ANDRES, SAN ANDRES
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6085132047 pa| 13 | Mes| o1 | am | 2023 pia | 12 | Mes | o5 | ano | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
>AUXILIAR DE SERVICIOS GENERAL APOYQ DE LA GERENCIA AVENIDA 118 28 2 loma shingle hill
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA FRIVADA | Pals
SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREG ELECTRONICO ENTIDAD
ARCHIPIELAGO DE SAN ANDRES. SAN ANDRES
TELEFONOS FEGHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6085132047 D | 28 | Mes| 01 [ amo | 2022 Dia| 31 | Mes| 12 | amo | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA DIRECCION
>AUXILIAR DE SERVICIOS GENERAL APOYO DE LA GERENCIA AVENIDA 118 2B 2 loma shingle hill

4 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

o e, EEE IR Wi DXPERIENCIASDEL.DOCENTE: . =% L
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
DEPARTAMENTO MUNIGIPIO CORRED ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dia: I Was: I IMo: l Dla: I I Maos: | I Afio: |
AREA DE CONCCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 100 de 1095, 489 y 443 da 1998)

5 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
R N TIEMPQ DE EXPERIENGIA- a5
e ARDS MESES
% SERVIDOR PUBLICO 1 10
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 o
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 ()
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 1 10

O 6 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO © CONTRATISTA

O

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI__ NO __ME ENCUENTROQ DENTRQ DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL

ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Ml ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO So. DE LA LEY 180/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento "}, % Ae ylaey o '2 o ) </
TMosalio Dosns

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

7 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/0 CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACIGN AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

Cludad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

tINEA GRATUTTA DE ATENCION AL GLIENTE Ne. 018000017770 PAGINA WED: www.funclonpublicagov.co




DATOS PERSONALES

NOMBRE: ROSALIA DOWNS ESCALONA

DOC. IDENTIDAD: 39153018

FECHA DE NACIMIENTO: 21/7/1958

DIRECCION: LOMA NARANIJA

TELEFONO: 3222391913

CORREOQ ELECTRONICO: downsrosalia@gmail.com

PERFIL OCUPAIONAL
MANIPULADOR DE ALIMENTOS

N FORMACION ACADEMICA
NOMBRE DE LA INSTITUVION: BAUTISTA DE LA LOMA
TiTILO: SEGUNDO DE BACHILLERATO

NOMBRE DE LA INSTITUVION: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
TITILO: MANIPULACICN DE ALIMENTO

NOMBRE DE LA INSTITUVION: FUNDESAP

TITILO: DPESARROLLO POLITICO Y PARTICIPACION CIUDADANA DE LA MUJER EN
SAN ANRES Y PROVIDENCIA

NOMBRE DE LA INSTITUVION: RAIZAL WOMEN CULTURAL FOUNDATION FOR
DEVELOPMENT AND COMUNITY INTEGRATION-RAIWOFD

TITILO: FORTALECIMIENTO DE LA MUJER

—



EXPERIENCIA LABORAL

NOBRE EMPRESA: CONSORCIO WMI-CML
CARGO: OFICIOS GENERALES
PERIODO LABORAL: 2018-2019

REFERENCIA PERSONAL

NOMBRE MARCO MARTINEZ
OCUPAION: AUXILIAR ADMINISTRATIVO
TE: 3185537311

DIRECCION: SAN LUIS

REFERENCIA FAMILIAR
NOMBRE: DANFORD MIGUEL REID
OCUPACION: JEFE ESTIBADORES (MUELLE)
TEL: 31431444252

OSALIA DOWNS ESCALONA

CC. 39153018 San Adres Islas



FORMULARIO UNICO
DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS
TODOS PORUN Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

» NUEVO PAIS PERSONA NATURAL

N PAZ EQUIDAD EDUCACION {LEY 190 DE 1995)

1. _DECLARAC]ON JURAMEN

YO, Rosalia Downs Escalona

IDENTIFICADQ CON: C.C.X C.E. T.I. Ne 39.153.018 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pals Colombia |Depaﬂamenlo San Andrés Islas IMU""CiPiD San Andrés lslas
Direccién | oma Naranja [Teietonos 3200391913

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:
AR S R LI INOMBRES Y APELIIDOSE NG o, 310G R 0,9 DOCUMENTO DE IDENTIDAD ¥ 0 [ "PARENTESCO,

% s f

DECLAROQ, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3%, DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMEIA Y EN LOS
ARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1885, PARA TOMAR POSESION PARA RETIRARME PARA ACTUALIZACION
PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE JQUE LOS UNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSED A LA FECHA,
EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACION:

&) Los ingresos y rentas que obiuve en el "tltimo" afio gravable fueron:

J/CONCEPTO e RIS

SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES 6.000.000

CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS

GASTOS DE REPRESENTACION

ARRIENDOS

HONORARIOS

OTROS INGRESOS Y BENTAS -
TOTAL $ 6.000.000

b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombla y en el extsrior son:

Bancolombla 34897044783 SAY

c) Mis bienes pammonlales son [os slgunenies

EMPLEADOR O CONTRATANTE

10



BT DE BIENESIY. RENTAS (CONTINUACION)
ntes a la fecha son:

ONCERTO R

ACION EN JUNTAS ICONSEJOS CORPORACIONES, SOGIEDADES Y ASOCIACIONES)

e

a) En [a actualidad participo como miembro da las siguientes juntas y consejos directivos:
b JRENTIDAD:OINSTITUCIONE:

2

i #ECALIDAD DE MIEMBRO 5}

b) A la fecha soy socio de las siguientes corparaciones, sociedades y/o asociaciones:
CORPORACION,/SOCIEDADOASOCIACION i

fidedory

4| iHCALIDADIDE SOCIOH|

c)En Ja actualidad: 1] NO tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION [ne
C.C. C.E. T.L

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Las actividades econdmicas de caracter privado, adicionales a las declaradas antetionmente, que he venido desarrollando de
forma acasional o permanente son las siguientes:

i ¢ DETALLE DEILAS ACTIVIDADES S A L P e T i S F ORMATDE PARTICIPACIONG ot i

o
W@—-—@M C 17 de mayo de 2024

j FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA

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



... BEPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO ARCHIPIBLAGO DE SAN ANUIES,
, PROVIDENCIA Y SANTA CATALINA ISLAN

C.C. 39153018 #
DOWN.S__ ESCALONA
ROSALIA
MACIMIENTO: 21/0711958
LUBAR'SAN ANDRES 1, BAN ANDRES |
SEXQ:F ESTATURA 1.63
GSRH:Br  EXPEDIDA, 05/ 12003

w DIRECTOROGGCRE

P

-OPicIsa DE CONTROL DE CIRCULACION Y RESIDENCIA
LOS RESIDENTES TEMPORALES COMFORME A LOS UIMEAMIENTOS
OF LOS ANTICULOS 5 ¥ 10 DEL DECREYO 27562 DE 1.531 S040
PODRAN BIECUTAR LAS ACTIVIDADES Y POR EL TIEMPO PARA EL
CUAL HAN SIDG AUTORLZADOS CON EL POSTE DEESTA TARIETA,

THE TEHPORAL RESIDERTS TN ACCORDING TO THE ARTICIES 5
AND 14 OF THE DECREE 2762 OF 1.991 DURING THE TIME THEY
HAVE BEEN AUTHORIZED CAM OHLY EXECUTE THE ACTIVITY
THAT MOTIVATED THE CONFERARIN S OF THIS CARD.

£
S DOGEE1LE

A AR 26PN VKT,




BT kS
REPUBLICA DE COLOMBIA -
: IDENTIFICACION PERSONAL ;
4 « CEDULA DE CRIDADANIA ’
ey 39153018 4
- DOWNSESCAEONA 3
N APELDOS '
2 e =~ . &
&‘ﬁ%&@nﬁﬁ . - =
T e
) 1958 !
FECHA DENACIMIENTO '-23"‘]8’" :
SAN ANDRES ; |
(SANANDRES)’ |
LUGARDE NACIMIENTO g
1.65 B+ F ;
ESTATURA 5.9, RH SEXO
418:ABR=1980 SAN ANDRES
FECHA'Y LUGAR DE EXPEDICICN . }
NACIONAL %

A:-5600)00-70112021-F-D039153018-20030220

REGISTHADD
ZEMAMERTRIZAEMGIFO LOVEL

e
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0128203051 02 142732483




15/5/24, 15:34 Policia Nacional de Colombia

A% POLICIA NACIONAL e
# DE COLOMBIA %

Consuita en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 03:34:04 PM horas del 15/05/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 39153018
Apellidos y Nombres: DOWNS ESCALONA ROSALIA

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

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
D Corie Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
* AUTORIDADES JUDICIALES" aplica para todas aquellas perschas que no registran

antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la
condena o la prescripcion de la pena.

7y

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

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de [a Policia Nacional mas cercanas.

Direccidn: Avenida El Dorado # 75
— 25 barrio Modelia, Bogots D.C.
Atencign administrativa; Lunes a
Viemes 8:.60 ama 1200 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogot4)
Resto del pals: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

https:/fantecedentss.policia.gov.co:7005MWebJudiciallformAntecedentes.xhiml 1/2



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hofa 1ds 01
GENERAL DE LA RACION No. 247024817

Bogota DC, 15 de mayo del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacisn de Registro de Sanciones e Inhabilidades
{3IR1), el(la) sefior(a) ROSALIA DOWNS ESCALONA Identificado(a) con Cédula de ciudadanfa nimero 39153018:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antacedentes contiene fas anotaclones de las sanciones o inhabilidadas que se encuentran vigentes. Cuando se

trate de nombramlento o posesidn en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaclones que
figuren en e! registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 4o, dal artlculo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificatio de antecedentes disciplinarios es un documento qus contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, da [os fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de Investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores piiblicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticlén o llamamiento en garantfa. Este documento tlene efectos para acceder al sector piiblico, en los términos qua
establezca la Constitucién Politica y la ley partlcular o demds disposiciones vigentes. El Sistama SIRI reporta como antecedentes solaments las

sanclonas con debida efecutoria recibidas de las autoridades naclonales colomblanas. En caso de nombramiento o suscripeidn de contratos con el

stado, es responsabllidad de la Entidad, validar [a Informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
hitps:/iwww.procuraduna.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

SATARSNSAEN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisién de Relacionamiento Con EI Ciudadano

ATENCION :

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

TODAS LAS HOJAS.

Divisién de Relacionamiento con sl Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carmera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUELICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miércoles 15 de

mayo de 2024, a las 15:21:42, el nlimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADQO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadanfﬁg‘%
No. Identificacién 39153018 _.cviliins
Cddigo de Verificacién 39153018240515152142

f

ero consignados en el

la firma mecénica aqui

o
Contralor Delegado

Generd: WEB

CORm=
Con el Cédigo de Verificacién puede constatar la autenticidad del Certificado.

Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogoti D.C Pagina1de1
Colomhia Contralaria General NC ROGOTA DO



15/5/24, 15:43 Consulta RNMC

Policia Nacional de Colombia

{2 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

A Consulta Ciudadano

-

\

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 15/05/2024 03:42:29 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 39153018 .

O NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 92228641 . | a persona interesada podra
verificar |a autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menl ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicidn del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el niimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda || I Imprimir

e e ey s L gy o . [———

hitps://srvenpe.policia.gov.co/fPSCHfrm_enp_consulta.aspx

n
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REPUBLICA DE COLOMBIA

: iFd BIENESTAR

Buidding eauly Trom difecences FAMILIAR

RAIZAL WOMEN CULTURAL FOUNDATION FOR DEVELOPMENT AND COMVIMUNITY INTEGRATION-RAIWOFD
EN ELMARCO DEL PROYECTO DE FORIALECIMIENTO DE ORGANIZACIONES RAIZALES CONPERSPECTIVALIE GENERD
¥ ENFOQUE CULTURAL ATRAVES DE LA SENSIBILIZACION Y CONOCMIENTO DE DERECHOS.
AUSPICIADD POR EL INSTITUTO COLOMBIANG DE BIENESTAR FAMBIARICES

. CERTIFICA

QUE: ROSALIA DOWNS

Identificada con cedula de ciudadania: 39,153,018 de San Andres Islas, asistidy participo satsfaciodamente en
Jos talleres de "FORTALECIMIENTO DE LA MUJER” con una duracién de 4 meses.

Dadoen San Andrés islas a los 20 dias del mes de Diclembre de 2014

IEm gl-egfwns- popng

JOHANNA STEPHENS CHEBARLPRODRIGUEZ .
COORDINADORA GENERAL PRESIDENTE

g e b i o s

PP T

=
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Fecha de aprobacion:
GESTION ADMINISTRATIVA 187/02/2021
CERTIFICADO Verslon:0t

Aprobado por: Jefe de Planeacion

EL SUSCRITO GERENTE DE LA SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS, TELEISLAS
LIDA

Nii: 827.000.481-1

CERTIFICA:

Que revisando los archivos de esta Entidad la sefiora ROSALIA DOWNS ESCALONA,
Ideniificada con cedula de cludadania No. 39.153.018 de San Andrés Islas, estuvo
vinculado medlante los sigulentes coniratos de presiacion de servicio:

01. Auxlliar de serviclos generales mediante contrato de prestaclén de servicio No,
110 del 28 de enero de 2022, hasia el 27 de diclembre de 2022 por un vaior de
DIECIOCHO MILLONES QUINIENTOS CUARENTA Y TRES MIL CIENTO TREINTA Y SEIS
PESOS MCTE. ($18.543.136.00).

02, Auxlltar de servicios generales mediante contrato de prestacién de serviclo No.
006 del 16 de enero de 2023, hasta el 15 de mayo de 2023 por un valor de SIETE
MILLONES CUATROCIENTOS DIECIOCHO MIL SEISCIENTOS TRES PESOS MCIE.
(57.418.603.00).

03. Auxillar de serviclos generales medianie conirato de prestacldn de servicio No.
006 del 16 de mayo de 2023, hasta el 15 de noviembre de 2023 por un valor de
ONCE MILLONES CIENTO VEINTISIETE ML NOVECIENTOS SEIS PESOS MCTE.
($11.127.906.00).

Para constancla se firma en San Andrés Isla, a los velnie (20) dias del mes de febrero
del 2024.

Atentamente,

.S.o’
JASON SANCHEZ PALACIO

Getenie (e).

Proyecto: Brigette Mylas Forbes

N | 5148 LTDA,
g IR i e s B,
Estacidn Simdn Bolivay, Shigle H%almna
Tel. 098-513 2047 Fax. 098-513 2759
San Andrss Jslas, Calombia
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CERTIFICADO DE AFILIACION AL POS DE EPS SANITAS :

~ 1

La EPS SANITAS en desarrolio de su programa espegcial para la garantfa y prestacién del Plan Obllgator]o de
Salud denominado EPS SAN]TAS + \

-

CERTIFICA

3

Que Rosalia Downs Escalona -ldentificado{a) con CEDULA DE CIUDADANIA niméro 39153018, esta

registrado(a) en el'POS.DE EPS SANITAS. con la sigulente informacion:

TIPO Y NUMERODE IDENTIFICACION
NOMBRES Y APELLIDOS

TIPO DE AFILIADO

PARENTESCO .
FECHA DE NAGIMIENTO

ESTADO DE LA AFILIACION

CAUSA ESTADO DE LAAFILIACION
FECHA DEINGRESO A EPS SANITAS
FECHA RETIRO LABORAL / EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS
SEMANAS COTIZADAS EN ULTIMO ANG,
REGIMEN

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN
NIVEL SISBEN

EMPLEADOR(ES) .

CC 39153018

Rosalla Downs Escalona

Titular

Titular

21/07/1958

0 Tiene Derecho A Cobertura Integral

10 - Cobertura Integral * e

01/06/2018

- Activo(a)

__*137 semanas

Sln semanas reportadas en EPS SANITAS
56 semanas

Contributivo

01/06/2018

No apllca

-

CEDULA DE CIUDADANIA 39153018 ROSALIA DOWNS ESCALONA Desde 01!03)'2022 Vigente

Qenerado por maFagonzalez

¥

3

15/05/2024

. ESTE DOCUMENTO "NO ES VALIDO" PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS
i
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Esaitorio — Confi gurdciones de Perfil

HWis datos de usuario

Ty i mamsn TR AN A S

Notlclas SECOP

Mis reglstros

= e e e ——_ o —

Accesos del usuaria

P m b e

' Términos y condiciones de uso

©VORTAL2019 Téminosdauso MNomativa Soporie Remoto  Ayuda § Espanol (Cohmina} o

Buscar por proces: IMem‘: I

L T PP AV

Informacian del usuario

Ver ?"A.

UTC -6 16:32:30

Buscar...

Aupenterolcontiaste &1 B

Génaro

Cargo

Tinslo

Nombre

Apeliidos

Fecha de Nacimiento
Nombre y apeflida
Tipo de documento

Nimero de

documanto
Direccién

Cadigo pastal
Estrato

Ubicacién

Pals

Correo glactrénico
Teléfono

Celular

Nivel Edercative

Configuracién

rosalia
downs estalona
210711958 ((UTC-0500) Bogots, Lima, Quila}

rosais downs escalona

COLOMBLA
krosa 1090@gmail.com

3222391913
Toda la secundaria

Zona horaria
Idloma

Configuracién regional

(UTC-05:00) Bogotd, Lima, Quito
Espafiol ({Cdombia)
Spanish (Colombia)

Seguridad de la informacién

Pregunta de segitridad
Respuesta

SMS para racuperar la
contrasefla

LCudl es tu apoda?
rosalia
.

3222301813

A ——— et e i ——— - - —_—— B e we e i P - -

018000-52-0808 www.colomblacompra.gov.colsopoite Limes a Viemes 7:00 am. a 7:00 p.m.

hitps:/iwww.secop.gov.co/COTMarketplace/Users/UserSeltings/index?pageld=14006302 171




Ba NCa E" e Bancolombia

‘Miércoles, 15 de mayo de 2024

Sefiores:
A quien pueda interesar

&ANCOLOMBIA S.A. se permite informar que ROSALIA DOWN ESCALON identificado(a) con
CC. 39153018 a la fecha de expedicidn de esta certificacion, tiene con el Banco los siguientes

productos

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado
Cuenta de ahorro 348-970447-83 2013/05/07 Activa

’;lmportante: Esta constancia sélo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

_*Si desea verificar la veracidad de esta informacién, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica
i Bancolombia a los siguientes nimeros: Medellin - Local: (57- 4) 510 90 00 - Bogota - Local (67- 1343 00 0O -
Barranqullla Local: (57- 5) 361 88 88 - Cali - Local: (57- 2) 554 05 05 - Resto pals 01800 09 12345. Sucursales
Telefdnicas en el exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

BAKCOLDMBIA SA Ezhleamanm Baroane

FUMERRERCIENGIA TRIASIRAL,
by CODURA

=
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Formulario de} Reglstro Unico Tributarlo

2. Conespin 10 [2] Actunlizaciin

4. Némoro de formulario
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FECHA DE EXPEDICION: | 14/05/2024 | No. [ cd+291

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD

Se certifica que en el presupuesto de Gastos, correspondiente a la vigencia
fiscal de 2024, se encuentra disponible y libre de afectacion las siguientes
partidas :

RUBRO [ 212020200801 | RECURSOS)| RECURSOS PROPIOS | 6,175,431
HONORARIOS Y SERVICIOS

RUBRO | 212020200703 | RECURSOS| RECURSOS PROPIOS | 24,702
GASTOS FINANCIEROS GMF

POR LA SUMA DE : SEIS MILLONES DOSCIENTOS MIL CIENTO TREINTA Y TRES PESOS

M/CTE.
TOTAL $6,200,133})456,175,431 k4x1000= { 24,702)
PARA AMPARAR : PRESTACION DE SERVICIOS GENERALES PARA TELEISLAS
FECHA DE VENCIMIENTO : 31/12/2024

SE EXPIDE A SOLICITUD DE : JAMIE ESCALONA

iV
FE FIN. IERO




IPS Vision Caribe CERTIFICADO MEDICO DE APTITUD OCUPACIONAL

Ingreso
-

| Fecha: 14/May/2024, Hora: 05:04:23 p.m. HC: #7493

! Nombre: Rosafia Edad: 65 afios

Nra Ideatidad: 39153018 Sexo: Femenino ¥ Rh: B+
: Nacim: 21/Jul/1958
Estado Civil: Casado EPS: Nuevaeps ; ARL: Arl sura A¥P: Porvenir
Ciudad: Son andrés - san andrés

Cancepto

Recomenduciones Empresa

Recomendaciones

O

Estilo d¢ Vide Sahdable
* Dieta
* énfasis en actividad fisica regular

Medicas

Lahorales
* Uso de elementos de proteccion personal
* Higiene postura} -
Otras: Pacionts Con Valoracion Fisica Genera! Normal, Resultados Dentro De Parametros Normales De Un Paciente Sano Y Apto Para Leborar, S¢ Recomicnda Uso
De Elementos De Proteccién Personal Al Cargo Realizar, Tomar Pausas Activas Y Pasivas,cambios De Posicién Cada 2 Horas Cormo Minimo, Realizar Ejercicia Tres
Veces A La Sernana Durante 45 Minutos Minimoe Y Méximo 80 Minutos..

Obseraeiones

CONSENTIVHENTO INFORMADO

Para dar cumplimiento a la resolucitn 2346 del 2007 emanadn del ministerio de proteccidn social, el smbajador; cuyos datos y finna constan en este documento, presta su
consentimiento para someterse a las pruchas médicas y complementarias necesarias para valorar su aptitud Iaboral, conforme a los riesgos en su pussto de trabajo, ¥ a que el
contenido y resultado de Jas mismay esté a dispocision del personal encargado de ta vigilancia de salud de su empresa

Los Hallazgos fucron consignados en historiz clinica ocupacional que desarmlia fos contenidos establecidos en la resolucion 2346 de 2007

Notas:
1y Archive este informe en fas hojas de vida del trabajo on ¢l &rea de recursos humanos

2) El contenido do la historia clinfea ocupacional tiene cardcter confidencial y su custodia esta regulada por la resolucion 1918 del 05 de Junio de 2009 del cual transcriben
a continuacion algunos apaties:

"La custoria de los evaluaciones medicas ccupacionales y de 1a historia clinica ocupacional estara a cargo del prestador de servicios de salud ocupacional que la genero en
el curso de 1a atencién, cumpliendo los requisitos y procedimientos de archivo conferme a las normas legales vigentes para la historia clinica®.

William alberio howard pardo i Rosaliz downs escatona Huella
Medico especialista s.0. - CC 39153018 Digital
Lic. de S.0 #: 008360
Registro #: 4413/01

AV XX Julio cra4a#5-78, Tel: 8-5130822 .



San Andrés Islas, 20 de Mayo de 2024,

Docfor:

ANDRES FELIPE ESCALONA RENDON

Gerente

Sociedad de Televisidn de las Islas Ltda. Teleislas.
San Andrés lsla

Asunto: Cotizacién.
Cordidal saludo,
Respetuosamente presenio a usted ml Propuesta de Trabgjo para Prestar los
servicios personales de AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES, en el desarrollo de
actividades para la Socledad de Television de las Islas Lida. TELEISLAS.
Los alcances del objeto contractual serian los siguientes:

1. Mantener en buen estado el aseo de las oficinas del canal de televisién regional.,

2, Umpilar las dreas de uso plblico o espacios compartidos entre el personal
vinculado laboralmente al candal.

3. Ofrecer los servicios cafeteria al personal vinculado laboralmente al canal y
visttantes.

PLAZO DE EJECUCION: Tres (03) meses.

VALOR: E valor del confrato a suscribir es la suma de SEIS MILLONES CIENTO SETENTA
Y CINCO MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y UN PESOS ($6.175.431.00) MCIE.

Atenfamente,

&Wﬁ@%m

C.C. No. 32.153.018 de San Andrés Islas,

29
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GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL Fecha de Aprobacién:
. 31 de diciembre de 2019
s ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
Aprobado por: lefe de Planeacidn- Secretario General Version : 03

PROVEEDOR / CONTRATISTA | ROSALIA DOWNS ESCALONA

C.C./CE. /NIt C.C. No. 39153018

FECHA: 20de mayode 2024 | CONSECUTIVO: | 013

OBJETOPESOLCHY

et o ehhon: 18 ok e

Contratacién de una persona natural para la prestacién de servicios como auxiliar de serviclos
generales pard la limpieza vy el aseo de las zonas comunes en las instalaciones del Canal

Regional Teleislas

srrlrenrineiny i

SEIS MILLONES CIENTO
SETENTA Y CINCO MIL CDP 291 del rubro

VAILOR: CUATROCIENTOS TREINTAY | CDP Y RUBRO: | presupuestal 212020200801
UN PESOS MCTE HONORARIOS Y SERVICIOS.
(§6.175.431.00)
TELEISLAS pagard:

IRES (03) mensualidades vencidas por el valor de DOS MILLONES
CINCUENTA Y OCHO MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y SIETE PESOS
($2.058.477.00), para lo cual el CONTRATISTA debe acreditar previamente
FORMA DE PAGO: | el cumplimienio de los requisitos de pago; tales como la cerfificacién del
cumplimiento fimnado por el supervisor del contrato, en el que acredite el
cumplimienfo a entera satisfaccion del objeto y obligaclones del contrato
en el respeciivo periodo y la cancelacién de los aportes de salud, pension
y fiesgos profesiondles del periodo cobrado. Y segin haya PAC Y
disponibilidad en bancos.

. La Orden de Prestacidn de Servicios se ejecutard en un plazo de TRES (3)
PLAZO: MESES

CONIENIDG CONTRACTUALS

b R e i

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES Y/O PRODUCTOS:

El contratista se obliga ar:

1. Mantener en buen estado el aseo de las oficinas del canal de televisidn regional,

2. Umpiar las dreas de uso publico o espacios compartidos enfre el personal vinculado
laboralmente al canal.

3. Ofrecer los serviclos cafetferia al personal vinculado laboralmente al canal y visitantes,

4. Adminisirar los elementos de aseo y cafeteria, eniregados por el supervisor del contrato, para
su custodia.

5. Cudlquier ofra actividad asignada por su supenvisor para dar cumplimiento al objefo
confractual

6. Conforme a la a la mairiz EPP de la entidad, el coniratisia se obliga a cumplir con la normas y
reglamentos del sistema de gestién de la seguridad vy salud en e} frabajo, por lo cual se hace
necesario la ufilizacion de los siguientes elementos:

Cwrbsadacarss
swprAstemy
oo s . Wi &t

e ihaon, | HERARImeL

Gumer oAz rem,

o wagad - e
T S WO atts| deveadandel

7. Cudiquler ofra actividad asignada por su supervisor para dar cumplimiento al objeto
contraciual




GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL Fecha de Aprobacion:
% 31 de diciembre de 2019
'L ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
TELEISLAS Aprobado por: Jefe de Planeacién- Secretario General Version : 03

OBLIGACIONES GENERALES:

» Cumplir con el objeto del contrafo y con todas las gestiones inherentes al mismo.

* Cumplir adecuadamente con las obligaciones al sisterna de seguridad social y parafiscal.
* Las demds inherentes a la naturaleza del contrato.

GARANTIAS:

N/A.

DISPOSICIONES NORMATIVAS APLIC ABLES:

Todo aguello gue no se haya pactado expresamente en el presente conirato, se regird por lo
consagrado en las siguientes disposiciones:

» Avrliculo 18 de la Ley 1150 de 2007

» Ariculos 15, 16, 17 y numeral 3, art 32 de la Ley 80 de 1993

» Acuerdo N° 010 de 2017 (Manual de Coniratacion de TELEISLAS)

-

L Y $ normas concordantes y Compleﬂjnfarios

,

EL CONIRATISTA manifiesta que conoce la Politica de Tratamiento de Dafos Personales Vi
Seguridad de la Informacién publicada en la pagina web: www.teleislas:com.co y autoriza
de manera previq, libre, y debidamente informada el fratamiento de sus datos personales,
suminisfrados a través de este documento y los demds que soportan Ia conirataclén. Estos
datos sélo seran ufilizados de acuerdo a lo estipulado en la Politica de Tratamiento de Datos
Personales y Seguridad de la Informacion de TELEISLAS y siguiendo los par@metros definidos
en la Ley 1581 de 2012,

* Por la pariicularidad del conirato no estard sometido bajo el régimen de proteccion al
usuarlo.

* ladireccidén en la que se prestard el servicio: Estacion Simén Bolivar La Loma, Shingle Hill
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REGISTRO PRESUPUESTAL

VIGENCIA : [ 2024 | No. | rp+266 |
RUBRC | 212020200801 | RECURSOS| RECURSOS PROPIOS | $6175431
HONORARIOS Y SERVICIOS
RUBRO | 212020200703 | RECURSOS[ RECURSOS PROPIOS | 4xi1000 =  $24702

GASTOS FINANCIEROS GMF

PROVEEDOR : ROSALIA DOWNS ESCALONA 39153018

POR LA SUMA DE 6,200,133

VALOR EN LETRAS: SEIS MILLONES DOSCIENTOS MIL CIENTO TREINTA Y TRES PESOS M/CTE.

PARA AMPARAR : PRESTACION DE SERVICIOS GENERALES PARA TELEISLAS

FECHA DE EXPEDICION: 21/05/2024

JOSE FERNANDO PIRAQUIVE
FE FINANCIERO




GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL Fecha de Aprobacién:

23/11/2020

ACTA DE INICIO
Aprobado por: Jefe de Planeacion

Versién: 02.

\CTA DEINICIO DELCPSIN?/013/d812024 77 ]
| SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS, LTDA
| TELEISLAS

| ROSALIA DOWNS ESCALONA

CONTRATACION DE UNA PERSONA NATURAL O
| PARA LA PRESTACION DE SERVICIO COMO
| AUXILAR DE SERVICIOS GENERALES PARA LA
LIMPIEZA Y EL ASEQ DE LAS ZONAS COMUNES EN
LAS INSTALACIONES DEL CANAL REGIONAL
TELEISLAS

SEIS MILLONES CIENTO SETENTA' Y CINCO MIL CUATRO
TREINTA Y UN PESOS MCTE ($6.175.431.00).

21 DE MAYO DE 2024
20 DE AGOSTO DE 2024

TRES (03) MESES

Entfre el supervisor del contrato JAMIE LEE ESCALONA TAYLOR y el coniratista

ROSALIA DOWNS ESCALONA, identificado (a) con cedula de cludadania

N°39.153.018 de San Andrés Islas, suscriben esta acta de iniclo con el fin de
- darle ejecucldn ala presente Coniraio de Prestacién de Servicios,

Para constancla se firma por los que en ella intervinieron en la isla de San
Andrés a los Veintitn (21) dias del mes de (Mayo) de (2024).

O
Lomee Elora 7~ Tooalitomedinm

JAMIE LEE ESCALONA TAYLOR
upervisor (39.153.018 de San Andrés Istas)

SOCIEDAD DE

Estacién Simon Bolivar, Shigle Hill, la Loma
Tel. 098-513:2047 Fax. 098-513 2799

T Amdede lolar Falanabla




@ © PosITivA

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE;

Verificada la base de datos de afiliacion en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencid que, ROSALIA
DOWNS ESCALONA identificado con €C No. 39153018, registra Iz siguiente informacidn,

Datos del Contratante Datos de la Relacién Laboral
Fecha de inicio de cobertura: 08/06/2024
Estado Afiliacién: ACTIVO

SOCIEDAD DE TELEVISION DE.LAS ISLAS LTDA Fecha de inicio de Contrato: 21/05/2024
TELEISLAS - NI. 827000481 Fecha fin de Contrato: 20/08/2024
Tipo Vinculacién: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 2

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sisterna aplica de forma austomstica.la novedad
de retiro, por lo antericr, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debers realizar la correspondiente
novedad a través de nuestra portal www.positivaenlinea,.gov.co, para continuar con la cobertura,

0

bl

Para validar la. informacién emitida en. este certiﬁcado, visite huestra pagina web y seleccione la. opcidn
"VALIDAR CERTIFICADOS". ingrese el siguiente cddigo (valido por tin mies): 20240101686994.

Aamsoacininy
ViRitARD

Esta certificacidn se expide en la ciudad de Bogotda D.C. a los 7 dias del mes de junio de 2024.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.
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WIS 43, 30405 L

Positiva Compofila de Segures .4, .
NIt: 860.01L153-6 - Linow gratulta nacional: 01-B000-111-170 Teldfona: (601) 330-7000 } gg,?g%’ggf’fgg
Befensor del Consurmidor Finantloro: Ana Mara Giraldo Rincén - detensordelcliento, siivo.gavico -

i Gposiivag COLOMBIANOS

Carrara 1A No 86 ~ 51 Oficina 206 Bogotd, Teléfone: (601) 610 8164

QPositiva Compatio de Seguros G @PositivaCol  @PositivaCol @rositivaSeguros www,posiﬁua,gov_ca
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