Fecha de aprobacion:
GESTION CONTRACTUAL 15/07/2019
HER VG ESTUDIOS PREVIOS Version: 03
T%Sﬁ%@ Aprobado por: Secretario General - Jefe de Planeacion
MR DEPENDENCIA SOLICITANTE | ASISTENTE DE GERENCIA
DATOS DEL AREA GESTORA '

'NOMEBRE DEL SERVIDOR JAMIE LEE ESCALONA TAYLOR

ANALISIS DE LA PERTINENCIA Y NECESIDAD

Que la SOCIEDAD DE TELEVISION DE LAS ISLAS LIMITADA, TELEISLAS, sociedad entre entidad publica del orden
deparfamental, 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 pdblicas No. 1318 del 13 de Agosto de 1998 y 1087 del
30 de Junio de 1998, inscritas el 18 de Febrero bdjo los nimero 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

Que TELEISLAS es un canal que presta el servicio de Television Plblica 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 realizacion de programas de televisidn con confenidos
educativos, culturales y de promocién para el desarrollo 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 condiciones normativas indicadas en el articulo 37 de la Ley 182 de 1995y
el acuerdo 006 de 2015

Que el inciso segundo del articulo 39 de Ia ley 182 de 1995 estipula que los Canales Regionales de Television son
sociedades entre entidades pablicas organizadas como empresas Industriales y Comerciales del estado vy que,
en egjercicic del arficulo 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

Que para el correcto funcionamiento del drea administrativa y de produccién, es necesario la adquisicién de
la pdliza de cumplimiento y RCE para la suscripcion de contratos interadministrativos con el objeto de dar el
debido cumplimiento al articulo 44 de la ley 45 de 1990 y normas concordantes, el amparo bdsico y Ilas
exclusiones del seguro, con sujecion a las condiciones generales y particulares del contrato, por lo tanto, se
requiere confratar la compra de los mismos.

El canal de television publico regional TELEISLAS, requiere los servicios de una persona natural o Juridica para
que la prestacion de servicios para la expedicion de pdlizas de seguro para contratos intferadministrativos,
mediante contratacion directa regida por el derecho privado, debido a que en la planta de cargos de esta
empresa industrial y comercial del Estado no esta previsto un funcionario que ejerza las actividades inherentes
a esta persona.

VISION DE LAS ISLAS LTDA.

Estacidn Simdn Bolivar, Shigle Hill, la Loma
Tel. 098-513 2047 Fax, 098-513 2799
San Andrés Islas, Colombia
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TERMINOS DEL CONTRATO
Tl_P_O'_DE CON_TRA_T()_ SERVICIOS

OBJETO CONTRACTUAL Confratacién de una persona Juridica para que la prestacidon de servicios para
= i : i la expedicion de pdliza de cumplimiento del contrato interadministrativo No.
6885334-2024 y pdliza de cumplimiento y responsabilidad civil del contrato No.

6895445-2024 suscrito con Gobernacion Departamental.

-.C.)B'LIGACi‘ONES e Cumplir con el objeto del contrato y con fodas las gestiones inherentes al

GENERALES mismo

3 e Atfender durante la ejecucion del contrato las cbservaciones formuladas
por TELEISLAS a través de la Asistente de Gerencia.

e Guardar la confidencidlidad sobre toda la informacidén que le sea
entregada y gue se encuentre bagjo su custodia o que por cualguier otfra
circunstancia deba conocer o manipular, por el término de duracion del
contrato y un ano mas después de la ferminacion del mismo.

o El contratfista responderd patrimonialmente por los perjuicios de la
divulgacién y/o utilizacién indebida de la informacién que por si 0 por un
tercero cause a la administracién o a terceros.

« Acatar el manual de efica del canal regional Teleislas

« Cumplir adecuadamente con las obligaciones al sistema de seguridad
social,

'EDES_CR;P_CKSN : DE - Suministro de pdlizas de cumplimiento del contrato interadministrativo
ACTIVIDADES - No. 6885334-2024 y pdliza de cumplimiento y responsabilidad civil del
e confrato  No. 6895445-2024 suscritcs con la  Gobernacion
; i i ' Departamental.
DESCRl_P(;lQN i . DE | Presentar al supervisor del contrato la expedicion de las pdlizas, como
PRODUCTOS . producto final de las actividades designadas, e informacién que crea
[ f L _ pertinente, todo con la mayor especificidad posibles.

OBLIGACIONES - DE | Son obligaciones especiales de TELEISLAS, ademés de las propias de la
TELEISLAS : naturaleza del presente contrato, las siguientes:

T s ¢ Cancelar los servicios prestados de conformidad a lo establecido en la

fisil propuesta integral de este confrato.

o Facilitar los insumos y recurscs técnicos disponibles v que evenfualmente
requiera EL CONTRATISTA para la cabal ejecucion del confrato.

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

VALOR El valor total del confrato es por la suma de UN MILLON SEISCIENTOS CINCUENTA
' Y CINCO MIL NOVECIENTOS SETENTA Y CINCO PESOS ($1.655.975.00) M.CTE

VISION DE LAS ISLAS LTDA.

Estacion Simon Bolivar, Shigle Hill, la Loma

Tel. 098-513 2047 Fax, 098-513 2739
San Andrés Islas, Colombia
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CER‘I’IFICADO DE | CDP 475 del rubro presupuestal 212020200702 Seguros.
DISPONIﬁILIDAD Y RUBRO
FORMA DE PAGO - Unico pago por el valor total de UN MILLON SEISCIENTOS CINCUENTA Y CINCO
- MIL NOVECIENTOS SETENTA Y CINCO PESOS ($1.655.975.00) segUn haya PAC y
disponibilidad en bancos.
DURACI(:)N El contrato a celebrarse se ejecutard en un plazo de CINCO (05) DIAS. Los
: tférminos del contrato comienzan a correr una vez se haya realizado el
perfeccionamiento del contrafo y se dé cumplimiento a los requisitos de
gjecucién del mismo, en la etapa de legalizacién del contrato. Sin perjuicio de
las dina@micas de produccion que se desarrollen en conjunto con TELEISLAS.
_ IDENTiFICACION DE | N/A
'-RIESGOS
-GARANTIASZ; B N/A
SUPERVISOR ASISTENTE DE GERENCIA
OTROS N/A

 COMPETENCIAS LABORALES O PERFIL DEL POTENCIAL CONTRATISTA

Persona natural con un (1) o mas afos de experiencia en la expedicidn de seguro.

SOLICITANTE

APRUEBA

NOMBRE: JAMIE ESCALONA TAYLOR

CARGO: ASISTENTE DE GERENCIA

NOMBRE: ELSA HOOKER CORONEL

CARGO: GERENCIA (E)

/;,m

FIRMA

gﬁcd&ﬁﬂ

FIRMA

)

E HA y CIUDAD: 17 de Octubre de 2024, San Andrés lslas

TELEVISION DE LAS ISLAS LTDA.

Estacion Simdn Bolivar, Shigle Hill, la Loma
Tel. 098-513 2047 Fax, 098-513 2799
San Andrés [slas, Colombia
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES F[‘EIIB ‘

12:27:15
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO  Hoia1deoi
GENERAL DE LA NACION No. 256223564 [

Bogota DC, 15 de octubre del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), la persona SEGUROS DEL ESTADO S A identificado(a) con NIT nimero 8600095786:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesi6n en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones confractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores plblicos y particulares que desemperien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demés disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
mhttps:/fwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

CAFASNEETAN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano

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.

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




LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ’

Y .

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 15 de
octubre de 2024, a las 12:35:39, el nimero de identificacion de la Persona Juridica, relacionado a continuaciéon, NO
SE ENCUENTRA REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Numero de identificacion tributario

No. ldentificacién

8600095786

Cadigo de Verificacion

8600095786241015123539

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en el

respectivo documento de identificacidn, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, 1a firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Gener6: WEB

i 7,

oA 4 e
ST bt et e A W S —,,-; P
.

-

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Con el Cédigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C
Cnlamhia Cantralaria General NC ROGOTA D C

CGR==

Pagina 1 de 1
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES =

15:09:45
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 o
GENERAL DE LA NACION “No. 256394641

Errem——

Bogota DC, 17 de octubre del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) INES LUCIA ORTEGA CAROM identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 23002547:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificardn todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticién o llamamiento en garant/a. Este documento tiene efectos para acceder al sector piiblico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
f,-.\https:llwww.procuraduria.gov.coIPages!certiﬁcado-antecedentes.aspx

CAVASSNERN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano

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.

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




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

il 23 P, T
LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informaci6n del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy jueves 17 de
octubre de 2024, a las 15:09:44, el nimero de identificacién, relacionado a continuaciéon, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. ldentificacion 23002547
Cadigo de Verificacion 23002547241017150943

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Genero: WEB

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

z’) Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de 1
7 Cnlamhia Cantralaria General NC ROGOTA D C




17/10/24, 15:14 Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

. " g

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 03:13:44 PM horas del 17/10/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 23002547
Apellidos y Nombres: ORTEGA CAROM INES LUCIA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién 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 nimero de identificaciéon 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 la Policia Nacional mas cercanas. |

Direccion: Avenida El Dorado # 75
— 25 barric Modelia, Bogota D.C.
Atencién administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a12:00 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 {Bogotd)
Resto del pais: 018000 910 112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml

1/2




17/10/24, 15:12 Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

{A (Default.aspx) Q

-Portahde-Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 17/10/2024 03:12:16 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 23002547 .

© 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 validacién No. 103609154 . 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 vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

FQ Nueva Busqueda H B Imprimir ]

515 9000

Policia Nacional de Colombia COLOMBIA

Direccion General - Cra 59 N° 26 - 21 (@ POTENCIA DE LA
Centro Administrativo Nacional CAN, Begota D.C.

“..._“ 3 / ] Linea d2 atencidn: 018000-910112 VI DA
p T R

https://srvenpe.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx "
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Certificado
Bancario

Martes, 2 de julio de 2024

Sefior(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que SEGUROS DEL ESTADO SA identificado(a) con NIT
860009578, a la fecha de expedicién de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 20712178194 1995/03/24 ACTIVA

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Sj desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes ndmeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogotd - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345, Sucursales Telefénicas en el
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

= Bancolombia
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O IADMN Formulario del Registro Unico Tributario
2. Concepto Actualizacion
4. Numero de formulario 141007864436
(415)7707212489984(8020) 000014100786443 6
5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14, Buzén electronico
8 6 0000G5 7 8|6 Operativa de Grandes Contribuyentes 3 -1
IDENTIFICACION
24, Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26. Numero de Identificaci4n 27. Facha expedicién
Persona jur(dica 1 ; / )
Lugar de expedicion 28. Pals 29, Departamento ./ | 40.Ciudad/Municipio
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34 Otios nombres
35. Razén social N ’
SEGUROS DEL ESTADO S.A.
36, Nombre comercial 37, Sigia—
SEGUROS DEL ESTADO S.A. S e §
UBIGACION, -~
38. Pals 39. Departamento ) 40. Ciudad/Municipio
NOMBIA 1 6 9 |BagotaD.C. 1 1 |Bogots, D.C. 001
4. Direccidn principal
cL83 19 10 LN
42. Correo electrénico gabriela.zarante@segurosdelestado.com ™. "~/
43.Codigopostal 1 1 0 2 2 1 [44.Telgtonc 1\ ) L 21869 7 7|45 Teléfono 2
. CLASIFICACION
Actividad econémica-. Ocupacién
Actividad principal Activided nuaria Otras actividades 52, Numero
46.Cédigo  47.Facha inicio actividad 48.Cédo ™. 49:Fechainiciodctivicad | 50, Gedigo 1 2 51. Cédigo establacimientos
B, v
51 1fl10580817]| LNNY (NN | | B [ 24
: ~Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 7 6 ™ b 8 ~9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
i \ | | S oM
sicao3 |5 |7 [8 o (|1 0l1 34 al33ja1]azasl52/55506064] | [ | | | [ [ | |
03- Impuesto al patrimonio 14-Informante de exogena 59 - Autorretencion especial renta
05- Impto. renta y compl. régimen jordinar / 133- Im'ﬁuesto nacional al consumo 60 - Autorretencién concep rendi Finan vig
07- Retencién en la fuente a titulo de-rent 4‘]—,De'claraci6n anual de activos en el exte 61 - Autorretencién concep comisiones vig
08- Retencién timbre nacicnal " 42-Obligado a llevar contabilidad
09- Retencién en la fuente en el impuesto ', 48 -Impuesto sobre las ventas - IVA
10- Obligado aduanero .52~ Facturador electrGnico
“™3- Gran contribuyente _ 55 - Informante de Beneficiarios Finales
Usuarids aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codi 23
v igo | 57. Modo 1 |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L8 L | | | e | |
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendrd vigencia | da y en la no se exigird su renovaclén
: Para uso exclusivo de la DIAN
59. Anexos sl D NC 60. No. de Folios: I___E| 61. Fecha P024 -04-09/16:02:29 |
La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacién, suspensién | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar | rjrma autorizada:
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensién, segun el caso, Pardgrafo del artfculo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trémite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984. Nombre ZARANTE BAHAMON GABRIELA ALEXANDRA
Firma del solicitante:
985. Cargo Representante Legal Suplente Certificado

Fecha generacién documento PDF: 06-06-2024 05:16:56PM
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FECHA DE EXPEDICION: | 15/10/2024 "_1 No. [ cd+475

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| 212020200702 |RECURSOS| RECURSOS PROPIOS |1,655,975
SEGUROS
. RUBRO | 212020200703 | RECURSOS)| RECURSOS PROPIOS | 6,624
GASTOS FINANCIEROS GMF
POR LA SUMA DE : UN MILLON SEISCIENTOS SESENTA Y DOS MIL QUINIENTOS NOVENTA Y
NUEVE PESOS M/CTE.
TOTAL ( $1,662,599)4$1,655,975 ¥Y4x1000= ( 6,624)
PARA AMPARAR : EXPEDICION POLIZA CONTRATO INTERADMINISTRATIVO CON
: ' GOBERNACION
FECHA DE VENCIMIENTO : 31/12/2024

SE EXPIDE A SOLICITUD DE : JAMIE ESCALONA

ANDREV E ONA RENDON
ERENTE

Elabord: M.P.
Aprobd: A.E.
Archivé: M. P.




Céamara de Comercio de Cartagena

)

CERTIFICADO DE MATRICULA DE SUCURSAL NACIONAL ™
Fecha de expedicidén: 04/10/2024 - 8:19:04 AM - ;)
Recibo No.: 0009524686 Valor: $00 @r* ﬂ)

CAMARA COMERCIO
CAHRHTADGENS

CODIGO DE VERIFICACION: aEcidJialalLziIbc
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
http://serviciosvirtuales.cccartagena.org.co/e-cer y digite el
respectivo cbédigo, para que visualice la imagen generada al momento de
su expedicién. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada,
durante 60 dias calendario, contados a partir de la fecha de su
expedicidn.

CON FUNDAMENTO EN LA MATRTCULA’E INSCRIPCIONES EFECTUADAS EN EL REGISTRO
MERCANTIL, LA CAMARA DE COMERCIO CERTIFICA:

NOMBRE, DATOS GENERALES Y MATRICULA

Nombre: SEGUROS DEL ESTADO S.A
Matricula No.: 09-101624-02
Fecha de Matricula: 01 de Septiembre de 1994
Ultimo afio renovado: 2024
Fecha de Renovacién: 29 de Febrero de 2024
%£$ivos vinculados: S30, 697,333,323
UBICACION
Direccidén comercial: CR 8 EDIFICIO BANCO DE BOGOTA PISO
8 BARRIO CENTRO
Municipio: CARTAGENA, BOLIVAR, COLOMBIA
Correo electrédnico: piedad.graulsegurosdelestado.com
Teléfono comercial 1: 6056601140
Teléfono comercial 2: 6056647354
Teléfono comercial 3: No reportd

Direccidn para notificacién judicial: BARRIO SANTA BIBIANA AUTOPISTA
NORTE N° 103-60 EDIFICIO AMADEUS

PISO 5
Municipio: BOGOTA, CUNDINAMARCA, COLOMBIA
Correo electrdénico de notificaciédn: juridico@segurosdelestado.com
Teléfono para notificacidén 1: No reportéd
Bsléfono para notificacidn 2: No reportd
“c1éfono para notificacién 3: No reportd
ACTO: INSCRIPCION DEMANDA
DOCUMENTO: OFICIO NRO.: 116 FECHA: 2021/06/28
RADICADO: 130013100320200004800
PROCEDENCIA: JUZGADO TERCERO CIVIL DEL CIRCUITO DE CARTAGENA
PROCESO: INSCRIPCION DE DEMANDA
DEMANDANTE: ORLANDO CUERVO LOPEZ
DEMANDADO: SEGUROS DEL ESTADO S.A.
BIEN: ESTABRLECIMIENTO DE COMERCIO: SEGUROS DEL ESTADO S.A
MATRICULA:  09-101624-02
DIRECCION: CENTRO, EDIFICIO BANCO DE BOGOTA PISO 8 CARTAGENA

INSCRIPCION: 2021/06/30 LIBRO: 8 NRO.: 16139

DAminn: 1dno &




Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado,

Camara de Comercio de Cartagena ﬁ§
CERTIFICADO DE MATRICULA DE SUCURSAL NACIONAL a
Fecha de expedicidbn: 04/10/2024 - 8:19:04 AM '

Recibo No.: 0009524686 Valor: $00 é$—~2»
Cli'X!."'IARA ‘Cq.h'-ERCfO
CODIGO DE VERIFICACION: aEcidJialalzilIbc .

ingresando a

http://serviciosvirtuales.cccartagena.org.co/e-cer V% digite el

respectivo c¢dbédigo, para gque visualice la imagen generada al momento de

su expedicidén. La verificacidén se puede realizar de manera ilimitada,

durante 60 dias <calendario, contados a partir de la fecha de su

expediciédn.

ACTO: EMBARGC ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO

DOCUMENTO: OFICIO NRO.: DFRI-163-5685 FECHA: 2023/09/08

RADICADO: 20217

PROCEDENCIA: SECRETARIA DE HACIENDA- GOBERNACION DE TOLIMA, IBAGUE

PROCESO: COACTIVO

ENTIDAD: SECRETARIA DE HACIENDA - GOBERNACION DEL TOLIMA

PROCESADO: SEGUROS DEL ESTADO S.A.

BIEN: ESTABLECIMIENTCO DE COMERCIO: SEGUROS DEL ESTADO S.A

MCRICULA: 09-101624-02

DIRECCION: CR 8 EDIFICIO BANCO DE BOGOTA PISO 8 BARRIO CENTRO
CARTAGENA

INSCRIPCION: 2023/11/30 LIBRO: 8 NRO.: 17919

Actividad principal cédigo CIIU:

Descripcidn

CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONOMICAS - CIIU

6511

de la actividad econdémica reportada en el Formulario del

Registro Unico Empresarial y Social -RUES-:

Seguros generales

PROPIETARIO(S)
Mambre: SEGUROS DEL ESTADO S.A.
Wentificacidn: N 860009578-6
Domicilio: BOGOTA, CUNDINAMARCA, COLOMBIA
Matricula No.: No reportd
Direccidn: CRA 11 #90 20

BOGOTA, CUNDINAMARCA, COLOMBIA

Teléfono No reportd
Por Acta No. 1004 del 10 de &abril de 2024, de la Junta Directiva,
inscrita en esta Cémara de Comercio el 15 de agosto de 2024 con el No.

39002 del Libro VI,

CARGO

se designé a:

NOMBRE IDENTIFICACION

DAnina: 2ds £




Céamara de Comercio de Cartagena ﬁ§
CERTIFICADO DE MATRICULA DE SUCURSAL NACIONAL a
Fecha de expedicidén: 04/10/2024 - 8:19:04 AM '

Recibo No.: 0009524686 Valor: $00 «&**%»

CAMARA COMERCIO
C AR TALGLKA

CODIGO DE VERIFICACION: aEcidJialalLziIbc
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
http://serviciosvirtuales.cccartagena.org.co/e-cer ¥ digite el
respectivo cdbddigo, para que visualice la imagen generada al momento de
su expedicién. La verificacidén se puede realizar de manera ilimitada,
durante 60 dias calendario, contados a partir de 1la fecha de su
expediciébn.

REPRESENTANTE LEGAL INES LUCIA ORTEGA CAROM G 23.002.547
GERENTE

Que por documento privado de fecha 21 de junio de 2005, inscrito en esta
Camara de Comercio, el 11 de julio de 2005, bajo el No.906 del libro
respectivo del registro mercantil. El1 sefior JORGE MORA SANCHEZ,
identificado <con la cédula de ciudadania No.2.924.123 de Bogotd obrando
en este acto como Representante Legal en mi calidad de Presidente de
SEGUROS DEL ESTADO S.A., confiero poder especial, amplio y suficiente al
sefior ROBERTO GONZALEZ POSADA, identificado con la cédula de ciudadania
NO. 9.077.675 de Cartagena, para que en calidad de gerente en ejercicio
de la Sucursal Cartagena de la aseguradora que represento, expida
otorgue y suscriba en nombre de SEGUROS DEL ESTADO S.A., las pdlizas de
seguro de cumplimiento, denominadas de disposiciones legales, ante las
respectivas entidades estatales, en donde ha de presentarse vy
entregarse, con un limite médximo de valor asegurado de MIL QUINIENTOS
(1.500) salarios minimos legales mensuales vigentes.

El apoderado se encuentra facultado para suscribir las mencionadas
pdélizas, al 1igual que los certificados de modificacidén o anexos que se
expidan con fundamento en ellas, en la jurisdiccidén de esa Camara de
Comercio y para presentarlas ante la entidad estatal que figure como
aseguradora y beneficiaria de las mismas.

CERTIFICA

Que por Escritura Publica No. 1,620 del 09 de Abril de 2008, otorgada
en la Notaria 13%. de Bogotéd, inscrita en esta Camara de Comercio el 06
s Mayo de 2008 bajo el 1,161 del Libro V del Registro Mercantil se
c.orga poder general amplio y suficiente a: ROBERTO GONZALEZ POSADA
identificado con 1la cédula de ciudadania No. 9.077.675 de Cartagena,
quien actta en su calidad de Gerente de la Sucursal Cartagena de SEGUROS
DEL ESTADO S.A., para que suscriba en nombre de SEGUROS DEL ESTADO
S.A., los documentos correspondientes a la recuperacidén o el salvamento,
sobre los automotores, cuyas pdlizas de seguro, obliguen a la
indemnizacién por pérdida total o/hurtdé o por perdida total por dafios a
la Aseguradora, Igualmente se faculta al apoderado general para
suscribir en nombre y representacidén de la Aseguradora, los formularios
y documentos que exijan la oficinas de tréansito y transpone
correspondientes en orden a legalizar la propiedad de los vehiculos
siniestrados, en cabeza de SEGUROS DEL ESTADO S.A., (formulario de
trdmite étnico nacional, de cancelacidén de matriculas, etc.) Este poder

DAninn: 2do £




Camara de Comercio de Cartagena ﬁ§
CERTIFICADO DE MATRICULA DE SUCURSAIL NACIONAL a
Fecha de expedicidén: 04/10/2024 - 8:19:04 AM

Recibo No.: 0009524686 Valor: $00 @é’*@%

CAMARA COMERCIO
CARTAGENDGSR

CODIGO DE VERIFICACION: aEcidJialalLzilIbc
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
http://serviciosvirtuales.cccartagena.org.co/e-cer y digite el
respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de
su expedicidén. La verificacidn se puede realizar de manera ilimitada,
durante 60 dias calendario, contados a partir de 1la fecha de su
expedicidn.

no faculta al apoderado para que ceda los derechos y traspase la
propiedad de los vehiculos siniestrados, gue se encuentran en caza de
SEGUROS DEL ESTADO S.A., a terceras personas.

Que el poder conferido mediante el presente documento al apoderado, es
insustituible.

CERTIFICA

Que por Escritura Pliblica No. 4,038 del 9 de Agosto de 2010, otorgada en
la Notaria 13 de Bogota, inscrita en esta Camara de Comercio el 17 de
Agosto de 2010 bajo el numero 1,371 del Libro V del Registro Mercantil,
£ ) confiere PODER GENERAL AMPLIO Y SUFICIENTE, al Doctor DILSON JAVIER
RAMIREZ DEL TORO, mayor de edad, de nacionalidad colombiana y domicilio
en Cartagena, identificado con la cédula de ciudadania nuimero 73.184.509
de Cartagena, abogado titulado y en ejercicio, portador de la Tarjeta
Profesional numero 151 666 del Consejo Superior de la Judicatura para
que represente a wuna cualquiera de LAS PODERDANTES en los siguientes
actos: (a) Asistir a lasa audiencias de conciliacidén a las gue una
cualquiera de LAS PODERDANTES sea convocada por la justicia laboral en
desarrollo del articulo 39 de la Ley 712 de 2001 a través de la cual se
modificé el articulo 77 del Cébdigo de Procedimiento Laboral o en virtud
de cualguier norma juridica que sustituya esta disposicién. (b) Asistir
a las audiencias de conciliacidén a las que una cualquiera de LAS
PODERDANTES sea convocada por la Jjusticia constitucional, civil,
comercial, administrativa, penal vy en fin en cualquier materia que se
convogue con fundamento en la Ley 23 de 1991, la Ley 446 de 1998, la Ley
640 de 2000, el Art. 27 de la Ley 472 de 1998, asi como todas aquellas
audiencias a las que se cite a una cualquiera de LAS PODERDANTES con
pXopésitos conciliatorios de futuras Leyes que se promulguen al igual

gue los actos administrativos que las desarrollen, a nivel
extrajudicial, prejudicial y judiciales propiamente dichas. (c) Plantear
las férmulas conciliatorias siempre en defensa de los intereses de una
cualquiera de LAS PODERDANTES. (d) Conciliar las pretensiones que se

presenten en desarrollo de lo indicado en el precedente numeral a una
cualquiera de LAS PODERDANTES bien sea como demandantes, demandadas,
terceros en el proceso como Llamadas en Garantia, Litisconsorcio,
Tercero Interviniente etc. convocantes a conciliacidn o convocadas a
conciliaciédn. (e) Comprometer a cualquiera de LAS PODERDANTES mediante
la suscripcidn de las correspondientes actas de conciliacidén. Paragrafo.
Los actos gque mediante el presente poder se encargan al APODERADO no
tienen restriccién alguna en razén de la cuantia, al igual que por razdn
del territorio.

DrAninn: Ardas &




Camara de Comercio de Cartagena ﬁ§
CERTIFICADO DE MATRICULA DE SUCURSAL NACIONAL a
Fecha de expedicidén: 04/10/2024 - 8:19:04 AM

Recibo No.: 0009524686 Valor: $00 é@f‘%»

CAMARA COMERCIO

CAHTREGENS

CODIGO DE VERIFICACION: aEcidJialalLziIbc
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
http://serviciosvirtuales.cccartagena.org.co/e-cer 1% digite el
respectivo cddigo, para dque visualice la imagen generada al momento de
su expedicidén. La verificacidn se puede realizar de manera ilimitada,
durante 60 dias calendario, contados a partir de 1la fecha de su
expedicidn.

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE INSCRIPCION

De conformidad con 1lo establecido en el Cdédigo de Procedimiento
Administrativo y de lo Contencioso Administrativo y la Ley 962 de 2005,
los actos administrativos de registro, quedan en firme dentro de los
diez (10) dias hébiles siguientes a la fecha de inscripcidn, siempre que
no sean objeto de recursos. Para estos efectos, se informa que para la
Camara de Comercio de Cartagena, los sédbados NO son dias héabiles.

Una vez interpuestos los recursos, los actos administrativos recurridos
¢T=dan en efecto suspensivo, hasta tanto los mismos sean resueltos,
conforme lo prevé el articulo 79 del Cédigo de Procedimiento
Administrativo y de los Contencioso Administrativo.

INFORMACION COMPLEMENTARIA

Este certificado refleja la situacidén juridica registral de la sucursal,
a la fecha y hora de su expediciédn.

Este certificado cuenta con plena validez juridica segin lo dispuesto en
la ley 527 de 1999. En él se incorporan tanto la firma mecé&nica que es
una representacidédn grafica 'de la firma del Secretario de la Cémara de
Comercio de Cartagena, como la firma digital y la respectiva estampa
cronolégica, las cuales podrd verificar a través de su aplicativo visor
de documentos PDF.

34 usted expidid el certificado a través de la plataforma virtual, puede
wwprimirlo con la certeza de que fue expedido por la Cémara de Comercio
de Cartagena. La persona o entidad a la que usted le va a entregar el
certificado puede verificar su contenido, hasta cuatro (4) veces durante
60 dias calendario contados a partir del momento de su expediciédn,
ingresando a www.certificadoscamara.com vy digitando el cédigo de
verificacidén que se encuentra en el encabezado del presente documento.
El certificado a wvalidar corresponde a la imagen vy contenido del
certificado creado en el momento en que se generd en las taquillas o a
través de la plataforma virtual de la Cémara.

------------------------------------------------------------------------
------------------------------------------------------------------------

........................................................................

DAnina: Eda £
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Camara de Comercio de Cartagena ﬁ§
CERTIFICADO DE MATRICULA DE SUCURSAL NACIONAL %
Fecha de expedicidbén: 04/10/2024 - 8:19:04 AM \

Recibo No.: 0009524686 Valor: $00 @éf‘g»

CAMARA COMERCIO
cODIGO DE VERIFICACION: aEcidJialalzilbc ke
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
http://serviciosvirtuales.cccartagena.org.co/e—-cer y digite el
respectivo cbdigo, para que visualice la imagen generada al momento de
su expedicidén. La verificacidén se puede realizar de manera ilimitada,
durante 60 dias calendario, contados a partir de la fecha de su
expediciédn.

B -
i S
‘_Jc___,_, gl -

CESAR ALONSC ALVARADO BARRETO
DIRECTOR DE SERVICIOS REGISTRALES,
ARBITRAIE Y CONCILIACION

DAninn: L rdo &
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Informe del Revisor Fiscal

A la Administracion de Seguros del Estado S.A.
17 de septiembre de 2024

En mi calidad de Revisor Fiscal de Seguros del Estado S.A., identificada con NIT. 860.009.5786,
he efectuado los procedimientos de revisién que se detallan a continuacion con el proposito de
verificar el pago efectuado por la Compaiiia por concepto de aportes a los sistemas de salud,
pensiones y riesgos laborales y a las cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), durante el semestre
comprendido entre el mes de marzo de 2024 y el mes de agosto de 2024. El pago de dichos
aportes es responsabilidad de la Administracion de la Compafiia como parte de su gestion. Mi
responsabilidad, de acuerdo con lo establecido en la reglamentacién colombiana, es emitir un
informe sobre el cumplimiento de tal obligacion.

Los procedimientos de revision realizados fueron los siguientes:

1. Indagacién con el personal del area responsable, en relacién con los procedimientos
utilizados para la identificacion y pago de los aportes a los sistemas de salud, pensiones y
riesgos laborales y a las cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).

2. Obtencion del listado de liquidacion de aportes a los sistemas de salud, pensiones y riesgos
laborales y a las cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
(ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), preparado por la Compafiia para el
semestre comprendido entre el mes de marzo de 2024 y el mes de agosto de 2024.

3. Comparacion del listado obtenido segiin se menciona en el numeral anterior, con los
documentos soporte de los respectivos pagos efectuados por la Compaiiia.

En cumplimiento de mis obligaciones como Revisor Fiscal he considerado conveniente informar
a ustedes que la Compaiiia se encuentra en proceso de pago de los conceptos de EPS y ARL
de un aprendiz SENA en etapa productiva para el mes de agosto de 2024.

Con base en el resultado de los procedimientos enumerados anteriormente, informo que,
durante el semestre comprendido entre el mes de marzo de 2024 y el mes de agosto de 2024,
la Compaiiia efectud el pago de los aportes de sus empleados a los sistemas de salud,
pensiones y riesgos laborales y a las cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).

PwC Contadores y Auditores S.A.S., Calle 100 No. 11A-35, Bogot4, Colombia Tel: (60-1) 743 1111,
Www.pwc.com/co

© 2024 PricewaterhouseCoopers. PwC sa refiere a las firmas colombianas que hacen parte de |a red global de PricewaterhouseCoopers Intenational
Limited, cada una de las cuales es una entidad legal separada e independiente. Todos los derechos reservados.
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A la Administracion de Seguros del Estado S.A.

17 de septiembre de 2024

Este informe se expide por solicitud de la Administracion de la Compaiiia, para ser entregado
dentro de sus procesos de licitacion y legalizacion de contratos con terceros, y no debe ser
utilizado para propésitos diferentes, ni distribuido a otros terceros.

Effaluz Dominguez Galarza
Revisor Fiscal
Tarjeta Profesional No. 266598-T
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NIT. 860.009.578-6

MS-SAI 10-10-2024

San Andrés isla, octubre 11 del 2024

Sefiores
TELEISLAS
Ciudad

REF: Cotizacidn expedicion seguro de Cumplimiento Contrato Gobernacion 6885334-2024

En atencion a su solicitud presentamos cotizacion para la expedicion de la péliza que ampara el
contrato con la gobernaciodn, asi:

Contrato No. 6885334-2024
Valor del contrato: $ 450.000.000.00
Prima a pagar $ 718.000.00

Pendiente de tu autorizacién para expedir

Cordial saludo

/DEL ESTADO SA.
SEGURQL}%DCERT ENA _,&

} ",.--"‘ ’f V.,
RiCARDQ },O-RRE%){,
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=%~ SEGUROS
= DEL
ESTRADO S.A.

NIT. 860.009.578-6

MS-SAl 11-10-2024 R

San Andrés isla, octubre 11 del 2024

Sefiores
TELEISLAS
Ciudad

REF: Cotizacidon expedicidn seguro de Cumplimiento Contrato Gobernacién 6895445-2024

En atencién a su solicitud presentamos cotizacién para la expedicién de la péliza que ampara el
contrato con la gobernaciodn, asi:

Contrato No. 6895445-2024
Valor del contrato: $ 109'959'089

Péliza cumplimiento $241.263
Péliza Resp. Civil. $696.712

Valor total a pagar: $937.975,00

Pendiente de tu autorizacion para expedir

Cordial saludo

———

/DEL ESTADO S:A.
SEGUR?&%.%ERT ENA

-~
i e

i
£ -
RICARDO TORRE
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GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL Fecha de Aprobacion:
i 31 de diciembre de 2019
ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
i,
TELEISLAS Aprobado por: Jefe de Planeacidn- Secretario General Version : 03

PROVEEDOR / CONTRATISTA | SEGUROS DEL ESTADO S.A

€C./CE /N NIT. No. 860.009.578-6

FECHA: 17 de octubre de 2024 | CONSECUTIVO: | 033
OBJETO DE SOLICITUD

ConTrcﬁomon de Lmo personc: Juridica para que la prestacion de servicios:para la expedicién de pdliza de
cumplimiento del contrato interadministrativo No. 6885334-2024 y pdliza de cumplimiento y responsabilidad
civil del contfrato No. 6895445-2024 suscrito con la Gobernaciéon Deparfamental.

e GENERALIDADES
UN  MILLON  SEISCIENTOS
CINCUENTA Y CINCO MIL
VALOR: NOVECIENTOS SETENTA Y | CDP Y RUBRO: CDP 475 del rubro presupuestal
CINCO PESOS ($1.655.975.00) 212020200702 Seguros.
M.CTE
TELEISLAS pagard:

FORMA DE PAGO: | Unico pago por el valor total de UN MILLON SEISCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL
NOVECIENTOS . SETENTA Y CINCO PESOS.. (51.655. 975 oo) segin haya PAC vy
disponibilidad en bancos.

. La Orden de Prestacion de Servicios se ejecu’roro en un plazo de CINCO
PLAZO:
: : 605) DIAS ; A i i
. : £ 2 ¢
% : -' F Y ; D =
o CQNTENIDD CONTRACTU!\L ; i’ f §

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES Y/O PRODUCTOS f

Pl b e

_El con'rro‘rls’ro se oblig& a sum|n|s’rror £ _; ¥ f: 4

S

R

hhs o
e

14
s

i b
. Sumims’rro de p@hzos de @umpllmren‘ro del’.:con’rro’so m‘rerc:dmm s‘rra;wo No. 6885334&024 y péliza de |
cumpllmlen’ro ye responseblhdad elwl del vf:on’rrcn‘@ No. 68{35445 20?4 suscrﬁé)s con To Gopernacion |;

Depc:rromenTcI i ' g \;. é

e Presentar al superwsor del con’rm’ro la expedlmon de ps pdlizds, coma’ produc‘ro ﬁ%ol de las
actividades demgnodos, e |nformc1c on QUe cre.o per’nn{an’re ’ro@:io con p may@r esptemfamdod
posibles.: £

CRT 4

TEPATR

OBLIGACIONES GENERALES: i ; : : _e

e Cumplir coh el objefo del c:on’fro’rcb y con Todas las ges‘nones inherentes al mismo.
e Cumplir odecuodamem‘encon las‘obligaciones dl sistema de seguridad social y parafiscal.
e Las demds inherentes a la naturaleza del contrato.

GARANTIAS:

N/A.

DISPOSICIONES NORMATIVAS APLICABLES:

Todo aquello que no se haya pactado expresamente en el presente con’rrofo se regira porlo
consagrado en las siguientes disposiciones:

¢ Arficulo 18 de la Ley 1150 de 2007

e Arficulos 15, 16, 17 y numeral 3, art 32 de la Ley 80 de 1993

e Acuerdo N° 010 de 2017 (Manual de Confrataciéon de TELEISLAS)

Y derﬁds ndrmas ¢oncordbnfes y tomplementarias
' : ADICIONALES

e EL CONTRATISTA momﬂes‘ro que conoce la Politica de Trc’rc:m:en’ro de Datos Personoles %

' Seguridad de la Informacién publicada en la pagina web: www.teleislas.com.co y autotriza
de manera previa, libre, y debidamente informada el tratamiento de sus dafos personales,
suministrados a fravés de este documento y los demds que soportan la confrafacion. Estos
datos sélo seran utilizados de acuerdo a lo estipulado en la Politica de Tratamiento de Datos
Personales y Seguridad de la Informacién de TELEISLAS y siguiendo los pardmetros definidos
enla Ley 1581 de 2012,

e Por la parficularidad del contfrato no estard sometido bagjo el régimen de proteccién al
usuario.

e Ladireccion en la que se prestard el servicio: Estacion Simén Bolivar La Loma, Shingle Hill
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GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL

Fecha de Aprobacian:

ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS

31 de diciembre de 2019

Versién : 03

TELEISLAS Aprobado por: Jefe de Planeacién- Secretario General

'ORDENADORDELGASTO"

/. \
 PROVEEDOR/CONJRATISTA”. .

ELSA HOOKER CORONEL
Serente (E) TELEISLAS

g g TP

D g)

2.7



e
P :1:"’7 ; ‘E—-E'.‘i
L EisLas
B :
REGISTRO PRESUPUESTAL
VIGENCIA : | 2024 | + No. [ rp+465
RUBRO | 21202020076§4|RECURSOS| RECURSOS PROPIOS | $1655975
SEGUROS
RUBRO[_E}2020200703 IRECURSOSI RECURSOS PROPIOS | $6624
GASTOS FINANCIEROS GMF
PROVEEDOR : SEGUROS DEL ESTADOS S A. 860009578 ,
POR LA SUMA DE : | ¥ . f 1,662,599

VALOR EN LETRAS: UN MILLON SEISCIENTOS SESENTA Y DOS MIL QUINIENTOS NOVENTA Y
NUEVE PESOS M/CTE. ;

PARA AMPARAR : PAGO EXPEDICION DE POLIZA CONTRATO INTERADMINISTRATIVO

FECHA DE EXPEDICION: L_ 17/10/2024 T

i Eln o €

ELSA HOOKER CORONEL
Elaboré: M. P. GERENTE (E)
Aprobdé: E. H.
Archivé: M. P.
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GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL Fecha de Aprobacian:

23/11/2020

ACTA DE INICIO

------ Aprobddo por: Jefe de Planeacion Versién: 02
_ ACTADEINICIO DEL OPSN° 033/2024
CONTRATANTE =~ | Sociedad de television de las Islas-LTDA

CONTRATISTA SEGURQOS DEL ESTADO SA

G S 1| CONTRATACION DE UNA PERSONA JURIDICA PARA QUE LA

: Sl PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA EXPEDICION DE POLIZA DE

O.BJETO e | CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO NO.

e S i | 6885334-2024 Y POLIZA DE CUMPLIMIENTO Y RESPONSABILIDAD
CIVIL DEL CONTRATO NO. 6895445-2024 SUSCRITO CON

GOBERNACION DEPARTAMENTAL.

VALOR ' : | UNMILLON SEISCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL NOVECIENTOS
Aty | SETENTA Y CINCO PESOS ($1.655.975.00)

FECHA DE INICIO 17/10/2024

FECHADE i 21710/2024

FINALIZACION

PLAZO e CINCO (05) DIAS
Enfre el supervisor del contrato JAMIE LEE ESCALONA TAYLOR y la empresa
SEGUROS DEL ESTADO SA con nit. No. 860.009.578-é representado legalmente
por el contfratista INES LUCIA ORTEGA CAROM, identificado (a) con cedula
de ciudadania N° 23.002.547 de Turbaco, suscriben esta acta de inicio con
el fin de darle ejecuciéon a la presente Contrato de Prestacién de Servicios.
Para constancia se firma por los que en ella intervirieron en la isla de San
Andrés a los (DIECISIETE) (17) dias del mes de (Octigbre)

UL E
JAMIE ESCALONA TAYLOR

/Supewisor

) SOCIEDAD DE TEI

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

Tmm AndrAe Irlar Calarabhis

EVISION DE LAS ISLAS

-

",Ti:r’;



RN o i a e

TELEISLAS

GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL

_ Fecha de Approbation:
i W ACTA DE LIQUIDACION Y FINALIZACION . 29/12/2020

Aprobado por: Jefe de Planeacion

e v £ e T crmprtiy g s Do

Version: 02

ACTA DE LIQUIDACION Y FINALIZACION DE LA ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
No. 033 DE 2024

CONTRATACION DE UNA PERSONA JURIDICA PARA QUE LA PRESTACION

e i DE SERVICIOS PARA LA EXPEDICION DE POLIZA DE CUMPLIMIENTO DEL

'OBJETO CONTRATO  INTERADMINISTRATIVO NO. 6885334-2024 Y POLIZA DE

i L CUMPLIMIENTO Y RESPONSABILIDAD CIVIL DEL CONTRATO NO. 6895445~
2024 SUSCRITO CON GOBERNACION DEPARTAMENTAL.

Enla isla de san Andrés Ios'.;?S dias del f"nes Octubre de 2024, 's'e réuniéfén en lgs instalaciones de g
Sociedad de television de las islas TELESLAS, ANDRES FELIPE ESCALONA RENDON, identificado con

bajo el No. 3973 de libro IX. aclarada con Ias 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 nimero 3974 y 3975 respectivamente

- dellibro X 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 que se denominard TELEISLAS, el
senor INES LUCIA ORTEGA CAROM, con cedula de ciudadania No. 23.002.547 representante legal de

“'la empresa SEGURQOS DEL ESTADO identificado con NIT. No. 860.009.578-6 como contratista y JAMIE

ESCALONA TAYLOR como Supervisor, con el fin de liquidar el Contrato en mencién.

_CONTRATISTA i SEGUROS DEL ESTADO $A
_IDENTIFICACION _ ; | NIT No. 860.009578-6 ; }
'VALOR DEL CONTRATO { UN MILLON SEISCIENTOS CINCUENTA Y CINCO

Sy il MIL NOVECIENTOS SETENTA Y CINCO PESOS
I e | (81.655.975.00) ; :
‘PLAZODEEJECUCION | CINCO (05) DIAS
FECHA DE INICIACION | 17/10/2024 %
FECHA DE FINALIZACION 21/10/2024

ST

e [
e PR
PO PO

ait - St

T i | DESARROLLO FINANGIERO 3 { i
VALORDELCONTRATO [ §1.665975.00 | ; _3 P
VALOR ANTICIPO  * " Toooo : a : .L ;
VALORPAGOS : 00.00 ! 4 : '
'SALDO POR PAGAR. : $1.655.975.00 _

_SALDO A FAVOR DEL CONTRATISTA. | $1.655.975.00
_SALDO A FAVOR DE TELEISLAS $00.00

En este estado Ias partes firmantes manifestamos es’rcr‘de acuerdo con, la presente acta de rgcibo Y
liguidacién y dejamos constancia que: ‘ ; : : :

. El servicio fue prestado por el Contratista vy recibido por el Contratante a satisfaccidn.,

. ® En la presente acta de recibo v liquidacién del contrato estan incluidos todos los valores por

Servicios prestados,

. El Contratista presentard para el pogo final factura o documento equivalente.

° El contratista manifiesta que TELEISLAS cumplié con todas sus obligaciones y que por lo tanto
renuncia a foda accién, reclamacién o demanda contra él en relacién con el contrato y la
presente liquidacion.

En consecuencia dan por liquidado definitivamente el presente Confrc’fo,,-"""—\ .
n consec por lig SEGUROS/DEL ESTADO S:A.
SUC. CARTAGENA .

[l
/ >l
/ —
Vv’
/

y,
INES LUCIA ORTEGA CAROM
Rep. Legal CC. N°9.077.675

/7 —
Tame Copplonr 7

AMIE ESCALONA TAYLOR
Supervisor

C.C .Carpeta del contrato

B






