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CORRESPONSAL
BANCOLOMBIA
PTM CAQUEZA DROGAS CAS
AVENIDA 4 NUMERO 3 15
C. UNICO: 3007050561 TER: AALOH212
RECIBO: 17052 RRN: 170808
RECAUDO APRO: 936521
CONVENIQ: 47189
SEGUROS DEL ESTADO §
REF: 000000000011005137079618

HACER ESTA TRANSACCION,

Bancol orbia es responsable por Los servicios
prestados por el CB. El (B no puede prestar
servicios financieros por su cuenta. Verifique
que (a informacion en este documento este
correcta, Para reclamos comuniquese al
018000912345, Conserve esta tirilla como
soporte,
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SEGUROS
DEL

DECRETO 1082 DE 2015

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.000.578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL I CcoD.suc | NO.POLIZA | ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 2146-101078645 2
SDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
Jﬁ‘:"‘ﬁ’é';‘"'ck%% IAV'GES%A ¥ ANO HORAS DIA MES AN HORAS TIPO MOVIMIENTO
09 | 12 | 2024 o1 12 | 2023 00:00 3 | 12 | 202 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
ggaﬁpée O RAZON ROJAS URREGO, ALBERTO IIDENTIFICACION CC: 11.409.276
[ESDIRECCION: AVENIDA 4 NRO. 1- 39 Jcubad:  caqueza, cunoinaMARCA [reLerono:  sasoasd
et DATOS DEL ASEGURADO  BENEFICIARIO
R DEFENSORIA DEL PUEBLO IIDENTIFICACION NIT: 800.186.061-1

DIRECCION: _CR 13 NRO. 55 - 60 ICIUDAD' BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO 6013147300

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN EABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. CD-DP-4720-2023 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS
FPROFESIONALES DE ABOGADO PARA LA REPRESENTACION JUDICIAL ¥ EXTRAJUDICIAL DE LOS USUARIOS DEL SERVICIO DE DEFENSORIA PUBLICA Y LA PROMOCION, DEZFENSA,
EJERCICIO ¥ DIVULGACION DE LOS DERECHOS HUMANOS.

AMPAROS

RIESGO: FRESTACION DE SERVICIOS

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR

CALIDAD DEL SERVICIO
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

$12,670,200.00
$6,335,100.00

01/12/2023
01/12/2023

31/12/2026
30/04/2025

$17,681,200.00
$8,840,600.00

ACLARACIONES

ﬁgvé':_éfxcxan Y FRORROGR , SE AMPLIA LA VIGENCIA Y VALOR ASEIGURADO DE LA PRESENTE POLIZA , TCDOS LOS TERMINOS Y CONDICIONES SIN MODIFICAR CONTINUAN

S se>et26 712 00

NoasRE % CE PART. NCWERE COMPARIA VALCR ASEGURACO

GERARDO URUERA EOCANEGRA 963316 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
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FIBMA AUTORIZADA - losaluls Olada da Flans.

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW. OFICINA PAL
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SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
X ‘ﬁ?‘ s-rnoo S.A.
- * DECRETO 1082 DE 2015
NIT. 860.009.578-6
munw DE EXPEDICION SUCURSAL cob.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-46-101078645 2
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
[FECRAEXPEDICION | b’ MES ~ ANO | HORAS | DIA  MES ~ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO
09 | 12 | 202 |00 |2 | 2023 o000 | 31 |12 | 202 | 23:5 |ANEXOCAUSAPRIMA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NOVERE O RAZON ROJAS URREGO, ALBERTO IDENTIFICACION  CC: 11.409.276)
DIRECCION: AVENIDA 4 NRO, 1- 39 FIUDAD:  CAQUEZA, CUNDINAMARCA [TELEFOND: 8480359
o DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
@ ASEGURADOT DEFENSORIA DEL PUEBLO DENTIFICACION NIT: 800.186.061-1
* PIR -60 FIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO 6013147300
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: Pagos con convenio *No aplica para transferencias
&3 <! BancodeBogotd L Seguros del Estado S.A Cuenta Corriente 008465445
Y e o—
:" “ Bancolombia w Seguros del Estado S.A Cuenta Convenio 47189
—| )
={ VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR 'ALOR ASEGURADO TOTAL
w $ ******26,712.00 $ *******8,000.00 § ***2+*6,535.00 S *41,308 00 § *******26,521,800.00
P o — E——
NOLERE CAVE W.DE FART. NOLERE COLPARA = Mw:m VALOR ASEQLRADOD
g GERARDO URUENA BOCANEGFA 963316 100.00
E PLAN DE PAGO CONTADO

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
[ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

I Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

IR

EFECTIVO (4151770539202 67 (B220) 11C0S137079618 (3900) GCCO00041 304 (9€) 20291209

CHEQUE
TOTAL $

FORMA DE PAGO D
BANCO CHEQUE No. VALOR “m

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIA
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. OIOUNOO POLIZA DE SEGUR -
!l!TRDO 8.4 0 O DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL =
- NIT. 880.000.578-8 DECRETO 1082 DE 2015 I
&)
[ CIUDAD DEEXFEDICTUN SUCURSALT TOUSUT ROPOLIZA ANEXO
BOGOTA, D C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-46-101078645 2
| FECHAEXFEDICTON ] ESOE ATAS VIGENCIAHASTA ATAS
DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA° MES ARO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
0 | 1° I 2024 01 l 12 | 2023 00:00 3 12 2026 23:69 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADQ
= U RAZGN ROJAS URREGO, ALBERTO IDENTIFICACION __ CC: 11409276
ICIUDAD; CAQUEZA, CUNDINAMARC L ; g
- DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
BENEFICIARIO: DEFENSORIA DEL PUEBLO IIDENTIFICACIONNIT: £00.186.061-1
DIRECCION: CR 13 NRO. 55 - 60 | clubab: BOGOTA,D.C..DISTRITO CAPITAL | TELEFONO 5013147309

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

3~

efele]

]e]¢]

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESYADD S.A. SE REF NI
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO, IERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

NOTA: SEGUROS DE ESTADO SA SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMID! RANT VIGENCIA DE LA PRES!
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION IO DY ELA ENTE POLIZA, PORLO

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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21-46-101078645 -
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Ojeda - Vicepresidente de Flanzas Tigon B
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CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la- poliza N° 101078645, anexo
2, no expirara por falta de pago de Ila prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 09 dias del mes de DICIEMBRE de 2024

21-46-1010768645
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Ojeda - Vicepresidente de Flanzas
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CORRESPONSAL
BANCOLOMBIA
PTM CAQUEZA DROGAS CAS
AVENIDA 4 NUMERO 3 15
C.UNICO: 3007050561 TER: ARLOK212
| RECIBO; 170527 RRN: 170810
RECAUDO APRO: 463789
CONVENLO: 47189
SEGUROS DEL ESTADO §
REF: 000000000011005137079625

HACER ESTA TRANSACCION.

Bancol orbia es responsable por los servicios
prestados por el (B EL (B no puede prestar
servicios financieros por su cuenta. Verifique
que la informacion en este documento este
correcta, Para reclamos comuniquese al
018000912345, Conserve esta tirilla como
soporte,

N
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& 5 8:00!0’ POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
e ] FATHoO AR

DECRETO 1082 DE 2015
NIT. PO 002 STH 6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suC NO.POLIZA ANEXO
Food‘k D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-46-101078645 3
o “NCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS
ik e o UNES CEARO [ oRas | o' MES ARO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
o | w2 | sae | o | w2 | sas | eoco | 3 | os | 207 | 2080 | ANExopeproRROGA
DATOS DEL TOMADOR L GARANIIZADO
> F s
NOURREORAZON. RQUAS URREGO, ALBERTO I'DENT' ICACION — cc 11»‘0‘-'276|
S\
B IRECCION. AVENIDA 4 NRO, 1+ 30 [cwoap.  cAQuEZA, cuNDINAMARCA [recerono:  sasoss
DATOS DEL ASEGURADO 1 RENEFICIARIO)
Sl - IIDENTIFICACION NIT: 800.186.061-1
S DEFENSORIA DEL PUEBLO

SRECCION.  CR 13 NRO. 85 « 80 [ciuoAD.  BOGOTA, D.C.. DISTRITO CAPITAL | TELEFONO 6013147304
ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO
%w« SUSECTON A IAS CONDICTONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y £l

TOMADOR DECLARAN HARER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

LYNIENTO DE IAS ORLIGACTONES ~rrmm\c DEL CONTRATO NO. CD-DF-4720-2023 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS
ONALET DI ABOGADO PARA LA RES
EJERCITIO ¥ DIVULGACION DE LOS ULERECHOS N“

: 0\' JUDICIAL Y EXTRAJUDICIAL DE LOS USUARIOS DEL SERVICIO DE DEFENSOR{A PUBLICA Y LA PROMOCION, DEFENSA,

53 AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR

CALIDAD DEL SERVICIO ~ 01/12/2023 31/05/2027 - $17,681,200.00 $17,681,200.00
COMPLIMIENTO DEL CONTRATO 2 01/12/2023 30/09/2025 $8,840,600.00 $8,840,€00.00
5 ) .

ACLARACIONES

SEGUN ADICION Y PRORROGA , SE AMPLIA LA VIGENCIA Y VALOR ASEGURADO DE LA PRESENTE POLIZA , TCDOS LOS TERMINOS Y CONDICIONES SIN MCDIFICAR CONTINUAN

VIGENTES.

§ oeeeeeeteee38371.00 $ "*°"*"26,521,800.00 CONTADO

$ ****2**6 126 00
INTERMEDLARIO - DIZTRIBUCION COA3EQURO
NORESE CLAVE 4 CE PAST. NOMESE COMFARIA % PART. VALCR ASEQURADOQ

GERARDO URUERA BOCANEGRA 963316 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA' SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIQN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

D€ COLOMEA

21-46-101078645

Jelelelelelslaleletoleleleleleleleleleleleleieletelelolelelelelslelelslelelelelslelelslelelelelt

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-21863
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f 1’9 grounros POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
il "ATROO R.A
,.
gtk DECRETO 1082 DE 2015
CIVDAD DE EXPEDICION SUCURSAL Coo,suc NO.POLIZA ANEXO
ROGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 2146101078645 3
FECHA EAPEDICION VIGENCIA OESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
o Es ARG | o MES  ARO HORAS | DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
o [ " l 2024 o |2 | 2029 00:00 | 31 | 05 | 2027 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOUERE © RAZON ROJAS URREGD, ALBERTO [DENTIFICACION ~ CC: 11.409.276
SIRECCION. AVENIDA 4 NRO, 1- 30 [IUDAD: — CAQUEZA, CUNDINAMARCA [FELEFONO: 8480359

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
DEFENSORIA DEL PUEBLO DENTIFICACION NIT: 800.186.061-1
13 NRO. 55 -©0 FFUGAU: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO 6013147300

)
e TPIGUESTADO

T PORTAL DE FAGOS

[~ CORRESPONSALES BANCARIOS TR
@ oo, EEI )

ey T

Pagos con convenio *No aplica para transferencias

Bancolombia ™

Zroepezed Zapcah

ALY

< Banco de Bogota Q’ Seguros del Estado S.A Cuenta Corriente 008465445

2 Grupo g )
=% Bancolombia Seguros de| Estado S.A Cuenta Convenio 47189

\ J
=i VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR [VALOR ASEGURADO TOTAL
& § ******24,245.00 | - $ *******8,000.00 $ *******6,126.00 - § teeeeteeeee38,371.00 § ****+*26,521,800.00
o INTERMETRARIO DI TRIBUCION COASEQURO
NRERE , CAVE % DE PART. NOLERE COUPARIA % PART. WALDR ASECURADQ
GERARDO UPUERA BOCANEGRA 963316 100.00
PLAN DE PAGO CONTADO ol
JQUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

PECIFICAN EN ESTE CUADRO.

- RY HSCER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
FORMA DE PAGO FACION

RINTENDENCI FINANCERA ﬁ
DE COLOVEA .

DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

BANCO CHEQUE No. VALOR ‘ \ ‘ REFERENCIA
§ PAGO:
o . | 1100513707962-5
o |{|EFECTIVO (415)7709998021167 (8020) 11005137079625 (3900) 000000038371 (96) 20241130
<
Z|l|CHEQUE
o
S|{|TOTAL S

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

) 3 0 0 I g ) B 5 2 € 69 ) 2 5 69 9 B B B
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

TTTTIORD U EXTETCION SUCURSAL TUUSUT NUPOULZA ANEXO ]
noom ADC ANTIGUO COUNTRY 21 21-46-101076645 3
BRATLL VISCNTIR BESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DiA m:s ARD IA° MES ANO | MORAS | DIA  MES A HORAS TIPO MOVIMIENTO
) l ° 2024 L 12 I 2023 0000 3 05 2027 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

ROJAS URREGO, ALBERTO

IDENTIFICACION

CC: 11.409.276

nmnunlilll

aaaaaaa

clefelefele]e]

CIUDAD: CAQUEZA, CUNDINAMARCA 2480359

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

ITELEF'ﬁNO:

[REECURADO 7
BENEFICIARIO: DEFENSORIA DEL PUEBLO
DIRECCION: CR 13 NRO. 55 - 60

ADICIONAL:

IIDENTIFICACIONNIT: 800.186.061-1

| clubAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONO5013147300)

TEXTO ACLARATORIO

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEG SDELE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADR SEGURO STADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

NOTA. SEGUROS DE ESTADO S A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO
S oS it e EReah R COtA Y s ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

PARA EFECTOS DE NOﬂFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
-

rlnuro-uodi\

—eee

21-46-10

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Ojeda - Vicepresidente de Flanzas
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%7 %4 SEGUROS
‘i DEL
ESTRDO 8.A.

NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la pdliza N° 101078645, anexo
3, no expirara por falta. de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

elelelelelelelelelelelelefelslelelefelelelelelelelele

]
[

Dado en BOGOTA, D.C. a los 09 dias del mes de DICIEMBRE de 2024

21-46-101078645
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Flanzas
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