- ggfum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESETRADO S.A.
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-46-101102131 6
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIiA MES ANO HORAS DiA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 | 2024 29 | 11 | 2023 00:00 31 | 05 2027 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
LOPEZ PARAMO, BEATRIZ AMELIA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

na IRECCION: CRA. 13 NO. 13-24 OFC. 702

IDENTIFICACION CC: 51.818.697

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6099794

DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIC

SEGURADO /
BENEFICIARIO:

DIRECCION: CR 13 NRO. 55 - 60

DEFENSORIA DEL PUEBLO |IDENTIFICACION NIT: 800.186.061-1

CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6013147300

DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

R CON SUWECI ON A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLI ZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EU
@l TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S.A., GARANTI ZA:

EL CUMPLIM ENTO DE LAS OBLI GACI ONES DERI VADAS DEL CONTRATO NO CD-DP-4121-2023 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
PROFESI ONALES DE ABOGADO PARA LA REPRESENTACI ON JUDI CIAL Y EXTRAJUDI CI AL DE LOS USUARIOS DEL SERVICI O DE DEFENSORIA PUBLICA Y LA PROMOCI ON, DEFENSA,
gl EJERCI CI O Y DI VULGACI ON DE LOS DERECHOS HUMANGS.

AMFAROS

RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS

AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUVA ASEG ANTERI OR
al CALI DAD DEL SERVICl O 29/ 11/ 2023 31/ 05/ 2027 $17, 681, 200. 00 $-800. 00
g CUVPLI M ENTO DEL CONTRATO 29/ 11/ 2023 30/ 09/ 2025 $8, 840, 600. 00 $- 400. 00

ACLARACIOMNES
gl POR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO SE AJUSTA EL VALOR ASEGURADO, SEGUN DOCUMENTGCS NMODI FI CATORI GS.

LOS DEMAS TERM NOS Y CONDI Cl ONES SI'N MODI FI CAR CONTI NUAN VI GENTES.

VALQOR PRIMA NETA

GASTQS EXPEDICION.

VA

TOTAL A PAGAR

VAL OR ASEGIIRADO TQTAL

PLANDE PAGQ

N S ON010) § Fhkkkkkkkrk() () R ittt 0N 0]0) e s ON 010} $ *rxekxx26 521.800.00 CONTADO
INTERNEDIARID DB TRIBUCION COAREGURD
MOMERE CLAVE % DE PAAT. MOMERE COMPAL % PART. WALDR ASEGURADD
LUZ DARY CALDERON VELASQUEZ 174014 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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

E5iE]

DE COLOMERA

3

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

14-46-101702131

EIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Qieda - Vicepresidente de Fianza \

FIFME TOMADOR

-2186977, 601-6019330 ANDRESMEJIA

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 6



- EEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
. - DECRETO 1082 DE 2015
- NIT. 860.009.578-8

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-46-101102131 6

FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS

DIA MES ANO DIA MES  ARO HORAS | DIA MES ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO

27 | 12 | 202 29 |11 | 2023 0000 | 31 |os | 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
gggﬂliFEE O RAZON LOPEZ PARAMO, BEATRIZ AMELIA |IDENTIFICACION CC: 51.818.697
DIRECCION: CRA. 13 NO. 13-24 OFC. 702 I:IIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6099794
DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
IASEGURADO / ~
BENEFICIARIO: DEFENSORIA DEL PUEBLO IDENTIFICACION NIT: 800.186.061-1
STRECCION: CR 13 NRO. 55 - 60 CIUDAD. _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL __ |TELEFONO 6013147300
=8/ DICIONAL:
b =
P GUESTADO
- FPORTAL DE FAGDODS
Fa

CORRESPONSALES BANCARIOQOS

Pagos con convenio *No aplica para transferencias

Bancode Bogota L Seguros de| Estado 5.A Cuenta Corriente 008465445

—
Grupo . - :
Bancolombia Seguros de| Estado 5.A Cuenta Convenio 47189
\ J
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL
$ ***********0.00 $ ***********0.00 $ ***********0.00 $ *****************0.00 $ *******26’521'800.00
INTERNMEDIARID B TRIBUCION COW B EDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
LUZ DARY CALDERON VELASQUEZ 174014 100. 00

PLAN DE PAGO CONTADO

UEDA 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.

R Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

8

<

g% FORMA DE PAGO SLCION

-] DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.
g* BANCO CHEQUE Ne. VALOR

3

E EFECTIVO

=l |CHEQUE

L]

—|{|ToTAL $

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




TEMDERCLE FIMANCERS
DE COLOMERA
[y ——— [ S L -

VIGILADQ SFERM

SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTROO S.A.
MIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXTO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-46-101102131 6
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ATAS ~ VIGENCIA HASTA ATLAS
DIA  MES  ARNO DIA  MES  ARNO HORAS | DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 12 | 2024 29 | 11 | 2023 00:00 31 05 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
ggg"&FéE O RAZON LOPEZ PARAMO, BEATRIZ AMELIA IDENTIFICACION CC: 51.818.697
DIRECCION: CRA. 13 NO. 13-24 OFC. 702 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6099794
DATOS DEL ASEGURADO | EENEFICIARIO
ASEGURADO/ - :
BENEFICIARIO: DEFENSORIA DEL PUEBLO IDENTIFICACIONNIT: 800.186.061-1
DIRECCION: CR 13 NRO. 55 - 60 | CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONO:6013147300)

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATCRI O

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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas IRMA TOMADDR

14-46-101402131




E E IEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADOD 5.A.
ey SRR DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NOPOLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-46-101102131 3
FECHA EXPEDICION VIGENCIADESDE | ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
DIA. MES ANO | DIA MES ~ANO | HORAS | DIA MES ~ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | 12 | 2024 | 20 | 11 | 2023 | o000 | 31 | 05 | 2027 | 2350 | ANEXODEPRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

@IRECCION: CRA. 13 NO. 13-24 OFC. 702 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6099794

LOPEZ PARAMO, BEATRIZ AMELIA IDENTIFICACION CC: 51.818.697

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD

ASEGURADO /

BENEFICIARIO: DEFENSORIA DEL PUEBLO |IDENTIFICACION NIT: 800.186.061-1
DIRECCION: CR 13 NRO. 55 - 60 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6013147300
ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

| CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y E[
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. CD-DP-4121-2023 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS
¥ PROFESIONALES DE ABOGADO PARA LA REPRESENTACION JUDICIAL Y EXTRAJUDICIAL DE LOS USUARIOS DEL SERVICIO DE DEFENSORIA PUBLICA Y LA PROMOCION, DEFENSA,
@ EJERCICIO Y DIVULGACION DE LOS DERECHOS HUMANOS.

AMPARCS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
=il AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
| CALIDAD DEL SERVICIO 29/11/2023 31/05/2027 $17,680,400.00 $17,680,400.00
j CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 29/11/2023 30/09/2025 $8,840,200.00 $8,840,200.00
ACLARACIONES
$l ADICION Y PRORROGA AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. CD-DP-4121-2023, SE ADICIONA $25.055.000 Y QUEDA EN $88.402.000 Y SE PRORROGA HASTA EL
31/05/2025
OR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ **++27.549.00 § *+++8 000.00 § r+6,754.00 § wroemen+42,304.00 § *++*+26.520,600.00 CONTADO
INTERMEDIARID T TRIBUGICH COABEBURD
MOMERE CRAVE HDE FART. MoMERE ConPAll 5% PART, VALOR ASEOURADD
LUZ DARY CALDERON VELASQUEZ 174014 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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.
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14-46-101102131

[
: E ianzas Vv
g USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 801-2186977, 601-6019330 CRISTIANCHAPARROA




SEQUROS

m i |l

NIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.sUC NO.POLIZA ANEXO
# BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-46-101102131 3
= FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
s DA MES ANO | DiA MES  ANO HORAS | DIA.  MES  ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | 12 | 2024 29 |11 | 2023 00:00 31 | 05 | 2027 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD
LOPEZ PARAMO, BEATRIZ AMELIA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CRA. 13 NO. 13-24 OFC. 702

|IDENTIFICACION CC: 51.818.697

FIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6099794

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

& —IASEGURADO / =
B ENEFICIARIO: DEFENSORIA DEL PUEBLO IDENTIFICACION NIT: 800.186.061-1
ADTRECCION. CR 13 NRO. 55 - 60 CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL __|TELEFONO 6013147300
#lADICIONAL:
5
LPIGUESTADO
L PORTAL DE PRGOS
F &

Cearesgusransd Samecaria

—
VISA |

ﬂg—"""‘\_—‘_‘iﬂ.]

a para transferencia

NO ap

con convenio as

BancodeBogotd (1, Seguros del Estado 5.A Cuenta Corriente 008465445
e

Grupo . - -

Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189

-

A
==l VALORPRIMANETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL
§ *+*++++27,549.00 § *****+++8,000.00 § *rrrr6,754.00 § Hrrmraa42,304.00 § *+++*++26,520,600.00
INTER MEDWA R DS TRIBLICAOH GO 3 EGURD
= MONERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPATIA B PART. WALIDR: ARECARADD
: LUZ DARY CALDERON VELASQUEZ 174014 100.00

B PLAN DE PAGO
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

CONTADO

g SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

§§ . ADO S 4 R RVA AR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
g2 FORMA DE PAGO RACION

]

§ i BANCO CHEGQUE No. VALCR REFERENCIA
g |

@ 1100211667837-4
E d1EFECTIVOD (415) 7709998021167 (8020)11002116678374 (3900) 000000042304 (96) 20241128

=

=I{|CHEQUE

o

—[{|ToTAL §

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SEQUROS

DEL
L POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

MIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXUD
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-46-101102131 3
VIGENCIA DESDE ATAS R VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DIA MES ANO HORAS | DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | 12 | 2024 29 | 1 | 2023 00:00 31 05 2027 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO

LOPEZ PARAMO, BEATRIZ AMELIA

IDENTIFICACION

CC: 51.818.697

SOCIAL

DIRECCION: CRA. 13 NO. 13-24 OFC. 702

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6099794

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

[ASEGURADO/

BENEFICIARIO: IDENTIFICACIONNIT: 800.186.061-1

DEFENSORIA DEL PUEBLO

DIRECCION: CR 13 NRO. 55 - 60 | CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONO$013147300)

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

EEaas EEEHEEBEEEEEEEQEEEEH SEEESs

TENDENG b FIANCER A
DE COLOMES,

VIGILADQ SrE

14-46-101402131

] FiRMa ToMADOR




SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
MNIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la podliza N° 101102131, 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

Dado en BOGOTA, D.C. a los 18 dias del mes de DICIEMBRE de 2024

3

14-46-101102131
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

3



E E 'Efum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 8.A.
i R AT DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-46-101102131 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA  MES  ARO HORAS DIA°  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | 12 | 2024 29 | 1 | 2023 00:00 31 | 12 | 2026 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADC

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

@IRECCION: CRA. 13 NO. 13-24 OFC. 702 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6099794

LOPEZ PARAMO, BEATRIZ AMELIA IDENTIFICACION CC: 51.818.697

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD

ASEGURADO /

BENEFICIARIO: DEFENSORIA DEL PUEBLO |IDENTIFICACION NIT: 800.186.061-1
DIRECCION: CR 13 NRO. 55 - 60 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6013147300
ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

| CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y E[
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. CD-DP-4121-2023 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS
¥ PROFESIONALES DE ABOGADO PARA LA REPRESENTACION JUDICIAL Y EXTRAJUDICIAL DE LOS USUARIOS DEL SERVICIO DE DEFENSORIA PUBLICA Y LA PROMOCION, DEFENSA,
@ EJERCICIO Y DIVULGACION DE LOS DERECHOS HUMANOS.

AMPARCS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
=il AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
| CALIDAD DEL SERVICIO 29/11/2023 31/12/2026 $17,680,400.00 $12,669,400.00
j CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 29/11/2023 30/04/2025 $8,840,200.00 $6,334,700.00
ACLARACIONES
$l ADICION Y PRORROGA AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. CD-DP-4121-2023, SE ADICIONA $25.055.000 Y QUEDA EN $88.402.000 Y SE PRORROGA HASTA EL
31/05/2025
OR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ ***++++29,5601.00 § ***+*8 000 00 § *++7.125.00 § wromen44,626.00 § *++*+26.520,600.00 CONTADO
INTERMEDIARID T TRIBUGICH COABEBURD
MOMERE CRAVE HDE FART. MoMERE ConPAll 5% PART, VALOR ASEOURADD
LUZ DARY CALDERON VELASQUEZ 174014 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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.
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14-46-101102131

R R janzas FE’M&
g USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO:¥01-2186977, 601-6019330 CRISTIANCHAPARROA




SEQUROS

m i |l

NIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
§ BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-46-101102131 2
=8l FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA°  MES = ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | 12 | 2024 29 |11 | 2023 00:00 31 | 12 | 2026 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD
LOPEZ PARAMO, BEATRIZ AMELIA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CRA. 13 NO. 13-24 OFC. 702

|IDENTIFICACION CC: 51.818.697

FIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6099794

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

& —IASEGURADO / =
B ENEFICIARIO: DEFENSORIA DEL PUEBLO IDENTIFICACION NIT: 800.186.061-1
ADTRECCION. CR 13 NRO. 55 - 60 CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL __|TELEFONO 6013147300
#lADICIONAL:
5
LPIGUESTADO
L PORTAL DE PRGOS
F &

Cearesgusransd Samecaria

—
VISA |

ﬂg—"""‘\_—‘_‘iﬂ.]

a para transferencia

NO ap

con convenio as

BancodeBogotd (1, Seguros del Estado 5.A Cuenta Corriente 008465445
e

Grupo . - -

Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189

-

A
==l VALORPRIMANETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL
§ ***++*+29,501.00 § *****+++8,000.00 § *Hrxenr7,125.00 § Hrmmra44,626.00 § *+++*++26,520,600.00
INTER MEDWA R DS TRIBLICAOH GO 3 EGURD
= MONERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPATIA B PART. WALIDR: ARECARADD
: LUZ DARY CALDERON VELASQUEZ 174014 100.00

B PLAN DE PAGO
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

CONTADO

g SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

§§ . ADO S 4 R RVA AR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
g2 FORMA DE PAGO RACION

]

'§ i BANCO CHEGQUE No. VALCR REFERENCIA
g |

@ 1100211667836-7
E d1EFECTIVOD (415) 7709998021167 (8020)11002116678367 (3900) 000000044626 (96) 20251218

=

=I{|CHEQUE

o

—[{|ToTAL §

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SEQUROS

DEL
L POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

MIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXUD
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-46-101102131 2
VIGENCIA DESDE ATAS R VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DIA MES ANO HORAS | DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | 12 | 2024 29 | 1 | 2023 00:00 31 12 2026 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO

LOPEZ PARAMO, BEATRIZ AMELIA

IDENTIFICACION

CC: 51.818.697

SOCIAL

DIRECCION: CRA. 13 NO. 13-24 OFC. 702

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6099794

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

[ASEGURADO/

BENEFICIARIO: IDENTIFICACIONNIT: 800.186.061-1

DEFENSORIA DEL PUEBLO

DIRECCION: CR 13 NRO. 55 - 60 | CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONO$013147300)

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

|
“ Y

CEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE RS

TENDENG b FIANCER A
DE COLOMES,

VIGILADQ SrE

14-46-101402131

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas




SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
MNIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la podliza N° 101102131, 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 18 dias del mes de DICIEMBRE de 2024

3

14-46-101102131
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

3



SEGUROS SEGUROS DEL ESTADO S.A.

DEL NIT. 860009578-6
ESTADO RECIBO DE CAJA N° 44762430
Expedido en Sucursal SCodlgo Fecha de Pago Clave Intermediario
ucursal
LUZ DARY
BOGOTA, D.C. Pg::[\l|(c::||l|\3]ﬁ|_ 1 18/12/2024 174014 CALDERON
VELASQUEZ
NIT/CC
Tomador: BEATRIZ AMELIA LOPEZ PARAMO 51818697
. OCHENTA Y SEIS MIL NOVECIENTOS TREINTA PESOS
Sumade: M/CTE. **xxxx
NIT/CC
Pagador: MARIA LUDYN MURCIA ARDILA 28402489
Por concepto de: APLICACION PORTAL DE RECAUDOS #111679213

Suc-Ramo-Péliza-

Endoso-Cuota

14-CHAPINERO-46-
Cu.

ENTIDAD.EST ONL- $29.501,18 $8.000,00 $7.125,22 $0,00 $44.626,40
101102131-2-1
14-CHAPINERO-46-
CuU.
ENTIDAD.EST ONL- $27.549,91 $8.000,00 $6.754,48 $0,00 $42.304,39
101102131-3-1
Otros conceptos de pago Valor
APROVECHAMIENTOS $-0,40
APROVECHAMIENTOS $-0,39
CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES $86.930,00
Forma de pago
AHORRO Ahorro: $86.930,00
Corriente: $0,00
Tarjeta: $0,00
Otro: $0,00
Transaccion: 16832136 Total: $86.930,00

Cajero: PAGUESTADO



