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Yo, velipe Botery P ernal , mayor de edad, identificado con C.C. No.
128 905. 496 , por medio del presente escrito hago constar que:

1. Se me ha informado sobre el derecho que tengo, de ser orientado e instruido en el ejercicio y defensa de
mis derechos, de acuerdo con los hechos y/o circunstancias que he manifestado.

2. Se me explico que, en caso de asesoria, representacion judicial o extrajudicial, seré asistido por un
defensor publico durante todas las etapas de la gestion o del proceso, en forma continua y permanente.

3. Tengo derecho a recibir comunicaciones periodicas, de parte del defensor publico, en aras de saber el
estado del caso o la actividad defensorial adelantada.

4. Puedo presentar una queja si el defensor publico incurre en una irregularidad en el cumplimiento de sus
obligaciones legales y contractuales.

5. Asumo la obligacién de presentarme ante el Defensor Publico con la regularidad que este indique.

6. Acepto que el Defensor Publico no esta obligado a tramitar instancias, presentar solicitudes o adelantar
gestiones que se opongan a los fundamentos juridicos y a la estrategia juridica disefada en el proceso o el
respectivo tramite.

7. Asi mismo declaro que he brindado informacion fidedigna sobre mi situacién juridica, econémica o social,
como la autenticacion de la documentacion que aporto.

8. Se me ha informado que el servicio de defensoria publica sera retirado en los siguientes casos:

a. Por contar con recursos suficientes para sufragar los honorarios de un defensor particular.

b. Por no estar en imposibilidad social, cuando la persona puede acceder a los servicios de un abogado
de confianza, por razones de sexo, raza, origen nacional, familiar, lengua, religion, opinidn
politica, filosdfica o por cualquier otra causa.

c. Por presentar varias solicitudes de defensoria publica para el mismo proceso.

Porque estoy siendo representado por un abogado particular, o porque se me han designado varios
defensores publicos para el mismo proceso.

Por malos tratos o actitudes soeces hacia el defensor pUiblico que me va a representar.

Por no haber allegado los documentos o copias necesarias para adelantar la defensa de mis derechos.

Por no suministrar informacion de los testigos o pruebas del caso.

Por no actualizar permanentemente la informaciéon relacionada con mi domicilio y el teléfono y en
caso de cambio informarlo inmediatamente,

9. Se me ha explicado las consecuencias de la falsa denuncia como lo contemplan los articulos 435 y 436 del
Cddigo Penal, el articulo 14 de la Ley 890 de 2004 y los articulos 198 y 199 de la Ley 1448 de 2011.
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actuacion concluida:

T OBSERVACIORES. — 1"

Nombre del Responsable de la Verificacién de la solicltud del servicio:

Este documento no requiere lirma de conformidad con lo establecido en el Decreto Legislativo 804 del 4 de junio de 2020
I T

LEGALWACISN DE \ i FORMULACIN DE.
ARCHIVO: ALUAAMEATO si | | NO T A SLI

i MEDIDA DE ASEGURA
NO NIENTOD Sl NO
SN | | S—
TRASLADO ESCRITO DL B =
. Ak I 51 | no LUGAR DE RETLUSISH

riiane LEGALIZAGION DE i sl i g ACTPTA LARGOS | i r
Ei MIT! CAP TURA ! 1 NO -SPT ARGOS 51 : NO
. . 1

]
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Nombre del proceso/Subproceso: Atencién y Codigo: SD-PO2-F18

&@# Tramite/Defensoria Plblica

Versién: 02

Defensoria

del Pueblo ) . . Vigente desde:
Acta de Derechos vy Obligaciones del Usuario 22/02/2016
Ciudad: Avmenia ,(dd) z\_ (mm)_ 0\ (aaaa) __ =Pz 4
Yo, _Manu da la Pava pyheldaer | mayor de edad, identificado con C.C. No.
V0491, 53 39% , por medio del presente escrito hago constar gque:

2.

Firma del Usuario /\T:/U}/l mw{ Jé (0( ﬂf[ﬁ’
ceno. 092693347 & Afﬂ@?ﬁq

Defensor Publico:

5e me ha informado sobre el derecho que tengo, de ser orientado e instruido en el ejercicio v defensa de
mis derechos, de acuerdo con los hechos y/o circunstancias que he manifestado.

Se me explico que en caso de asesoria, representacion judicial o extrajudicial, seré asistido por un
defensor publico durante todas las etapas de la gestion o del proceso, en forma continua y permanente.
Tengo derecho a recibir comunicaciones periodicas, de parte del defensor publico, en aras de saber el
estado del caso o la actividad defensorial adelantada.

Puedo presentar una queja si el defensor piblico incurre en una irregularidad en el cumplimiento de sus
obligaciones legales y contractuales.

Asumo la obligacion de presentarme ante el Defensor Pablico con la regularidad que este indique.

Acepto que el Defensor Publico no esta obligado a tramitar instancias, presentar solicitudes o adelantar
gestiones que se opongan a los fundamentos juridicos y a la estrategia juridica disefada en el proceso o el
respectivo tramite. _ -~

Asi mismo declaro que he brindado informacion fidedigna sebre mi situacion juridica, econdmica o social,
como la autenticacion de la documentacion que aporto.

Se me ha informado que el servicio de defensoria publica sera retirado en los siguientes casos:

a. Por contar con recursos suficientes para sufragar los honorarios de un defensor particular.

b. Por no estar en imposibilidad social, cuando la persona puede acceder a los servicios de un abogado
de confianza, por razones de sexo, raza, origen nacional, familiar, lengua, religion, opinion
politica, filosofica o por cualquier otra causa.

¢. Por presentar varias solicitudes de defensoria pablica para el mismo proceso.

Porque estoy siendo representado por un abogado particular, o porque se me han designado varios
defensores publicos para el mismo proceso.

Por malos tratos o actitudes soeces hacia el defensor publico que me va a representar.

Por no haber allegado los documentos o copias necesarias para adelantar la defensa de mis derechos.

Por no suministrar informacion de los testigos o pruebas del caso.

Por no actualizar permanentemente la informacion relacionada con mi domicilio y el teléfono y en
caso de cambio informarlo inmediatamente,

Se me ha explicado las consecuencias de la falsa denuncia como lo contemplan los articulos 435 y 436 del

Cadigo Penal, el articulo 14 de la Ley 890 de 2004 y los articulos 198 y 199 de la Ley 1448 de 2011.

=

DTua oo
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)
M arthe Luda Hyurtads Lupez
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el proceso/Subproceso: Atercidn

il
v
1]

Codigo: SD-PO2-F90

Manual, instructive o Formato: Enirevista del Defensor Pubiico al Usuario

Version: 01

Vigente desde: 15/06/2016

QUINDIO

24 _ Ll =2D2S

Nombre del Usuario:

Manoel do la pava prbelet2

Tipo de Demanda’ Proceso/ Delito:

Autoridad Judiciz! a cargo :

4vdrice; Fabraaln o porte estupegacientec
Fiscal 13 steclonal

Numero de Kaagicado:

GAOONCOD e zos OO O0DB

Calidad del Usuario:

tndiciodo

Se encuentra privado de la libertad:

Centro de Reclusion:

st X
4 Cqgaves clavet

Sancién o Pena Impuesta:

N a N /A

Tiempo cumplido:

Nombre del Defensor Publico:

Mavtha Luda Hurtado kope

Fecha altima entrevista:

Z1-0\- ZuvZs

Asunto Tratado:

Ingvesa povr primera Ve al

stctema NV €S

gnpormedd W Fodas lac permac  perbinentec W sictome. sianda

\as  p 4 66 Wovas del z2-0l-207T5

e\ veoavto FUe Ltadn ¢n Libeytad

al odveytiv

lC\ s Lc.L,UL.

Gque vy,

penibl  wo veguiere < sbutud

de wmedide do Gsequiamiento:

Hechos. se produje Vo aprehensign al Usuwio en vie piblceq

deb D}LQ pabvia dt Rimenic,

stepdo las 22.45 hoyas dd 20-0)-20T5

=uvande agentis de polrda le practicaven

Uno requisa Yy 1® Fueron

encontradls Vvoewas bylsar cortentivas do Q) puveedy wavi huana -

M wrthe Luda Hurtadp Lepez

Defensor Publico

Ain tongl bl fae

Usuario del Servicio




S,

o Proceso/Subproceso ‘tencion y Tramite/Defensoria Publica Codigo: 5D-P02-F28
Versién: 03

Cufensoria Manual, Instructtvo o Formato: Estrategia Juridica

del I:ugot_o

Vigente desde: 15/06/2016

FREGIONAL Gurnd o AREA:  PENAL [ < | nopenal[  |wvictimas[
PROGRAMA Unpia DEFENSC™ PUBLICO: Motha Lud a Hu vtado L(—‘i) e2

USUARIO Manvel e la pavg avhelae2

VICTIMA DIRECTA rd VICTIMA INDIRECTA

DELITO/TIPO DE PROCESO: ]rr Dyl Fabn cacion 6 paovte i estupefhentes ]
IH‘ RADICACION Zﬁ;ggt} 008  oeseacvo:  risca[ X | wzeavo[ | TRisuNAL[ |

ETAPA EN LA QUE ASUAIO EL PROCESO L ANVQL V}E}"Ug_u tl}\ IFECHA: |' Z -0t -Z20%.5 |

RESUMEN D= LOS HECHOS
siende las lizpp pom dal z0-p1-20Z4 2en Via DU'BELQ du BjLa patvie
da mmena  fFue eprelndide el ustune por agentee b la poliua,
gutenLs b Proeannn Una requit®@, encodtrandole dentvn A ung Fule
Fue llevabe constgy ; vaviae belsas ountentivad do et pasuy WacileUuize

ELEMENTOS MATERIALES PROBATORIOS/PRUEBAS/DOCUMENTOS APORTADOS

Entrevista: | Inspeccion técnica a cadaver: I:]Explora:im Lofoscopica: ) Informe de Policia Judicial:m
Denuncia del ofendido: Dictamen Médico Legal:{: Interrogatorio al Indiciado:l:]Entrevista Sicologica: C]
Inspeccion al lugar de los hechos: I:l Informe criminalistica de campo: l:l PIPH: Z

Dtro(s):l | Cuales:

Observaciones:

PRETEMSIONES (PARA PROGRAMAS DE RJV Y ANP)

Avchive B Vg enaas

ESTHATEGIA JURIDICA

p.\-\pxuclu.cl e \a copdycta -

SOLICITUD DE APOYO PERICIAL Y/O INVESTIGACION DEFENSORIAL

M wrthe Lutic Hurtado Lepez
~

FIRMA DEL DEFENSOR PUBLIiCO

vez impresc o d~scarado este documento se considera "COPIA hu WGHTROLCDA®, per in tanto debs sonsuitar la version vigente en o i oficial de los dccumentos
vel £ de ta Dalensoriz del FPuablo
Pagina 1 de 1




!!0 Eg Proceso/Subproceso: Atencién y Trimite/Defensoria Publica ' Cédlgo: SD-POI-F91

Defensorfa

g1 Pacble Fermato: Solicitud del Serviclo de Defensoria Piblica Areas Penal (Sub drea Procesados y Condenados), de Gerecho Publico y Privado, |Yersién: 02
S

Especial . Vigente desde: 05/08/102C
VISIONWEB RUS: [ ] « RUC: I - l ;
Lugar de Recepclén®: ks Fecha Recepelén*: 2. O1-2025 i\
h’ ¥m wnta - Hora de Recepclén®: B', Zc Pm - Reglonal*: L;_ [ €] ] ﬂQLi B

FICACION; DE LA SOLICITUD

i
K |
MATERIA® o
TIPO DE PETICION": REPRESENTACION JUDICIAL: | N REPRESENTACION EXTRAJUDICIAL:
’ PRIVADO DE LA LIBERTAD: 3 PERSOMA AUSENTE: D CONTUMACIA: m
CLASE DE RECEPCIGN': PERSONAL: =< ESCAITA: | - TeeroNica: | E ELECTRONICA: [:1
TIPO DE PERSOMA("): NATURAL: =] JURIDICA: ]

rvicio), " .

1o el sé:

NOMBRE":

PRIMER APELLIDO(") SEGUNDO APELLIDO (') PRIMER NOMBRE(") SEGUNDO HOMBRE (*)
RAZON SOCIAL: i i
IDENTIFICACION DEL FISCAL, MINISTERIO P'JBLICO. FUNCIONARID JUDICIAL QUE SOLICITA EL STRYICIO!

’ B .
LUGAR: GIRECCION:
BARRIG:
DEFARTAMENTO! MUHICIPIO: VEREDA:
CORREQ ELECTRONIZG: TELEFONO: - CELULAR;: i
NUMERO D€ DESPACHO JUDICIAL: _____ s
3 r ASPECTOS GENERALES DEL USUARIO:OEL SERVICIO -~ " " . v % # e Sk
DATOS PERSONALES {*) ] o,
Rundsa Genrale2 Ketnev Dancel
PRIMER APELLICO(") SEGUNDO APELLIDO (7} . PRIMER NOMBRE(") " SEGUNDU NOMBRE )

IDENTIFICACION": cc D " les:l e[ ] PASA?ORTE:{:j TRD:[:i comr: | : ] 5]

nomero: [ . 037 A G0, 50 Joreons EN:[ Armeonia rechaoeeeebicion:[ Z3 0 | = 019 | nacionaiao] 0\ é!M!ﬂ (ano
LUGAR: DIRECCION: Muniana D cuso B BRI \N lea gevo salen 7 i

|
i
|

— &U wdl b MUNICIPIO: Muntewnwigw VEREDA:
CORREO ELECTRONICO: ™~ /A : TELEFONO: cwun: A2 B%?) 2.8 i

FECHHA DE NACIWIENTO: 03 -0-12006Qq |owfl5]  swoon wd [ Juoweo[) Jvio - [ | sewraso] | | uminwwee[ ]
wo. ] om0 [R] commomwsrs: [ ] o[ ] v [] o[ ] [ju‘,,[i]c”al;= { ]
o s[] w K] cunr [ ] wew] [ | veceovaamvo: [ £ G rado
B CONDICON DE DISCAPACIOND s [] w[X] ol | ' ]

FUERZAS ARMADAS ] _] DESPLAZADO 51 | J . No }(_j-]
IHFORMACIGN FAMILIAR CONYUGUE 0 COMPANERC (A) PEXMANENTE: r‘i) B - . NUMERD DE HiJOS: N} fn_

B

1CCS DELUSUARIG DELSERVICIO .. .7,

g
oty

ACTIVIDAD U OF:ICIO("): TRAU2JADOR DEPENDIENTE B - TRABAJADON INDESEMDIENTE DESEIPLEADO ESTULIANTE
).

I

\

1

1

!

[Diligencle los sigulentes datos sl selecciond deperdiente o independlente) i
i

ACTIVIDAD LABORAL /ARGO: s¢ dusconece EMPRESA: A

DIRECCION DE LA EMPRESA: N TELEFONU DE LA E/MPRESA: ™~ !
T T o . ) 1

TOTAL INGRESOS MENSUALES: N (n TOTAL GASTOS MENSUALES: ™ I A L
e | VGER N -

ESTRATO': T CABEZA DE FAMILIA: ) ) sseen: - NMULVGEPS HADITANTE DE LA CALLE:

TIPO DE VIVIENDA: PROPIA FAMILIAR [:} ARREHDADA [E

13 : ISUARIO: DEL'SERYICIO -

SPEGTO SOCIAL

IMPOSIBILIDAD SOCIAL: DISCRIMINACION:

OTRA CIRCUNSTANCIA EXCLUYENTE:

Connolachnes sockles de ks parscnas que legaren & soliclar b Trasendencia de los hechos del uicio crimial parala

Renuencla de los abogados parlicularas para {!plBSRﬂl.il abos Implicados delens sorlodad

T Eléi‘lﬁ Pibliés, }'ishc‘lu.ririrlo’.ludléhll R

DESCRIPCION DE LAS CONDICIONES EN QUE SE FUNDAMENTA LA NECESIDAD DEL PROCESO: -

SE GUENTA CON PAZ
s;E;J;;%OGEL EL IMPLICADO JUEZ COMPETENTE HAY REVOCATGRIE DE OBRA RENUNCIA AL Y SALVO OTRA i
CUENTACON DESPLAZA LA PODER, Y FUE FIDER X
T CI6N D I ¥
POSTULACION APQODERADO DEFENSA DE ADMITIDA POR EL  § $ {ron 5 Jizs de A OE;S‘:; ,:: DEL PHCE{P:;IL:NCD\_ :
(conseatmenks del CONTRAGTUAL CONFIANTA JUEL | anlicpaita) ADOGH ? i
implicado) | | { ] REEMPI A7 AT




Proceso/Subproceso: Atencion y Tramite/Defensoria Piblica Cédigos SD-POZ-F¥1

l’nﬁmmrh Formato: Solicitud del Servicio de Defensorfa Plblica Areas Penal (Sub drea Procesados y Condenados), de Derecho Piblico y Version: 01

de| Puebla Privado, Especial Vigente desde: 05/08/2020

CONDUCTA PUHNIBLE (Penal)

Q 2
:1‘:‘ ?at:;‘ e:—&\;\llgsfm TIPO DE PHDCESG (Piblice y Privado): Fecha y Hora de Captura: 7_,3 _ D‘ = LC rd b

12:95 hovas

Nimera de Proceso o Radicaclon: . . : rb a DU' 6 U U IZ. 4-'? z—o_l-g ()Dbl D ]

AUTORIDAD () FISCAL JUEL ' MAGISTRADO "‘:,’S;LEC"S“
CIUDAD: - -
ETAPA DEL PROCESO: Averlguacion: Pretiminares: D Juiclo: . D c::;':gﬂ? D Incidente Reparacién -‘(Sem‘encln: D
TIPO DE AUDIENCIA: FECHA: i ; FORMA DE REALIZACIGN (Virtual/Presencal);
ANEXOS:
DATOS DEL PROCESADO (Hombre): Keaetner Dang al %5 Ql_t LG E)CHZ-/C(LQ 2 ALIAS:
RELACIGN DE PARENTESCO CON LA VICTIMA: l st L—] - NO @ AL I ]
ESTABLECIMIENTO DE RECLUSION: He v LS < \av U’ *
Patio: ‘ TD:

mpu, mado’y: lugar) [‘

Wit

siendp las |q 295 howg eLq\ z_a 6\—202.5 ELe qp,emndlu at utuarvio
en Ve poblice de montenign G- cuvande ageuls ¢ b peliue L solbty -

tarin Lo requice, cacontrandols By bolte L plosta Taespaddo
s envoltovioc d al pavuv buxruco- ' :

T
ais

YU X170 DE ORIERTACISH BRIND!

’ ; ICONSENTIMIENTO INFORMADG GEL USUARIQ'DECSERVICIOY'F ! g -
AFIRMO BAJO JURAMENTG QUE LOS DATOS SUMINISTRADOS SON CIERTOS ¥ AUTORIZO PARA QUE SE VERIFIQUE LA INFORMACION SUMINISTRM)A EN LAS bniﬁ DE DATCS O REGISTROS A QUE HUBIERE LUGAR.
IGUALMENTE AUTORIZO EL MANEJO DE MIS DATOS PERSONALES CONFORME A LA POLITICA DE PROTECCIGN DE DATOS PERSONALES ADOPTADA POR LA DEFENSORIA DEL PUEBLO.

sl ‘ NO I

AT

Sod Wb TTDATOS DEL ENTREVISTADD () + - "

F PATOSIDEL ENTREYISTAOR (¢

M oMo bude Hurtado kopex X Doy el

NOMBRE(S) ¥ APELLIDO(S) NOMBRE(S) Y APELLIDO(S)
CoN:__ 4l @GR 293 Araduts
Caigo, Funclonarlo DEFENSOR Pl:}B'LICO 5 i HUELLA

y/o Contratiste:

i-tqT. 460 AS0 Avwenia

[ &5 %

T T DECISIAN ADOPTADA=

. Serviclo excepcional remunerado:
ACEPTADA: g linposibilidad Econdmica: Imposibilidad Seclal: HNecesldades del Proceso: (Diligenciar formulario Tlulo
|

Elecutivo)

Porque la solicitud no tlene

RECHAZO O RETIRO DEL Por tener poslullidad Por Intentar acceder al serviclo por - El usuaric no acepta o rechaza el
- D ecandmica: _:| medios fraudutentos: D IniInfarmacido;minkny serviclo: D
SERVICIO: . : o necesarla:
EL potencial beneficlarlo del servicio Extemparaneiad deta { Irrespeto, malos tratos o actltud soez |
sollcitud del serviclo o .
cueria con abogado particular: hacia el defensor pablico:

actuacion conclulda;

“CESERVAGIONES.

Nombre del Responsable de la Yerificacion de (a solicitud del servicio:

Este documento no requiere firma de conformidad con lo establecido en el Decreto Legislativo 806 del 4 de junio de 2020

|
LEGALZACISN DE i . FORMULACISN DE MEDIDA DE ASEGURA
AREHINVOL ALLANAMIENTO sl No I4PUTALIGN 3l No MIENTO st NO

TRASLADQ ESCRITO DE
ACUSATION E LUGAR DE RECLUSIAH I I

1

= ——
LEGALIZACIN DE -,
EN TRAMITE et sl NO JCEPT CARGGS sl NO



Nombre del proceso/Subproceso: Atencion y Codigo: SD-P02-F18

%@& Tramite/Defensoria Publica

Version: 02
39{?190{:.‘} Vi
del Fueblo -
B Acta de Derechos y Obligaciones del Usuario 2]29}32533:?9'
Ciudad: kronenic , (dd) %3, (mm)_D1 (aaaa) _L0L 25
Yo, Faingy Pangl Rainta bonmaoles- , mayor de edad, identificado con C.C. No.

Q2. 460 450 , por medio del presente escrito hago constar que:

9.

Firma del Usuario Dﬂﬂ | @ ]

CCNo. b baz BeD. A4S0 40 Armdwd

Defensor Publico:

Se me ha informado sobre el derecho que tengo, de ser orientado e instruido en el ejercicio y defensa de
mis derechos, de acuerdo con los hechos y/o circunstancias que he manifestado.

Se me explico que en caso de asesoria, representacién judicial o extrajudicial, seré asistido por un
defensor publico durante todas las etapas de la gestién o del proceso, en forma continua y permanente.
Tengo derecho a recibir comunicaciones periodicas, de parte del defensor publico, en aras de saber el
estado del caso o la actividad defensorial adelantada.

Puedo presentar una queja si el defensor plblico incurre en una irregularidad en el cumnplimiento de sus
obligaciones legales y contractuales.

Asumo la obligacion de presentarme ante el Defensor Publico con la regularidad que este indique.

Acepto que el Defensor Publico no esta obligado a tramitar instancias, presentar solicitudes o adelantar
gestiones que se opongan a los fundamentos juridicos y a la estrategia juridica disefiada en el proceso o el
respectivo tramite.

Asi mismo declaro que he brindado informacion fidedigna sobre mi situacién juridica, econdmica o social,
como la autenticacion de la documentacion que aporto.

Se me ha informado que el servicio de defensoria publica sera retirado en los siguientes casos:

a. Por contar con recursos suficiejptes para sufragar los honorarios de un defensor particular.

b. Por no estar en imposibilidad social, cuando la persona puede acceder a los servicios de un abogado
de confianza, por razones de sexo, raza, origen nacional, familiar, lengua, religion, opinion
politica, filosofica o por cualquier otra causa.

c. Por presentar varias solicitudes de defensoiria publica para el mismo proceso.

Porque estoy siendo representado por un abogado particular, o porque se me han designado varios
defensores publicos para el mismo proceso.

Por malos tratos o actitudes soeces hacia el defensor publico que me va a representar.

Por no haber allegado los documentos o copias necesarias para adelantar la defensa de mis derechos.

Por no suministrar informacion de los testigos o pruebas del caso.

Por no actualizar permanentemente la informacion relacionada con mi domicilio y el teléfono y en
caso de cambio informarlo inmediatamente,

Se me ha explicado las consecuencias de la falsa denuncia como lo contemplan los articulos 435 y 436 del

Caodigo Penal, el articulo 14 de la Ley 890 de 2004 y los articulos 198 y 199 de la Ley 1448 de 2011.

Q.

D ua o

Huella

Movkho Ludo Hurtado Lopez

CCNo. 41 84¢.293 de e mo TPN°. 55 bR




homore del proceso/Subproceso: Atencién v Tramite Jeferiona pociica Cadigo: SD-P0O2-F90

Version: 01

Manual, instructivo o Formato: Entrevista del Defensor Publico al Usuario

Vigente desde: 15/06/2016

Regional: QUINDIO
Fecha: 23 - 0\~ 2015
Nombre Jel Usuario: Keingy Daniel hetntca Gomale2
] . 2 . . 3 NP .
Tipa de Demanda/ Proceso/ Delito: Yrericr, Fabvicauln b po e o es<to perau entex
Autoridad Judiciz: a cargo Fisea)l 13 Seccional Lvpa
Numero de Racicado: 6301600143 Z0es pob 10
Calidad del Usuario: tndiaodo
Se encuentra privado de la libertad: Si: X NO:
Centro de Reclusion: H Lguves Clave +
Sancion o Pena Impuesta: M )R Tiempo cumplido: N/R -

”TV\:'V\VQvThC-‘ LUpge Muviado \—OP‘;HI

Nombre del Defensor Publico:

Fecha ultima entrevista: 3 - D\-202H

Asunto Tratado: VsuoVid con tngresoge ol Sratemc ¢ Tngutta

e abto qvadly L exhaltudan poy ol ecdnsvmw &b aludnae’ o

qeumds. Fue dﬂ{f-ud_u én Libertad <l g -0I-20T95 a tac I Ppm-

todoa ver spue wo yeciuter e ssb0tud do medide do QUqy-

rtoanmienty .

Heclvier <¢ pmdupo lo aprelgncton dal Usvavio el z3-0) -5

0 las 19229 en vie plbhce b panternsgn , coonds agoenlet W0

lea pebac o comelen arequine y b hallawn Povtandeg, F95

€ aveltoriet con OUne Svatanu e «C@L\J’LﬁfJU—VLQ.D L0 bckluf—&-

M oeuthe Lude HUVW’L\ L“P‘EZ DQ,MQJ

Defensor Publico Usuario del Servicio
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Proceso/Subproceso: ‘tencion y Tramite/Defensoria Publica Cadigo: SD-P02-F28

&0& Version: 03

Gutas Manual, Instructtso o Formato: Estrategia Juridica ' [Vigente desae: 1510677076
REGIONAL Quindid AREA:  PENAL [ 95 | noeenal|  vicimas[ |
PROGRAMA UepbA DEFENSC” “UBLICO: Movthth kuva Hu l’*ﬂ—&-b LQ P €2
USUARIO Keinav pomal Peincsae Gonrodoz
VICTIMA DIRECTA VICTIMA INDIRECTA

DELITO/TIPO DE PROCESO: t{"r(‘;-p.'w, fobvicaclty o pevte do EstupepoaAacnte §

n* RADICACION D ZH(LLID  peseacho:  FiscaL E wieavo[ ] TRIBUNAL

ETAPA EN LA QUE ASUMIO EL PROCESO [AvVEViguaUlh Jrecha: [ 723 - BT -8 TH |

RiZSUMEN DE LOS HECHOS
el 23_ 01-2029 swnds las [9:35 hovas en via plhLbce & e
Gundas , el pevane  Foe requisady  por uwa pu podes do le politg
NG Ubnad, qUPENLC )o hcuiian‘-n I5 eavelttwvroe do wn - belve =Gaad -
yanke o) boerven

ELEMENTOS MATERIALES PROBATCRIOS/PRUEBAS/DOCUMENTOS APORTADOS

e
Entrevista: Inspeccion técnica a cadaver: Exploracion Lofos-opica: Informe de Policia Judicial:
(. - ] ] [X]
Denuncia del ofendido: [f Dictamen Médico Legal: N Interrogatorio al indiciado: I::‘Entrevista Sicologica: |:]
Inspeccion al lugar de los hechos: Informe criminalistica de campo: I: PIPH: :"{
Otro(s): } Cuales:

Observaciones:

PRETENSIONES (PARA PROGRAMAS DE RJV Y ANP)

Avc_\/\'r\rD de Dz\,\(_l epcl-<

ESTRATEGIA JURIDICA

shpadod & la candu Ua

SOLICITUD DE APOYG PERICIAL Y/O INVESTIGACION DEFENSORIAL
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Nombre del proceso/Subproceso: Atencion y Codigo: SD-PO2-F18

Version: 02

&@é Tramite/Defensoria Pblica

Defensoria S

del Pueblo .. . Vigente desde:
Acta de Derechos y Obligaciones del Usuario 22/02/2016
Ciudad: __Avweanie () 23 (mm)_O'  (aaaa)__20Z5

Yo, Drten Brteuguo Lodine

, mayor de edad, identificado con C.C. No.
i-tae- %) 03 , por medio del presente escrito hago constar que:

1. Se me ha informado sobre el derecho que tengo, de ser orientado e instruide en el ejercicio y defensa de
mis derechos, de acuerdo con los hechos y/o circunstancias que he manifestado.

2. Se me explico que en caso de asesoria, representacion judicial o extrajudicial, seré asistido por un
defensor publico durante todas las’%tapas de la gestion o del proceso, en forma continua y permanente.

3. Tengo derecho a recibir comunicaciones periodicas, de parte del defensor publico, en aras de saber el
estado del caso o la actividad defensorial adelantada.

4. Puedoe presentar una queja si el defensor piblico incurre en una irregularidad en el cumplimiento de sus
obligaciones legales y contractuales.

5. Asumo la obligacion de presentarme ante el Defensor Pdblico con la regularidad que este indique.

6. Acepto gue el Defensor Publico no esta obligado a tramitar instancias, presentar solicitudes o adelantar
gestiones que se opongan a los fundamentos juridicos y a la estrategia juridica disefada en el proceso o el
respectivo tramite.

7. Asi mismo declaro que he brindado informacion fidedigna sobre mi situacidn juridica, econdmica o social,
como la autenticacion de la documentacion que aporto.

8. Se me ha informado que el servicio de defensoria ptiblica sera retirado en los siguientes casos:

a. Por contar con recursos suficientes para sufragar (os honorarios de un defensor particular.

b. Por no estar en imposibilidad social, cuando la persona puede acceder a los servicios de un abogado
de confianza, por razones de sexo, raza, origen nacional, familiar, lengua, religion, opinién
politica, filosofica o por cualquier otra causa. ’

c. Por presentar varias solicitudes de defensoria pubtica para el mismo proceso.

Porque estoy siendo representado por un abogado particular, o porque se me han designado varios
defensores publicos para el mismo proceso.

Por malos tratos o actitudes soeces hacia el defensor publico que me va a representar.

Por no haber allegado los documentos o copias necesarias para adelantar la defensa de mis derechos.

Por no suministrar informacion de los testigos o pruebas del caso.

Por no actualizar permanentemente la informacién relacionada con mi domicilio y el teléfono y en
caso de cambio informarlo inmediatamente,

9. Se me ha explicado las consecuencias de la falsa denuncia como lo contemplan los articulos 435 y 436 del
Codigo Penal, el articulo 14 de la Ley 890 de 2004 y los articulos 198 y 199 de la Ley 1448 de 2011.
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Nombre del proceso/Subproceso: Atencién y Codigo: SD-PO2-F18

@& Tramite/Defensoria Plblica

Version: 02

Defensoria

del Pueblo o : :
e Acta de Derechos y Obligaciones del Usuario Vigeute desde;

22/02/2016
Ciudad: A rmenig ,(dd) 40, (mm)_bZ (aaaa) _Z0Z5
Yo, _dYan Jose Hernandey castanp , mayor de edad, identificado con C.C. No.

1045 .552. 999 | por medio del presente escrito hago constar que:

9.

Firma del Usuan%\_xm\g@ﬁ_\m‘@_\m

CCNo. }- 095,552 349 calarca

Defensor Plblico:

Se me ha informado sobre el derecho que tengo, de ser orientado e instruido en el ejercicio y defensa de
mis derechos, de acuerdo con los hechos y/o circunstancias que he manifestado.

Se me explico que en caso de asesoria, representacion judicial o extrajudicial, seré asistido por un
defensor publico durante todas las etapas de la gestion o del proceso, en forma continua y permanente.
Tengo derecho a recibir comunicaciones periddicas, de parte del defensor publico, en aras de saber el
estado del caso o la actividad defensorial adelantada.

Puedo presentar una queja si el defensor piblico incurre en una irregularidad en el cumplimiento de sus
obligaciones legales y contractuales.

Asumo la obligacion de presentarme ante el Defensor Publico con la regularidad que este indique.

Acepto que el Defensor Publico no esta cobligado a tramitar instancias, presentar solicitudes o adelantar
gestiones que se opongan a los fundamentos juridicos y a la estrategia juridica disefada en el proceso o el
respectivo tramite,

Asi mismo declaro que he brindado informacion fidedigna sobre mi situacion juridica, econémica o social,
como la autenticacidn de la documentacion que aporto.

Se me ha informado que el servicio de defensoria ptiblica sera retirado en los siguientes casos:

a. Por contar con recursos suficientes para sufragar los honorarios de un defensor particular.

b. Por no estar en imposibilidad social, cuando la persona puede acceder a los servicios de un abogado
de confianza, por razones de sexo, raza, origen nacional, familiar, lengua, religién, opinion
politica, filosofica o por cualguier otra causa.

Por presentar varias solicitudes de defensoria publica para el mismo proceso.

Porque estoy siendo representado por un abogado particular, o porque se me han designado varios
defensores plblicos para el mismo proceso.

Por malos tratos o actitudes soeces hacia el defensor publico que me va a representar.

Por no haber allegado los documentos o copias necesarias para adelantar la defensa de mis derechos.

Por no suministrar informacion de los testigos o pruebas del caso.

Por no actualizar permanentemente la informacion relacionada con mi domicilio y el teléfono y en
caso de cambio informarlo inmediatamente,

Se me ha explicado las consecuencias de la falsa denuncia como lo contemplan los articulos 435 y 436 del

Cddigo Penal, el articulo 14 de la Ley 890 de 2004 y los articulos 198 y 199 de la Ley 1448 de 2011.
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Manual, Instructivo o Formato: enirevista del Defensor FPublico al Usuario

Version: 01

Vigente desde: 15/06/2016

QUINDIO

(6_ pz - =0T H

Nombre del Usuario:

4van 40s¢ Hevaunder Castanc

Tipo de Demanda’ Proceso/ Delito:

Autoridad Judiciz! a cargo :

Eabvication, ToFion b teae mas 8 munidones

VPR

Fiscal 14 Locql

Numero de Racicado:

Eapol 60 VLaT Tozs 600 A

Calidad del Usuario:

tn AGado

Se encuentra privado de la libertad:

Centro de Reclusion:

5 %

Hogoves Clapet -

Sancion o Pena Impuesta:

N(R Tiempo cumplido: ™~ [ h

Nombre del Defensor Publico:

aaouthe Lude bovkads Lope2
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(0-0z -~ Zovrn
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O Proceso/Subproceso: 'tencidn y Tramite/Defensoria Publica Codigo: 5D-P02-F28
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Set Pusnia Manual, Instructsc o Formato: Estrategia Juridic Vigente desder 1570672016
REGIONAL Qundic AREA:  PENAL [ S | NopeNaL| | vicrwmas[ ]
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ELEMENTOS MATERIALES PROBATORIOS/PRUEBAS/DOCUMENTOS APORTADOS

Entrevista: I:i Inspeccion técnica a cadaver: Expluracion Lofoscopica: . Informe de Policia Judicial:| <
Denuncia del ofendido: Dictamen Médico Legal: Interrogatorio al indiciado: I_:]Entre\nsta Sicoldgica:
Inspeccion al lugar de los hechos: Informe criminalistica de campo: z FIPH: Ij

Otrofs): | Cuales:

Observaciones:

PRETENSIONES (PARA PROGRAMAS DE RJV ¥ ANP)

Bl Usuane on povma Voluntavio Actphke Los Cavgy s

e ESTRATEGIA JURIDICA
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Proceso/Subproceso: Atencidn y Trimite/Defensoria PUblica ' Cédigo: SD-POI-F91

&y
e

Formato: Selicitud del Serviclo de Defensoria PUblica Areas Penal (Sub drea Procesados y Condenados), de Gerecho Piblico y Privado, Versidn: 02

Especial

Vigente desde: 05/08/2020

VISIONWEB RUS: ] - RUC: [

Lugar de Recepcién®:

Fecha RECEDC'&H':‘ ' O - ﬁ T Z 0 7_ 5

Ay mEnva Hora de Recepclén®: o 5 ‘} Ay P g h iny 5 Reglonal*:

LASIFICACIONIDE'LA SOUICITUD - { | &

MATERIA®

PROGRAMA LQ.SD{)\‘\;D\‘)‘“ dad Penal P avo pQL{:,‘QRCQ nte

TIPO DE PETICIONT; REPRESENTACION JUDICIAL: 5 REPRESENTACION EXTRAJUDICIAL:

L.

PRIVADO DE LA LIBERTAD: PERSONA AUSENTE:

[:! CONTUMACIA:

CLASE DE RECEPCIGN':

TIPO DE PERSONA["):

MNATURAL: JURIDICA:

PERSONAL: (B ESCRITA: = TELEFDNICA: l
X1

ELECTRONICA:

—

ervitte), C .

HOMBRE":

RAZOM SGCIAL:

PRIMER APELLIDO(") SEGUNDO APELLISO (') PRIMER NOMBHRE(')

IDEHTIFICACIGN DEL FISCAL, MINISTERIO PUBLICO, FUNCIONARIO JUDICIAL QUE SOLICITA EL SERVICIO:

SEGUNDO NOMBRE {*)

CORREQ ELECTRONICO:

FECHA DE NACIMIENTO:

SEXO: rl:}
ENA sl ,

FUERTAS ARIAADAS

INFORMAC!OH FAMILIAR

£ CONDICION DE DISCAPACIDAD | [;_] w0 N ] CUALT
s Jow{X cuaus |

ALY . TELEFONO: . e

T
N

[bz - 12 -200R | oo fg ESTADO CIVIL: Casad [ Jsonero[ X Jvivan E:] Separaco |
M ] ‘COMUNIDAD LGTBI: L of T LT o[ ] [ owo[  Jawuw: |
[X]

WUGAR: _ _ DIRECCION: BAARIO:
DCPARTAMEN 7Oz MUNICIPIO: VERFDA;
CORME ELECTRONICO: B B B TELEFONO: - CELULAR: :
NUMERO DE DESPACHO JUBICIAL:
T SRECTOS GENERALES OEL USUARIQ-OEL SERVICIO .. .~ ; Sl
DATOS PERSONALES () ) :
’\ﬁu\vvﬁ . De\q&d)\.) ivan 5+\vuq
PRIMER APELLIDO{") SEGUNDO APELLIDO () PRIMER HOMBRE(") SEGUNDO NOMBRE (°) H
IOENTIFICACION": cc (] '”:[X}LE rea[ ] waswomre[ ] omo:[ ] cvaw [ o
wmero: [(- 18- 4 62 -0 15 Jrome] ¢ gilpyvoa reciaoeexpedicion:[ | ) - B\ - 2016 | woowune]|  [S0lombtan]
- { W i |
LUGAR: DIRECCION: calle 35 # 20-25 BARKIO: sStwmgn B e bUvay i
° i
\ . ’ i
DEPARTAMENTO: & Ui V\d\b wiiceo; O lQyca o ~N/A i

e ALO5QTIB AL
] Unlén uhu[:]

]

| | orspLazaoe s f_] C oo [ 5]

CORYUGHZ D COMPANERD (Aj PERMANENTE: N b

cuacr [ ] mra.-.m{ [_ | wiveL epucarvo: [‘“’i c _]
]
NUMERO DE HLIOS: I\ll A

DATOS FCONOMICOS DEL 'USL TSERVICIO ™ v

HERN

ACTIVIDAD U OFITIO():

TIPO DE VIVIENDA:

“TRABAJADCR DEPEMDIENTE : B TRABAJADOR IHOEPEMDIENTE i DESEMPLEADOD

(Diligencle ios sigulentes datos sl selecciond dependiente o lidependients)

ACTIVIDAD LABORAL/ZARGO: se c_!:_(f,'.s. coONOCE EMPRESA: /i

DIRECCION DE LA EMPRESA: ~ /A l TELEFONO DE LA EMPRESA: il i &
TOTAL INGRESOS MEMSUALES: ~ [ ] ' TOTAL GASTOS MEHSUALES: N _ln ’
ESTRATO": T o . CABEZA DE FAMLIA: . ssoen: NUQL VO 'EEEL HABITANTE DE LA CALLE: ~N/a -

Tt T

FROPIA { FAMILIAR _z] ARKENDADA D

SPEGTO SOCIALIDE VRIO;QE‘LVFSIVERVIC‘I"(’Jl

IMPOSIBILIDAD SOCIAL:

DISCRIMINACION:

OTRA CIRCUNSTANCIA EXCLUYENTE:

Renuencla de bos abogados parficulares para representar a kos Impicados

Connolaciones soclales de kas personas gue Jegaren a soliclar i

Trasendencia de los hechos del ulcio criminal porala

defensa sociedad
il ; o me(;fsmnss E:PROCESD } Piibiléo, Funclonarlo Judiélal) ; * ' o  ¢
ot oA 8L 0 S S e ity 2 i
DESCRIPCION DE LAS CONDICIONES EN QUE SE FUNODAMENTA LA NECESIDAD DEL FROCES -
s | | |
SIJEEiEECHOODE‘L EL IMPLICADO JUEL COMPETENTE | HAY REVOCATORIA DE | OBRA RENUNCIA AL SE Cti'E:‘;IL‘V(l;[:{ Az OTAA i
" = CUENTACON DESPLAZS LA PODER, ¥ FUE F o =
POSTULAGION ) APOOERADO DEFENSA DE AONITIOA POR £L I ! {ron 5+ AUTORIZACIAN DEL CHCUMHSTANCIA, :
{consenlimlenla del CONTRACTUAL CONFIANZA e | i T | ADOGADO cuAL? i
Impleado) J ' ) ! | { “ i PORFFVHIAIATO 3




!: 0 E; Praceso/Subproceso: Atencian y Tramite/Defersoria Piblica Cédigo: SD-POZ-F¥1

guﬂ:,nsuét Formato: Solicitud del Servicio de Defensorla Piblica Areas Penal (Sub drea Pracesacios y Condenades), de Derecho Piblico y | ¥ersion: 02
il
da| Fuebly Privada, Especlal Vigente desde: 05/08/2010

conoucta puniste penatl VMO lgn o Tt Doy ™ DE PROCESO: (Plblico y Privado): : : . Fechi T e Captias (6.5 2625
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' MINISTERIO
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ol il PUBLICO

avonn: __ B rmenia

ETAPA DEL PROCESO: Averlguaclbn:D Pf='-ifnlﬂ"5‘¥l Juiclo: “ D c::;lolg: l:] Incidente Reparacién - Sentencla: D
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N
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D05 SON CIERTOS Y AUTOR!ZO PARA QUE SE VERIFIQUE LA INFORMACION SUMINIS TRADA EN LAS BASES DE DATOS O REGISTROS A QUE HUBIERE LUGAR.
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v oavtha Luda Hurtado Lopez ko Estian Aouwé

NOMBRE(S) ¥ APELLIDO(S) NOMBRE(S) ¥ APELLIDO(S)
con:__ 41898 293 RvWIWIG
Caigo, Funclonario DEFENSOR Pl:JBUCO HUELLA

y/o Contratlsta:

L VAR, 400 . DIy C-Qlavea

(Sl 4N

VTDECISIEN ADOPTADA

. Serviclo excepcional remunerado:
ACEPTALA: 8 I Impasibilidad Econdmica: Imposibitidad Social: Necesldaces del Proceso: (ligenciar formulario Tiwlo
| Elecutivo)
P 1 ichtud no ti .
RECHAZO O RETIRO DEL [——-—] Par tener posibilidad L'——j Por Intentar acceder al servicio por “‘t‘:"::{;;::;é: mrl!:lm:n: Dﬂ T — ¢l[:]
SERVICIO; econdmica: e | medios [raudulentos: oimecasatia: serviclo:
El potenclal beneficlarlo del serviclo ?ﬂ::ﬁjz:rﬂﬁ;:’t Irrespeto, malos tratos o actitud soez
cu#nta con abogada particular: | l actbaciie conchuldis hacia el defensor piblice: i
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1 6 ] } FORMULACISN CE | | MEDIDA DE ASEGURA
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E AR IE NO LUGAR DE RECLUSISH I J
TEEERE PV e
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Nombre del proceso/Subproceso: Atencion y Codigo: SD-PO2-F18
@é Tramite/Defensoria Piblica Versidn: 02
Defensoria : "
e v te desde:
e Acta de Derechas y Obligaciones del Usuario 2]2?’/3; /2016
Ciudad: Avwenta ddy_19  mm)_U2Z  (aaaa) _ZUZU
Yo, duun Stiven Aguine helgade , mayor de edad, identificado con C.C. No.
183 46l pig , por medio del presente escrito hago constar que:

9.

Firma del Usuariobbﬂh ESTIAN A hvE

CCNo. ' 183 4Gb. bIn de <alava

Defensor Publico:;

Se me ha informado sobre el derecho que tengo, de ser orientado e instruido en el ejercicio y defensa de
mis derechos, de acuerdo con los hechos y/o circunstancias que he manifestado.

Se me explico que en caso de asesoria, representacion judicial o extrajudicial, seré asistido por un
defensor publico durante todas las etapas de la gestion o del proceso, en forma continua y permanente.
Tengo derecho a recibir comunicaciones periodicas, de parte del defensor piblico, en aras de saber el
estado del caso o la actividad defensorial adelantada.

Puedo presentar una queja si el defensor piblico incurre en una irregularidad en el cumplimiento de sus
obligaciones legales y contractuales.

Asumo la obligacion de presentarme ante el Defensor Pablico con la regularidad que este indique.

Acepto que el Defensor Pablico no esta obligado a tramitar instancias, presentar solicitudes o adelantar
gestiones que se opongan a los fundamentos juridicos y a la estrategia juridica disenada en el proceso o el
respectivo tramite. 7

Asi mismo declaro que he brindado informacion fidedigna sobre mi situacion juridica, econémica o social,
como la autenticacion de ta documentacién que aporto.

Se me ha informado que el servicio de defensoria ptiblica sera retirado en los siguientes casos:

a. Por contar con recursos suficientes para sufragar los honorarios de un defensor particular.

b. Por no estar en imposibilidad social, cuando {a persona puede acceder a los servicios de un abogado
de confianza, por razones de sexo, raza, origen nacional, familiar, lengua, religion, opinion
politica, filoséfica o por cualquier otra causa.

c¢. Por presentar varias solicitudes de defensoria publica para el mismo proceso.

Porque estoy siendo representado por un abogado particular, o porque se me han designado varios
defensores publicos para el mismo proceso.

Por malos tratos o actitudes soeces hacia el defensor pablico que me va a representar.

Por no haber allegado los documentos o copias necesarias para adelantar la defensa de mis derechos.

Por no suministrar informacion de los testigos o pruebas del caso.

Por no actualizar permanentemente la informacion relacionada con mi domicilio y el teléfono y en
caso de cambio informarlo inmediatamente,

Se me ha explicado las consecuencias de la faisa denuncia como lo contemplan los articulos 435 y 436 del

Codigo Penal, el articulo 14 de la Ley 890 de 2004 y los articulos 198 y 199 de la Ley 1448 de 2011.
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Version: 01

Manual, instructivo o Formato: Entrevista dei Defensor Publico al Usuario

Vigente desde: 15/06/2016
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Hombre del proceso/Subproceso: Atencion y Codigo: SD-PO2-F18

@& Tramite/Defensoria Pdblica Version: 02
gg: ?:feot;:; Vigente desde:

Acta de Derechos y Obligaciones del Usuario 22/02/2016

Yo,
t

Ciudad: Avwenia  @d)y_ ‘D (mm)__ 0T  (aaaa)__Z.075

dvun CGstebap VYalende RoOpa< | mayor de edad, identificado con C.C. No.
AR .546-tDZ | por medio del presente escrito hago constar que:

7.

9.

Firma del Usuario NSlelN C%\Q)JQ(\ \\Q\Q/(\Q\OL OGS
CC No. ’loqc?)‘a—\éhjl ,de _ (AYCOS O

Defensor Piblico:

Se me ha informado sobre el derecho que tengo, de ser orientado e instruido en el ejercicio y defensa de
mis derechos, de acuerdo con los hechos y/o circunstancias que he manifestado.

Se me explico que en caso de asesoria, representacion judicial o extrajudicial, seré asistido por un
defensor publico durante todas las etapas de la gestion o del proceso, en forma continua y permanente.
Tengo derecho a recibir comunicaciones periodicas, de parte del defensor publico, en aras de saber el
estado del caso o la actividad defefisorial adelantada.

Puedo presentar una que]a si el defensor pablico incurre en una irregularidad en el cumpllmlento de sus
obligaciones legales y contractuales.

Asumo la obligacion de presentarme ante el Defensor Pablico con la regutaridad que este indique.

Acepto que el Defensor Publico no estd obligado a tramitar instancias, presentar solicitudes o adelantar
gestiones que se opongan a los fundamentos juridicos y a la estrategia juridica disefada en el proceso o el
respectivo tramite.

Asi mismo declaro que he brindado informacion fidedigna sobre mi situacién juridica, econémica o social,
como la autenticacién de la documentacién que aporto.

Se me ha informado que el servicio de defensoria publica sera retirado en los siguientes casos:

a. Por contar con recursos suficientes para sufragar los honorarios de un defensor particular.

b. Por no estar en imposibilidad social, cuando la persona puede acceder a los servicios de un abogado
de confianza, por razones de sexo, raza, origen nacional, familiar, lengua, rehgwn, opinién
politica, filoséfica o por cualquier otra causa.

¢. Por presentar varias solicitudes de defensoria plblica para el mismo proceso.

Porque estoy siendo representado por un abogado particular, 0 porque se me han designado varios
defensores publicos para el mismo proceso.

Por malos tratos o actitudes soeces hacia el defensor publico que me va a representar.

Por no haber allegado los documentos o copias necesarias para adelantar la defensa de mis derechos.

Por no suministrar informacion de los testigos o pruebas del caso.

Por no actualizar permanentemente {a informacion relacionada con mi domicilio y el teléfono y en
caso de cambio informarlo inmediatamente,

Se me ha expticado las consecuencias de la falsa denuncia como lo contemplan los articulos 435 y 436 del

Cédigo Penal, el articulo 14 de la Ley 890 de 2004 y los articulos 198 y 199 de la Ley 1448 de 2011.
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Nombre del proceso/Subproceso: Atencion y
Trémite/Defensoria Publica

Codigo: SD-PO2-F18

Version: 02

gelfensogia Vi desd

Puebl :

e Acta de Derechos y Obligaciones del Usuario zlzg/%';t/;ofz e
Ciudad: __ Avmevia ,ddy_t5 , om) 02 (asaa) Z9Z4

Yo, _d90rge Andvé;: %uwuqa’h @ urvdc

(. 094.929 -348

, por medio del presente escrito hago constar que:

mayor de edad, identificado con C.C.

No.

1. Se me ha informado sobre el dereche que tengo, de ser orientado e instruido en el ejercicio y defensa de

mis derechos, de acuerdo con los hechos y/o circunstancias que he manifestado.

2. Se me explico que en caso de asesoria, representacion judicial o extrajudicial, seré asistido por un
defensor publico durante todas las etapas de la gestion o del proceso, en forma continua y permanente.

3. Tengo derecho a recibir comunicaciones periddicas, de parte del defensor piblico, en aras de saber el
estado del caso o la actividad defensoriat adelantada.

4. Puedo presentar una queja si el defensor piblico incurre en una irregularidad en el cumphmlento de sus
obligaciones legales y contractuales.

5. Asumo la obligacion de presentarme ante el Defensor Pablico con 1a regularidad que este indique.

6. Acepto que el Defensor Piblico no esta obligado a tramitar instancias, presentar solicitudes o adelantar
gestiones que se opongan a los fundamentos juridicos y a la estrategia juridica disefiada en et proceso o el

respectivo tramite.

7. Asi mismo declaro que he brindado informacion fidedigna sobre mi situacién juridica, econémica o social,
como ta autenticacion de la documentacion que aporto.
B. Se me ha informado que el servicio de defensoria ptiblica sera retirado en los siguientes casos:
a. Por contar con recursos suficientes para sufragar los honorarios de un defensor particular.
b. Por no estar en imposibilidad social, cuando la persona puede acceder a los servicios de un abogado
de confianza, por razones de sexo, raza, origen nacional, familiar, lengua, religion, opinién
politica, filosofica o por cualguier otra causa.

a o

Por presentar varias solicitudes de defensoria publica para el mismo proceso,
Porque estoy siendo representado por un abogado particular, o porque se me han designado varios

defensores plblicos para el mismo proceso.

Te o

caso de cambio informario inmediatamente,
9. Se me ha explicado las consecuencias de !a falsa denuncia como lo contemplan los articulos 435 y 436 del
Cédigo Penal, el articulo 14 de la Ley 890 de 2004 y los articulos 198 y 199 de la Ley 1448 de 2011.

Firma del Usuario\)g-{c(}/ ondrezs> D orveaan

Por malos tratos o actitudes soeces hacia el defensor publico que me va a representar.

Por no haber allegado tos documentos o copias necesarias para adelantar ta defensa de mis derechos.
Por no suministrar informacif}-l/de los testigos o pruebas del caso.
Por no actualizar permanentemente la informacion relacionada con mi domicilio y el telefono y en

cC No. ,qu.qzq.?ﬂa de vl o

Defensor Publico:

M oortha Luta Hurkads Lope

Huella

CCNo. _4! 89

de TP N°.
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Nombre del proceso/Subproceso: Atencion y Codigo: SD-PO2-F18

Yersién: 02

&0& Tramite/Defensorifa Publica

del Pusblo Vigente desd
el Pueblo L . igente desde:
Acta de Derechos y Obligaciones del Usuario 22/02/2016
Ciudad: Prmaniag ,(dd) __f6 | (mm) CL (aasa)_T025%
Yo, _Luis Atherto Lodin Cardona , mayor de edad, identificado con C.C. No.
1L0EB® - 285 831 , por medio del presente escrito hago constar que:

9.

¢ t
Firma del Usuario __x{S _ /Jodine

CCNo. 0pg- 285 g3 , de Monte ugrd: -

Defensor Publico:

Se me ha informado sobre el derecho que tengo, de ser orientado e instruido en el ejercicio y defensa de
mis derechos, de acuerdo con los hechos y/o circunstancias que he manifestado.

Se me explico que, en caso de asesoria, representacion judicial o extrajudicial, seré asistido por un
defensor puiblico durante todas las etapas de la gestidn o del proceso, en forma continua y permanente,
Tengo derecho a recibir comunicaciones periédicas, de parte del defensor puiblico, en aras de saber el
estado del caso o la actividad defensorial adelantada.

Puedo presentar una queja si el defensor piblico incurre en una irregularidad en et cumplimiento de sus
obligaciones legales y contractuales.

Asumo la obligacion de presentarme ante el Defensor Pablico con la regularidad que este indique.

Acepto que el Defensor Publico no estd obligado a tramitar instancias, presentar solicitudes o adelantar
gestiones que se opongan a los fundamentos juridicos y a la estrategia juridica disefiada en el proceso o el
respectivo tramite.

Asi mismo dectaro que he brindado informacion fidedigna sobre mi situacion juridica, econdémica o social,
como la autenticacion de la documentacion que aporto.

Se me ha informado que el servicio de defensoria publica sera retirado en los siguientes casos:

a. Por contar con recursos suficientes para sufragar tos honorarios de un defensor particular.

b. Por no estar en imposibilidad social, cuando la persona puede acceder a los servicios de un abogado
de confianza, por razones de sexo, raza, origen nacional, familiar, lengua, religion, opinion
politica, filosofica o por cualquier otra causa.

Por presentar varias solicitudes de defensoria piblica para el mismo proceso.

Parque estoy siendo representado por un abogado particular, o porque se me han designado varios
defensores pubtlicos para el mismo proceso.

Por malos tratos o actitudes soeces hacia el defensor pdblico que me va a representar.

Por no haber allegado los documentos o copias necesarias para adelantar la defensa de mis derechos.

Por no suministrar informacion de los testigos o pruebas del caso.

Por no actualizar permanentemente la informacion relacionada con mi domicilio y el tetéfono y en
caso de cambio informarlo inmediatamente,

Se me ha explicado las consecuencias de la falsa denuncia como lo contemplan los articutos 435 y 436 del

Codigo Penal, el articulo 14 de la Ley 890 de 2004 y los articulos 198 y 199 de la Ley 1448 de 2011.
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CC No. %%7—:‘3 de Armenia  TPN°. 55-681




$0& Nombre dei procesosSubprocesor AtEnIion y Tramie lefs iracasold Cadigo: 3D-POZ-F90

Tafznsora

cei Fueble

anual, Instructivo o Formato: Enirevista del Defensor Publico al Usuario

Versién: 01

Vigente desde: 15/06/2016

Regional;

QUINDIO

Fecha:;

de.g1-2015

Nombre Jel Usuario:

Luls nAlbevip Ladint S urdong

Tipo de Demanda’ Proceso/ Delito;

Autoridad Judicizi a cargo :

1-ra:.1:-tu;' Fq}gv}cug_{ﬂ’ﬂ 0 povh. de e.sh_;ﬂgﬁ-tldc.nf‘e.r
Freecal 14 Local Uvpa

Numero de Kaaicado:

C3voteun 2432025 0036

Calidad del Usuario:

Indiciado

Se encuentra privade de la libertad:

Centro de Reclusitn:

si: X

Hogoaves <laret

Sancién o Pena Impuesta:

NfR Tiempo cumplido: ™/ n

Nombre del Defensor Pitblico:

CMortha Luda Wuvbads LUp’a'l.

Fecha dllima entrevista:

VG -0 L5

Asunio Tratado;

VWSuLTtd e on vVavias ansadienes en el siatemq

hi nuevuman& Fue }n[—uvm&in <pbre lac whrmat atinentes al sictema

sieads las Lizop Am- del 13-02-2028 el Usuovtd Fue depuds wn

Vihertad ., ol adverhr {a fucql en drspenibilUdad que i puwibl

Qv&quuqd,u no Grdvitdh o s Ctud ek wuedida de Qiﬁ(jumwenh)'

dal Tt~ De-2085

lHechose stends la 01:03 hores en Via Q'Ub\it.ﬁ de Montawian a.

rue aprehendido ¢l UsVaVIc por haber side haltlado pouFanaLu SUthonU G

estuperal evit® (poauco)d

v Hha Luvda H urtado Lopag_ /(J:‘g b_rﬂ[]ﬁ

Defenseor Pablico

Usuario del Servicic
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O Proceso/Subproceso: ‘tencion y Tramite/Defensorfa Publica Codigo: 5D-P02-F28
> Manual, Instructwo o Formatos Estrategia Juridi rersion: 03
Oefwnyoria uctwo o Formato: Estrategia Jundica
et Pussie nual, Instruc €2 }Vigente desde: 15/06/2016

recionat D Utnd 10 YYD Y I "

PROGRAMA U R D A oerense- weuco: M avtha Luda Huvtade Leype

USUARIO Luts alberbo Dadind cardona

VICTIMA DIRECTA VICTIMA INDIRECTA

DELITO/TIPO DE PROCESC: | -f*ra}:) o, Fabv o ul "B povie 4 eshUpeILUTwtes ]

N RaDicacion 7 O LK DOO 3G peseaco:  Fisca [ X | wzeavo[ | TRIBUNAL !

ETAPA EN LA QUE ASUMIO EL PROCESO MAverrayad on v [T 6 b6~ T DLE ]

[S—

RESUMEN DE LOS HECHOS
Siendo lo 013035 horac 4Tl 16 -02-2c25 €0 Ve d2 Mopte @ () rua
gprg,hg,.u{_}@ @l usvand pov aQgentes da pelidn, Quientc sweldn tntermadlos
por un crudadanwd L8 la presentio ¢l wipov g el \Wqay, reconda doVendelor
de a)Mc‘AwD'qu-} procticandals veguUEe, Waltandoll § byise pldatr ce
Svanspavente cententive U custanua estupeta Gente.
ELEMENTOS MATERIALES PROBATORIOS/PRUEBAS/DOCUMENTOS APORTADOS

|Entrevista: C} Insﬁeccién técnica a cadaw;.r: :Exploracidn Lofoscopica: :] Informe: de Policia Judicial: E
Denuncia del oferdido: E::] Dictamen Médico Legal: |:| ‘ Interrogatorio al indiclado: [:Enmm Sicoldgica: |:]
Inspeccion al lugar de {os hechos: :‘ Informe criminalistica de campo: :l PIPH; EZ:‘

Otrofs): [__] Cuales:

Observaciones:

PRETENSIONES (PARA PROGRAMAS DE RJY ¥ ANP)

Avchive bmc,mdas

-'/
s

- : . ESTRATEGIA JURIDICA

Ah‘ptcfd.ud dr o condutta -

SOLICITUD DE APOYO PERICIAL Y/0 INVESTIGACION DEFENSORIAL

;
M oertlie hULL Huvtoadg Lopey

FIRMA DEL DEFENSOR PUBLICO

vezZ unpresc o doscargado este documento se considera “COPIA o CUNTROLODAY, por in tunto debe consuitar 1a versidn vigente en v o ofictal de los decumentos
ued B0 A2 1y Datansoriz ¢l Huchio
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