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MAPFRE SEGUROS GENERALES S.A.

E S M
ASUNTO: OTORGAMIENTO DE PODER ESPECIAL
ASEGURADO JOHNNY ALEXANDER LOZADA

CASTANO
) C.C. 1.017.155.340
VEHICULO ASEGURADO  JYT-745

FECHA SINIESTRO 01 NOVIEMBRE DE 2021
VICTIMA SMITH SALGADO TORRES
C.C. 71.350.240

YULIETH SALGADO VALENCIA, identificada como aparece junto mi firma,
actuando en nombre propio, confiero poder especial, amplio y suficiente a los
abogados SANTIAGO ANDRES SANCHEZ QUINCHIA, identificado con
cédula de ciudadania nimero 8.103.253, portador de la tarjeta profesional 166.827
del Consejo Superior de la  Judicatura, YEISON JAVIER LADINO
HUERFANO, identificado con la cedula de ciudadania nimero 11.256.155,
portador de la tarjeta profesional 292.545 del Consejo Superior de la Judicatura y
al Doctor FILI YOAN TUBERQUIA CARDONA, identificado con cédula de
ciudadania 98.540.916, portador de la tarjeta profesional 326.996 del Consejo
Superior de la Judicatura, para que se presente reclamacion formal procurando
la reparacién de los perjuicios materiales e inmatertales irrogados por el
deceso de mi padre SMITH SALGADO TORRES, quien se identificaba con
cédula de ciudadania namero 71.350.240, en el incidente vial que se presento el
dia 01 de noviembre de 2021 en el kildmetro 10 mas 950 metros, sector
“Cameran”, de la via que del municipio de Turbo conduce a Necocli, jurisdiccion
del referido municipio de Turbo, al haber colisionado la motocicleta de placa TZF-
19D donde se transportaba mi padre como conductor con el rodante tipo
automévil de placa JYT-745 conducido para el momento del accidente por
WILFREDO SOTO BLANQUICET, quien se identifica con cédula de ciudadania
namero 71.947.499.



Iyodante asegurado de placa JYT-745 es de propiedad para el momento del
siniestro del asegurado JOHNNY ALEXANDER LOZADA CASTANO,

quien se 1dentifica con cédula de ciudadania nimero 1.017.155.340.

DIRECCION PARA NOTIFICACIONES

Apoderados. Calle 49 NO. 50-21 Oficina 2305 Edificio del Café
Medellin Tel. 3585840.
Cel. 3113234533 — 3207688006 — 3102046913

Email. santiagol23andres@@hotmail.com
yeisonladinol1(@hotmail.com

filiv2583@outlook.es

Atentamente,

Jobeth Swlaado Valoncia

YULIETH SALGADO VALENCIA
C.C. 1.002.087.228
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