JAVIER 55075 [ AR

Abogicls

Senores

JUZGADO CUARTO ADMINISTRATIVO ORAL DEL
CIRCUITO DE NEIVA

E: S: D.

REF: Proceso: PROCESO MEDIO DE CONTROL DE REPARACION DIRECTA de
MARIANO SANCHEZ TRUJILLO Y OTROS contra la NACION MINISTERIO DE
TRANSPORTE, LA GENCIA NACIONAL DE INFRAESTRUCTURA, EL INSTITUTO
NACIONAL DE VIAS, LA SOCIEDAD AUTOVIA NEIVA GIRADOT S.A.S. Y OTROS.

RADICACION. 41001333100420240034900.

JAVIER SILVA LARA, mayor de edad, identificado con la Cédula de Ciudadania No.
7.703.585 de Neiva (H), abogado en ejercicio con Tarjeta Profesional No. 184.830
expedida por el Consejo Superior de la Judicatura, en mi calidad de apoderado del
sefior MARIANO SANCHEZ TRUJILLO Y OTROS en el proceso de la referencia, con
mucho respeto concurro a su despacho en ejercicio de la atribucién conferida por el
articulo 173 del Cddigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso
Administrativo, con el fin de adicionar la demanda, en el siguiente aspecto:

EN CUANTO A LAS PRUEBAS
Me permito adicionar el acapite de pruebas de la siguiente manera:

PRUEBAS DOCUMENTALES, me permito solicitar al despacho que se tengan en
cuenta las siguientes:

1. Licencia de transito No. 10019129776 de la motocicleta marca Yamaha de placa
BFRS6F de propiedad del sefior Jhonatan Sanchez Moreno, en 01 folio.

2. Certificacion Rut del vehiculo camién marca Kenworth, grua, blanca, diesel,
modelo 2011, licencia de transito 10020726587 cuya propiedad es actualmente
de Inzignia Construction S.A. Nit. 832006599.

3. Registro fotografico del accidente.

4. Registro de defuncion del sefior Jhonatan Sanchez Moreno.

5. Registro civil de nacimiento del sefior Jhonatan Sanchez Moreno.

6. Registro civil de nacimiento de la sefiorita Thalia Sanchez Moreno

7. Registro civil de nacimiento del sefior José Raul Sdnchez Moreno.

Edificio Banco Agrario. Calle 7 No. 6-27. Oficina 905. Celular 3222176348
Neiva -Huila.



JAVIER SILVA LARA
Abogado

8. Registro civil de matrimonio de los sefiores Mariano Sanchez Truijillo y Esmeralda
Moreno Mosquera.

9. Registro civil de nacimiento del sefior Esmeralda Moreno Mosquera.
10. Registro civil de nacimiento del sefior Mariano Sanchez Truijillo.

11.Informe de policia de accidente de transito No. C- 01479632 del 30 de
septiembre de 2022.

ANEXOS

La presente adicion se remite a los correos de las demandadas, al Ministerio Publico,
Agencia Nacional de Defensa Judicial.

Los demas apartes de la demanda quedan en las mismas condiciones de la demanda
inicial.

De la Sefiora Juez,

Cordialmente,

Del Sefior Juez Administrativo,

Atenﬁente,
< = Mlj
\J A"
JAVIER SILVA LARA
C. C. No. 7,/03.585 expedida en Neiva

T. P. No. 184.830 del C. S. de Ia J.
Correo: silvalarajavier44@gmail.com

Edificio Banco Agrario. Calle 7 No. 6-27, Oficina 905, Celular 32221 76348
Neiva -Huila.




REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE TRANSPORTE

wewiyow LICENCIA DE TRANSITO No. 10019129776
PLACA MARCA LIMEA MODELO
BFR56F YAMAHA XTZ125 2020
CILINDRADA CC COLOR SERVICIO
124 AZUL NEGRO GRIS PARTICULAR
CLASE DE VEHICULO TIPO CARROCERIA COMBUSTIBLE CAPACIDAD Kg/PSJ
MOTOCICLETA SIN CARROCERIA GASOLINA 2
NUMERO DE MOTOR REG vIN
E3Y2E042224 N 9FKDE0S261.2042224
NUMEROQ DE SERIE REG NUMEROQO DE CHASIS REG
dod N 9FKDE092612042224 N
PROPIETARIO APELLIDO(S) Y NOMBRE(S) IDENTIFICACION
SANCHEZ MORENQO JHONATAN CC 1075548732

)
RESTRICCION MOVILIDAD BLINDAJE POTENCIA WP i
DECLARACION DE IMPORTACION IF  FECHA IMPORT PUERTAS
902019000171023 | 26/08/2019 0
LIMITACION A LA PROPIEDAD
FECHA MATRICULA FECHA EXP (C TTD FREOMA VEMCITWIENTD

03/09/2019 03/09/2018 e

ORGANISMO DE TRANSITO

INST TTOYTTE DPTAL HUILA/RIVERA

L T02005643918
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ORGANIZACION ELECTORAL
REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CiViL

=

o

Indicativo
Serial

REGISTRO CIVIL DE DEFUNCION

10783008

Datos de la oficina de registro

ANMETI

|
Clase de oficina: Registraduria Notaria Consulade Corregimiento Insp. de Policia Cédigo | K

Pais - Departamento - Municipio - Corregimiento 2/o Inspeccion de Policia

61

***************J

COLOMBIA HUILA - NEIVA NOTARIA 4 NEIVA

r 2 :
Datos del inscrito

Apellides y nombras completos

ok ok kR Ok kK K Ok ok ok ok ok ok ok ok kok Rk Ak R ok ®

SANCHEZ MORENO JHONATAN

Documento de identificacion (Clase y nimero)

Sexo (en Letras)

CC No. 1075545732 * * * * % % * % % * % % % MASCULINO * * * * * % % % |
([ Datos de la defuncion
Lugar de la Defuncién: Pais - Departamento - Municipio - Corregimiento /o Inspeccidn de Policia
EOLOMBTIA: — HUITA = AIPE % % % dkud % % ik #0884 dok £ % % % % % % %
Fecha de la defuncidn Heora Nudmero de cartificads de dafuncién E
= - e
ik ’2 0]2 |2 e S:|E:P TR 15:00 22106420062777 % * * & *
S Presuncién de muerte
Juzgadc gue proiiere ia santancia Fecha de la sentencia el
A M . Dia | i
EISCALIA DIECINUEVE ** Melolgb b ® lglelp sy
Deocumente presentado Nembre y carge da! funcicnaric
Autorizacion judicial Certificado Médico CLARIBEL VARGAS POLANIA - FI SCAL 19
SECCIONAL s TR e G Sl SNy S cres T TR 3

(Datos del denunciante

Apellidos v nombres completos

ORIGINAL FARA LA OFICINA DE FEGISTRO

,FISCALiA****************************-*** 2
Documentos de ldentificacién (Clase y ndmero) Firma
S e S S R R Sl e U T e ol J
(R s e e
Primer testigo 12 Loy NF f A
fS'FfEl?CUPm‘TOMADA DE 3U OMw nombres completos
* * |ASOLCITUD BE *g{/z%c"ﬂn* S ow ¥ & k ok % Kk Kk Kk Kk * * * % * * * * %
entos de Identificacion (Clasa y nimero) Firma
***k" -ﬂ[}’!?ﬁg{******** kR EoE koK % % ok Ok ok ok
s sl
Segunde testi ~ L - §) [
l Z= 3] reagbres complatos |
5 1
* ke L0 XL Bk ok ok k% % ok % Kk ok ¥ * Kk * * ok * %
Documentos de |dentificacién (Clase v nimero) Firma
P ok s R S et et Do e g g o B ERE * ok ok ok ok _keede % k Kk ok Kk kK
Lo DE 2 j
VA DX s
Fecha de inscripcion Nombre y firmd &E&ﬁjna rio.que autoriza
Ao [2]|0]2]2 Mes [N O [V | D= |15 CP“@YANI
L = "*IV 3 3 -
B £ P SRR 2% ESPACIO PARA NOTAS
ClIROTOU = ORDEN JUDICIAL; OTROTDFI = FISCALTA DIECTNUEVE s
SECCIONAL; I5/11/2022
b
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. REGISTRO CIVIL (0 : o J
| DE NACIMIENTO

i
I
-

Indicativo
Serial

=

Adhesivo Copia
Registro Civil
REIRAUUES o ﬂu mwﬂigwﬁ

REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL

29250115

1

Dutos de la oficina de registro

Clase de oficina:

Registraduria Notaria I:] Consulaan Corregimiento I:]

Insp. de Policia l:! Céd]gﬂ 3 5

Pais - Departamento - Municipio - Corregimiento efo Inspeccidn de Policia

Datos del inscrito

Segundo Apellido

SRS L s HORENO

T T e s s .

Fecha de nacimiento

Sexo (en letras)

Grupo sanguineo Factor RH

19 [9]9] ms |4 MASCULING

)

0

on | 2]2

Lugar de nacimiento (Pais - Departamento - Municipio - Corregimiento e/o Inspeccion)

COLOMBIA HUILA WEIVA & = = = = = =

( Clinica de

los Seguros Sociales)

Tipo de documento antecedente o Declaracién de testigos

HMumero certificado de nacido vivo

CLRITITCADO DI -HACIDO VIVO RS v P TSN e

A-1938469 e

’[Datos de la madre

Apellidos y nombres completos

FORENO MOS(ULRA Xsmeralda = = = = = = =

Documento de identificacién (Clase y nimero)

L

Nacionalidad
CCe 55,168,071 de lleiva Colombiana
/ J
Dntus del padre
Apellidos y nombres completos
SANCHEZ TRUJTILLO Jariano = = = = = = = =
' Documento de identificacién (Clase y nimero) Nacionalidad
i CCe 12,129,088 de leiva Colombiana
= o
‘ Datos del declarante
i Apellidos y nombres completos
§  SACHEZ RUILO Marianc = ======-= =
H Documento de identificacién (Clase y nimero) Firma
'  cc. 12.129.088  de leiva
:‘if-' ° ° ° = S .{zC;./ :S.ﬂ.?}/ 76
L
b
il Datos primer testigo
i' i Apellidos y nombres completos
:‘.}‘ Documento de identificacion (Clase y nimero) Firma
fDatos segundo testigo
;’;7 Apellidos y nombres completos
:‘ Documento de identificacién (Clase y nimero) Firma
it
il J
E i Fecha de inscripcién Norﬁ/b;e y firma.del funclonano q,ue/tonza
- . b Syt
L0 9 e e (e e Dl GOMLALO REYES” TAHAND 12
: 7 ? _J
<
LEGITIMO X EXTRAMATRIMONIAL
o
Reconocimiento paterno Reconocimiente materno
Firma Firma J
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REPUBLICA DE COLOMBIA
REGISTRADURIA ESPECIAL DEL NEIVA

HEQISTRADUMIAITA REGISTRADORA DEL ESTADO CIVIL DE NEIVA HUILA
CERTIFICA

Que la presente fotocopia corresponde al DOCUMENTO ORIGINAL que se
encuentra en los archivos de esta Registraduria

SERIAL: ’LQ ISO6HAN

VALIDO UNICAMENTE PARA ACREDITAR PARENTESCO
SOLICITADO POR: M@l anae  Sanc\an
FECHA: T8~ (q-7210

Se omite sello para fglar cumplimiento al Decreto 2150/95

NORMA ’
Registrfdor Especial delfEstado Civil

l
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PRI REPUBLICA DE COLOMBIA ?'_,L_L,
. ah IDENTIFICACION N
: W’"“m REGISTRO CIVIL @ = = Pur::] S
3 22090803 9 L% 16, |l©297 )
Clase (Notaria, Consulado, Registraduria Estado 2 ) Municlplo v Departamornito @ Cadigo
o[ 516 % =N
; TARTETRRCKRA - = ==— | HRIVA (HUILA) = = = = = = = - o B8
SECCION GENERICA
4 s @Pr&mu apellido 7 ) Segundo apellido g ) Nomures S
0 ;
T ; SANCHEZ - - ——- MORENO = = ——e-. | THALIA - = = = = = = = = = = = = —~—
3 "‘-_‘@Malcullnon Famanino 10 @D-a 12) Mes 13) Afo
I:l FECHA DE
mmo — | Masculino Femenino NACIMIENTO 16 MARZO R e L 1996
_“-'Opals : :'_ 15) Departamento, Int., 0 Com. [ K &) Municipio s
—4 B owOBA ——— [ HA----e-| [TEEIVA----c-o-o—
E = 5 = : J
"f‘ SECCION ESPECIFICA
il @Climca, hospital, direccion de la casa, vereda, corregimientao, etc., donde ocurrio el nacimiento @ Hora A
3 S
B OLINIGA PEDERICO ILERAS ACOSTA = o= = = cimic = a'c oo a8 o = = = ocd 3:00m
ki 19)Documento presentado—Antecedente (Cert.medico, Actaparroq.etc.) 50)Nembre delprofesionalgueceartificd el nacimiento @No.hcancla
: 0,
i i GERTIFICADOMEDIGO-—-_——-_.-.-..._.-...-—..-.———-...—..-..-.—_...._...__j...
i . [22) Apeliidos (da soltera) 3 Nombraes Cn o
i ;
A MORENO MOSQUERA = = = = = = = = = cm—eem ESMERALDA = = = = = = o 23 afios
: ’ E! 25 Ideptificacién (clase y nimero) .Namonalldad 27) Profesibn u oficio T
-1 | 7C, XN0.55.168.071 de Neive = - = - ————|  COLOMBIANA - —{~ HOGAR - - —-| |
e Y @ Apé“l’lldos Nombres @ Edud ulmomenio?y
SANCHEZ TRUJILLO = - = — — - Lo ANO = = = = = = = = - - ——— <30 aiios
A e
2 Iantlhcncnon (clasa y nimerun) Nacionalidad Profesibn u oficig
31 32
a . .No.12.129.088 e Neiva — — — — - ——[OCOLOMBIANO - —-J "RIBRRSRETD -
! identiticacién (clase y namero) Firma (autdgrafa)
S - [C.C.N0.12.129.083 de Neiva = - = - ——-—- é//
E [3g) Direccibn postal ST ‘d"/‘// T
g speccibn de Guacirco Neiva - - = === ... MARTANO SANCHEZ TRYJ
& . Identificacion (clase y numaero) @ Firma (autografa)
" 4 b Domicilio (Municipio)
5 ) _____._.___..._._._..._.._..._,......._..._......_.-_-...4-.-_
e Identificacion (cl no ) 1
L r '42) \dentificacion (clase y numero
. P Domicilio (Municipio)
. (FECHA EN QUE SE SIENTA ESTE REGISTRO)
; " [46) Dia 47) Mes ag) AfO
. | 28 Marzo 1996
_:' 49) Nombre del funcit
£ H H PARA A A D R RO Forma DANE I8
"COMO NOTARIO TERCERO DEL CIRCULO DE NEIVA HUILA MANIFIESTO QUE ESTA ES FOTOCOPIA TOMADA DEL
ORIGINAL. FIEL COPIA Y COMPLETA QUE REPOSA EN EL ARCHIVO DE ESTA NOTARIA LA QUE EXPIDO EN UNA HOJA DE

ITARLA CON LA UNICA FINALIDAD DE DEMOSTRAR

19 AGO 2024

4 NDOVAL ,
NOTARId nggar&o DEL EfRCULO DE NEIVA

ary B
=18 \«
R U“E“""R) ‘q

*

-..,“ - m@'?"", /’

NATRRY
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= ‘ e ¥ 1
REPUBLICA DE COLOMBIA i .J.Z
IDENTIFICACION No.

REGISTRO CIVIL
Superintendencia de Notariado y Registro REGISTRO DE NACIMIENTO

19977020 5o % loserl) | |

@ Parte basica @ Parte cornplj }

) Clase (Notaria, Alcaldia, Corregiduria, etc.) 4 Municipio y Departamento, Intendencia o Comisaria = Todigo ) ¢
NOBARTA TERCRRA bio o ~ ~ mosigs o B (U e = e D %510 |
J <

SECCION GENERICA ‘

6 ) Primer apellido 7 ) Segundo apellido ) Numbres

SANCHEZ = = — — MORENO - - - —| JOSE RAUL

@ Masculino o Femenino 10) Dia
FECHA DE

I\MSCJLIJO Somiie Masculino Femenino D NACIMIENTO %

¢.C,N0.,12,129,088 de Neivg = - - = — — GOLOMBIANO —- AGRICULTOR -

ths Pais @Departamento,lnt.,o(:um‘ Municipio
COLOMBIA - - - BOTHA: = === WETTA -~ =% i e e e
SECCION ESPECIFICA
Clinica, hospital, direccion d_e la casa, vereda, corregimiento, etc., donde ocurrid el nacimiento (B Hora ‘
CEIT0A FEDERICOSTIRRAS ACOSTA — = = = imomi o —imimicic —oe —n o RO 5pm | S
I R
(19 Documento presentado—Antecedente (Cert. meédico, Actaparrod.etc.) 20 Nombre del profesional quecertificd el nacimiento @Nn,hcencua s
ol : : = e
Certificado Médico — — - — = = — — — —— Dr. Hamiro Rog = = = = = = = = S eI B |
Apellidos (de soltera) %5)Nombres ) Edad sctuar fE
UORERG MOSQUEHA *= — o = 2 wm o 1 = BEERAIDA e s S 20 afios| i
>5) Identificacion (clase y numero) 26 Nacionalidad 7) Profesion u oficio iT
C.CuN0.55.168.071 de Neiva - = = - - - COLOMBIANA — 4~ HOGAR - - - i
H
Apellidos @Nombres @Edﬂd actual 1 f
£ SANCHEZ TRUJIIIO0 - = = = = = = = = = ~ HARTANO - = = = = = = = — - 27 afios| |k
5 5 {PADRE Identificacion (clase y numero) 35)Nacionalidad @Profes.o.-. u oficio : : 'll.
|

Q4) identificacion (clase y namero) @ Firma {autdgrafa)
o ;

Cq S -1‘30.120129 |088 de Nei“fa ““““““ o lf / ‘

36) Direccidn postal y municipio Mﬁ/ _____________ /’% S i ha |
Inspeccién de Guacirco Weiva (Huila) - -- @Nombre&,-mamqo SANCIEZ TRUJIIIO - - —- ) |If

@ Identificacion (clase y numero) @ Firma (autograta) ) 4

B T e

41)Nombre: Y,
a42) |dentificacion (clase y nUmero) 43) Firma (autografa) \

l

(FECHA EN QUE SE SIENTA ESTE REGISTRO)

Mes
@ Abrll

Afio

995

@ Firma (autagrafa) sello del func:onar‘h@WteEumnseha
Forma DANE P10 -0 VI/77 S Réen &

eIrPgnstro_J l 5

: COMO NOTARIO TERCERO DEL C[RCULO DE NE!VA HUILA MANIFIESTO QUE ESTA ES FOTOCOPIA TOMADA DEL

ORIGINAL. FIEL COPIA Y COMPLETA QUE REPDSA EN EL ARCHIVO DE ESTA NOTARIA LA QUE EXPIDO EN ‘UNA HOJA DE
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REPUBLICA DE COLOMBIA

: s ( _FECHA EN QUE SE SIENTA ESTE REGISTRO )
AE Superintendencia de o5 e 3} are
; i Regi - & 4
Betaoiadoy Rt REGISTRO DE MATRIMONIOS
13318370 e ——
[ —
OF|C|NF—\Q‘) Clase (Notaria, Alcaldia, Inspeccidn, erc.) @ Codigo @ Municipio v depaftamento, Intendencia 0 Comisaris
DE RE- . . 5 r -
LaisTRO Registraduria Estado Clvil‘ 3530 | Ajpe - HUILA.
{ @ Pais ‘ g) Cepto., Int. o Comisaria g Municipio W
Lagar de | : X '
celebracion Coleombia | Huilae, | Aipe, w
1 1 1
DATQOS EE‘C:SSE de matrimonio P Oficina o sitio de celebracitn (]uzgado parroquia) @Nombre del funcianarie 0 parroco
" DEL
wnEl e[ cewiico [X] \TU‘*“ST‘?.A SEfORA DE LOS DOLORES  |Leonardo PERZZ,
MONIO FECHA DE CELE aRAC!O-\I DOCUMENTO QUE ACREDITAEL MATRIMONIO
! 13 Dia @Me;‘ Ano chase @ q-,- Numer(::))? |Q Notaria
29 ebrero 1992 Acta parroquial omo - e o e o s = o e e =
e } Escr _de pmr.a:nh.‘-:.ac:un'__] FOl. 169 e
s —\\Pr:r‘-\er apelhido 20 ) Segunco apeiido @ Nombres W
SANCH EZ H TRUJILLO MARTANC
|
| FECHA DE NACIMIENTO 25) IDENTIFICACION 26) ESTADO CIVIL ANTERIOR
DATOS Dia [a3 A R R |
SEIL?S @ L @Mes Lt Clase: T.1. D C.deC. D C.de E. [:] i‘”‘" ¥ g B =
- udo
CONTRA-| 22 Junio 1965 |numero: 124129, 088deNe1va—H et N e G
YENTE 50} Oficina 5g) Lugar Nume'o de registro
Datos del =9/
rROISIIO ¢ Ld . -]
\ T Notarla Primeral Neiva-Huila, \F°1' 235 de julio-1963
_—
(- @Prumer apellido ‘} 1) Segundo apellido ! 62 Nombres 5
MORENO | MOSQUERA. | ESMERALDA,
DATO FECHA DE NACIMIENTO (36) IDEMTIFICACION a7 ESTADO GIVIL ANT
A e [34) Mes 35) Afio \ It . :
DE LA Lj:. ;\_JJ l\ﬂ 5 { Clase: 1. D C.deC D C.deE D iu ‘j;o [
RA- | Q | 1
gl |19 | Marzo 1973 s 554168071 & Nedva He' | civoieuae: 3 ;
et ol |r:8’\ Oficina = "Q.:y‘Lugar gmerolﬁ:’r.m E.i—rla vl “‘o‘}_[_
registra de | N
L e ame, Notarla Segundal Neiva-Huila. Fecha Registro l%—“hrl%/73
41 jNombres y apelhidos del padre 2'\ Nombres y apellidos de la madre \1
e |
Juaqﬁin SANCHEZ e \‘ Adé¥ina TRUJILLIO
(43 }Nombres y apellidos del padre @Nm-:mes y apelidos de la madre |
Raul MOREMNC VILLARREAL | Mery MOSQUERA BAHAMON, :

AS,Vombras y apelhidos
| MAERIANC SANCHEZ TRUJILLO

\‘. dentiticacian (clase vy ndmero)

Insy011c1a Guacirco-Neiva-Huila.
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SERVICIO NACIONAL DE INSCRIPCIDN

REGISTRO DE NACIMI ENTO

IDENTIHG?\CIQN i

636319 it

,NOTARIAA ll!EGISTRADU'mA MUNICIPAL. ALCALDIA. CORREGIDURIA., ETC. | MUNICIPIO
HOTRIA SOGUNDA _ _ _ _ _ . _ | NETVA ( HUILA)

HA DE CHDIGO ’\44'
STRO * .
Vil == Em oEmm o p= I g mE o
2 SECCION GENERICA
FRIMER APELLIDO BEGUNDD APELLIDO NOMBRES N
=z j W euT . :
RITO MOEBNO vty I‘-{OSQUERA SIS o OS8R RALDA e = o o= =
MASGULIND O FEMENING O OIA VES IR —}
=e Fm BNINO FR MASCULING [:I FEMENING nacimiento (19 13TARZ0 i Tt o |-
PATE sy o) (e DEPARTAMENTO CODIGO] MUNICIPIO = wiiodere i
R DE E e :
e | COTOMEIA _ _ BITLA & o e o s W e T
5 SECCION ESPECIFICA ."
TTELINICA. HOBPITAL, DIRECCION DE LA CASA. '_;':R‘DA. CORREGIMIENTO, DONDE OCURRID EL NACIMIENTD HORA B oL
= CASA ' % : i 1.4M. ik
i W}Wﬁﬁﬁm MOMPBAE DEL PROFESIONAL QUE CERTIFICO EL NACIMIENTD mj
LENTD ; y %
! e o e e e e EEM R S -: = EI\IE'} MERA' = mr oEm oEm o = R o B B = o= = B _1
~ | APELLIDOS L] NOMBRES : EDAG{ANDS CUM PLL }
MOSKIRRA-BATINON sy . CINERE L L e L L e e e[ 2HBO0S
RE OENTIFICAGION NACIONALIDAD PROFESION U DFICIO ; fias
G086, 146:575 Nalva . o - FOOROF"TA _ & o el
APELLIDDS = NDMBRES ) sne\n(mnscuun
HE TDENTIFICACION NACIONALIDAD PROFESION U OFICIO .
¢.C. 1.610_190 Guacirco {H) GOTOMAIA _ 2o | AGRIOUETGR .~ _ -
IDENTIFICACION FIRMA
= Gl JB10: 190 gunacirco (H). : ;
e DIRECCIDN PDSTAL
NOMBRE e 4
GUACIRCO (HUILA) TEG el T RAUL FORENO. )
IDENTIFICACION FIRMA ™
C«G.1,605. 670 Neiva._ _ _
0
DOMICILIO {MUNICIFID)
TDENTIFICAGION FIRMA/ 3 -
0.0. 12.096.366 Neiva . _ _ ik :
9 DOMICILIO (MUNICIPIO) ; "\\ ‘ : A
: Py X i
Calle 6a No, 19-16 _ _ _ NUE AL\ | 5
o Y ] :
DIA MES fo 3 :
17 | ABRIL e L, NEivA | ' ‘
o = s 2% el : i
A
NAL PARA LA OFICINA DE REGISTRO CIVIL Jf

s ﬁel copia tomada de su original
i TIENEPVA; [ ol ewMANErgTE

Neiva ___L{lj M




\/ydd’/ca/?ﬂ -g.dﬂ a’/ﬂz’

e I En la Repubhca deé 2477 '/’ & Departmento dﬁ/ \7/:%/ "L/Zt-
/// Municipio de ¥/ &2z = 75 pu ~§/¢7¢/r‘oa =

-{corr imiento o vereda, etc.) .

i S : _ z
o Bl ol del mes de / “{q ___de mil novecientos ¢
b A TES se present6 el seffg b puter O amede s ma
/ V / dnom.bre del declarante) :
E edad, de nacionalidadﬁé»a//gnoo natural de \Aesoe dormicil
en Cor zerv co v declaré: Que el dia 4% a/:/rﬂa = /jaﬂ/o

del mes de %//—; /2 de mil novecientos 7% & 65 - / siendo

(Direccién de la casa, hospital, bgrrio, vereda, corregimiento,

A
//J:’é’g de laﬁ/e nacié en %a eix o

: del municipio de ./f/e/m Repiiblica de @J 2 lond fee _un

sexo/fo &u/i?b a quien se le ha dado el nombre de /{/Qd’/ﬂ -

: hij Cagoz 6—\ & efoe X dé ) g afios de

(con cédula No.)

/ :
Repiblica de _@j -/c;”” Sre de profesion g»y Tl / @/o

@;2//;)’:0 del seiio

natural de % ere

y la sefiora/ = jﬁ’“- 72"07{"/4 de 7%/  afog de edad, natur
5; Repiiblica de 4 o +27 4/ “— de pr fesion w/v/’-"Q a \—

abuelos paternos /Qﬁoﬂ- Eome 45’ Z - c//-:’d— Vyasf?uefﬂ—

'y abuelos maternos M / W n.;:r;//

Fueron testigos

En fe de lo cual ge firma la presente acta.
El declarante O sz D e 2 a/e?_ Eiole c—'r//////ﬁ/é"{ a/ /[//zzr_

{con cédula No.)

El testigo, js.w /%’750'/2 JosyeS & o / 2425025 . PBo f?

{con cédula No.)

El teatlgo ﬁ@/ﬂe/éa% Pol v G/://B,’/é’g#’ > %:,.E é_"

(con cédula No.)

H:ma el pudre que hu

Civiles a sdscnud Qel i{e%esad.

0 MAR 9023 LULJ > .u l? \Jtrf-\”SrC'\'\")

(fumcx de la madre q-u\ hace el reconccimiento)

(firma y sello del funcionario ante quien se hace el reconocimiento)




N1479632
INFORME POLICIAL DE ACCIDENTES DE TRANSITO No. C- 4 /
g 2 GRAVEDAD l 6

[1. onGANiSHO OE TRANSITO | 1_! O 00 q 010 I con | con | soo ] IHI] m!
mmno-z HERDOS | OANOS ‘

LA movilided
; L{rn”ﬁ!o Jf/ﬂ’ e M ku |‘q | ] #4 da Tades
:.Lumnoconomnmscsmm\ncnj ars & % i I:l.l LOCALIDAD O COMUNA (i
[1-'43 06 Neva=Castila km 194900 mhwo ™ | ol
\CODIGO DE RUTA vln KILOMETRO O SITIO, DIREGCION ¥ CIUDAD s S 900 0 0 \ v = )5
4_FECHA Y HORA || 5, CLASE DE ACCIDENTE |(5.1.CHOGUE CON | 5.2. OBJETO FWO i
1370 09720272 1 S50 0‘ CHOOUE % CAIDA OCUPANTE |4 || VIHEULD | [wmo (1] stuksono |9 Taaia CASETA (9] 3
FECHQTNURAOEO\‘UHREN(‘IA amorno ) o is TREN 2] {eoste (2} weutoue (8] ool ing 0|2
3009 2022 15 4D A R U C—
rl:cHAv:qonnnE LEVANTAMIENTO i Ly cawano 3 | oTho {al]| owsrrorun (4] | BanAnDA (4] vaLLa, sebaL(® i) 2
o - ! '.5
8.CARACTERISTICASDELLVGAR ;s {4
81, AREA  [s2'SECTOR |83 ZONA Jeapseio ; " |as conoicién cumATIcA | §
‘u‘:}m ol {resian. L] ficoin {7 oerormva | ﬁlmmrn L) pasoamviL ] easonesino | puENTE 1] enarmzn 7| vewro [ |%
‘:”:‘w*‘ﬂ i moustray | Timistica | pAvADA WIENSECCION [ 0 PONTON {1 pasomrtmon | | THAMADE ViA "! tvas 1 wonuat 1 I;
URBANA cmmn E a7 wsrmacama | 1 woreoreemo (1 octonyra [ eratomar ) yumer i 1] wEaLa ) :g.
7.CARACTERISTICAS DE LAS VAS S e R ; J
Via 42 ] viay 2] (T vin 4 2 via 1 2 |
IL“M; 75 SUPERFICIE DE RODADURA VAITRIAL ORGANICO (1 01 | D SEFALES HORMZONTALES | F DELINEADOR DE PISO
ARECTA L) asFaLto ; [ | MATERIAL SUELTD oL} 20MA PEATONAL 1T TAGHA 11
afiho  h D | e D0 | o i o e S W |
PENDIENTE . ) l :mml.m : U | 78 ILUMINACION ARTIFICIAL CONTIUA 5 ()L BOYAS 1l
C.BAMADEEST L) L' | concreTo 13 | Keown [16) | SEGMENTADA 16 HOADILLOS 3
ConAncen [ 11 | neman s oUCHA [ (] | LINEADE CARRL BLANCA | TunaAR ol
T T s |- O IR MALA 01 | contmua WLl oarRemasmuASTICAS T () Fi
weomoo MO | e OO | R e ermansnle | Shenpt sonoe manca ’ 0| tons BB ‘E
DOBLESENTIOO (L1 L7 | TRIBAINOY A AGENTEOE TRANSTO (1 ] LINEA DE BORDE AMARILLA ) () oTRo 7 |2
REVERSISLE k]% ! mums :‘g B8 SEMAFORD o LINEA ANTIBLOQUED ‘Jl% 11é
CONTRAFLLIIO () (] ~ g OPERANDD G L |8
SAOM D) | S g 00 | vems i § B o o |8
i | Honpusento ({3 | conoanos DO | swsolos O O | 5 orswmuos pon ~ &
A BT | anoton LU ieacano 00| om @O | M el
0o o F B ) S ocuLTo [0 O | & REDUCTOR DE VELOCIOAD CONSTRUCTION 1.0 B
mEsOMAS OO | pn, L2 L) | ¢ sEnaLES veRTicALES BANDAS SONORAS o0 e T
vaRamE OO S5 | ease 77} | mesaLTo oo =e
T4, CARRLES A o CEDAEL PASO 0D HOVIL O | Amouveoetiotn (L1
75 o = | 7.2.CONDICIONES oo a6 ez 50O | vemcuorsmoousso i O |§
003 xC I ACETTE 00 | senmooviL OO | sonomzanon IR, b ol T T
TResomas T (O | WumeDa oo NO L1 (3 |  esroperoL 0ag Ly - '"
VARIABLE C O | tooo an VELOCIDAD MAXIMA 00| omo i oTROS D !
ALCANTARILLA DESTAPRDA. (] () OTRA =2 o 5 0 | 7 r |
L - © | wwGuna ASEly - 00| — .00
&, CONDUCTORES, VEHICULOS Y PROPIETARIOS  vewicuoqlV_ |
1. CONDUCTOR APELLIDOS Y NOMBRES X | POC | IDENTIFICACION No. I[ NACIONALIDAD Tmm SEXO | vammx
MUERTO
i l
o | Movecdan Saacher Hovenio _ﬁss.v;asz lolowbly |2/ 0 BAG R o 7|
)f) DIRECCION DE DOMICLIO i e e PRACTICOEXAMEN & (] O[] | |
| \—3[]5 ‘]IJSTAwomu EMBRIAGUEZ _ GRADO smmﬂ-s 3l
| V(mfa Quacive O b reivq 31586‘1659 (5] ) {pos(] MDL] OCRH
LICENCIA DE CONDUCCION Mo. cnecona | resmcaon | e ] veny [cocoor mansmo casco | cwrumon | 8
) =
N B I33SYINI2 A2 F039 125 4521 faternd DE DR B 55
| HOSPITAL, CLINICA O SITIO DE ATENCION _ | DESCRIPCION DE LESIONES E
= ~f= — L §
S—— — » y
= B
i g
22 VEHICULO
PLACA TSEM | NACIONALIDAD WARCA A COLOR | MODELD | CARROCERIA | TON. mm_ UCENCIA GETRANS. o, |
COLOMEIARO 1 L
B Fes6F e :l__ﬁl_tf}m Yiz)25 Mebo|2ot0 | Pl leolq1297%
EMPRESA | marwcusoomsk | masowizaoo ex %{m & él _ tmum-. £
e ,,,,,11 uQvey |rososconce Teseey fiee /6 bcu - g
mmuzgm E' Yo, ljyﬂ mmmmomﬁmuomammnmumne;m l O? g
i kmn e c{ | vencesento § |
m Ao \J
X& | €193 ‘159 ey _men < 013171 212
bmmmmmmﬂmun VENCIMIENTO PORTA SEG. RESP, EXTRACONTRACTUAL I_—_] {ﬁ VENCIMIENTO
) g ]mmma ues | a0 | to. Immmoou oa | wes w0 |8 W
: s LE T a
WSMOCONDUCTOR| ________________APELLIDDS ¥ NOMBRES DOC. IDENTIFICACION Mo = ‘
83, CLABE VEHICULO B4 CLASE SERVICIO PASAJEROS “m“
il AuTomGwL 8 1. AGRICOLA g OFICIAL 8 * COLECTVO 8 CI 1) ?-:u? E
BUS M, INDUSTRIAL PUBLICO * INDIVIDUAL
BUSETA (] eccLeTa [ PARTICULAR [ -uasvo o |C=aT? '“M g o
camon C) wotocamre () DIPLOMATICO (W] *ESPECIALTURISMO [ 8
CawoneTA (O wOTOTRKICLO ) 8.5 MODALIOAD DE TRANS. *ESPECIALESCOLAR [} / ;
CAMPERO O TRacciOn avgar [)  WXTO 0 * ESPECIAL ASALARIADO { )
| WeRoBlS [ MOTOCicLO (] CARGA O * ESPECIAL OCASIONAL [ ) Cé*‘fﬂ*"”\f—#’d’/ f &
- 3 mlmg CUATRIMOTO E; EXTRADIMENSIONADA (] L6, RADIO DE ACCION & / F 1
REMOLOUE *EXTRAPESADA MACIONAL z
g MOTOCICLETA “ =) 'm'ﬂ.ﬁkm% BUNICIPAL g [‘aﬂ i”ﬂl e GRS g ;
N ~cuseoeuencanci[ | 8
anssiiasew  prenos[ | pmeccon| | Luces [ | pocia | | wanmas | | suseension[ ] oma[ | *‘E
I.I.LIJI.IRIIEIH cro mu ur!an_m POSTERIOR E] Otro ; E

Escaneado con CamScanner




o 01475532

5 CONDUGTORES, VEHICULOS Y PROPIETARIOS VEHICU :
& g AL ¥ NOMEFL LN ICAL, "uu _  HALKALIAD l TELHALL NACBILNIG [ [:&:‘;}":i‘!
ﬁev QoJﬂgVé"?‘ Ue.mde; lté 83.0%0. ou &Mu 5SS X0 | e

IW"!H"WDI DOMCRID B _CRma aron arrmactcorxamn s | ) ol ] s
e /B # )98 !vao, usBIN % DT G T
'\"IIIAH.H-\H LI!IIIA or (.Ml.uﬂ\- CATLGE mu m _'l':'._'"‘ (8 1} l COWGO DT TRANSITO umiul & CASCO _L‘:ﬂ_l\_ﬂﬂ__
Wi [es5070046 . C3. —_leie, zlqi 4ISH furleimpo 1113 [T BT T

:%L_.]lﬂﬂME;!“ ::.:«:.:::m | wanca ¥ LINEA coron_ | moonio | camnoceria | 1om ILMIF!TL[ LICEWCIA DE THANS o
o 1) fenwonth T&obbxman éwr« 20 Iop 20926567,
EUPHESA MATHICULADO EN mw:_a:m:lln "‘F lO-w Mltu’M{}FMFISIﬂ&lM\
g 1’

Guacar | Fisced fer cal Alfe
PEGEC WS m E]"" 9053'3503 CANTIDAD ACOMIPANANTE S O PASAJEROS EN EL mmmnlllncn nu I_:}

)
~
b
b
<

SOQVHIMIOANI SIYOLINANCD INHOANI 13 NOD OVAIWHOINOD 30 Yivdld

PORTASOAT [POLIZA Mo ASECANADORA R \.lnnthw
MES

| X (lu3916600224307 il

PORTA SEG. RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRACTUAL E']E"i] VENCIMIENTO PORTA GEG. RESP. EXTHACONTRACTUAL [‘ﬂ VENCRMENTO

No ASEGURADORA MES  ANO Mo ASEGURADORA DA MES ANO
s | i L

PROPIETARIC

MISLIO CONOUCTOR 1DOS § NOMBRES 10 NTIFICACION No

LR [E35. Gngtnciowrs 57 A v.'rL B3520065 79 :/

B3, CLASE VEHICULO T A, CLASE E
AUTOMOVL () MACRICOLA (O OHOAL o Sty 8 nmosuu'rmw.:sncummo r’ §
BUS O M WOUSTRIAL () PUBIICO INDIVIDUAL
BUSETA [} BCKLEIA O PAHTICULAR g - MASNO o 7 DT 105 @ v 71 ICL g
CAMION MOIOCARARO () MPLOMATICO ‘EsPECALTURISVO O
CAMONETA g MOTOTRICICLO () 8.5 MODALIDAD DE TRANS. = ‘ESPECIALESCOLAR O _éﬂém L1e 2 L"o F‘Gy e
WEM (] TRACCIONANMALD)  mixTO (@] * ESPECIAL ASALARIADO ()

T = O esecnocsow O |, rvewe
WAGTDGMIDNCJ CUSTRMOTO [0 - [xTRADMENSIONADA () 8.8 RADIO DE ACCION V
VOLQUETA (O REMOLOUE () +ExTRAPESADA 0 NACIONAL (@] s
MOTOCICLETA ([ SEMIREMOLOUE O - pMencANCIAPELIGROSA (O muNIGIPAL o

- CLASE DE MERCANCIA

|8.7. FALLAS EN: Frenos| | uinzccluuD t.ucss[:] BOGNAD anTas ]  suspencion D otral_]

(89.LUGARDEIMPACTO  rrowraL [ ] waiema [ | rosTenior[]

@D JEar 1 |

8
9, VICTIMAS: PASAJEROS, ACOMPARANTES O PEATONES anﬁ DEL VEHICULO No. [ g
wunmnnms( SOF NTIFICACION Ao NACKONALIDAD Ill.‘lll:alr&lﬂﬂkh i [ £ §
e -:-( ;T.{—M V_Mﬂ ID! TELLFOND. P [ m‘ie:uum E
v.f;’ﬁz.m:.?u‘:?“m‘""!" . e el |
7 mmm ¥ r PRICOACTIVAS . o )
o DE LECTIGNES 2 4 -C N “Dn‘::h @ i Ezaum m §
Cos 4u !l _Muaiﬁ_m szm Jeve | @ ki 8
t =g CHALECO wenta ()}
- ma |~ O

[ 10. TOTALVICTIMAS:  PeATON [ | ACOMPARANTE [, PASMIERO [] coroucton [p] TomaLkenos [] wenros @"_1]]

11. HIPOTESIS DEL AGCIDENTE DE TRANSITO -]g
o MOWEL TEE] gtlmm{_l__l_ll_l__l,_JnammL__I:DEE;@E
. i o O | T g o £ -
13
; o 3
oTRA [EB:Q:I ESPECIFICAR ,CUALY: ()4 4 :[_,ﬁcc Jes I“.I ggnﬁ’m E! /i md”‘”é?’
12. TESTIGOS -
APELLIDOS Y NOMBRES DaC. _IDENTIFICACION No DIRECCION Y CIUDAD TTELEFOND
APELLIDOS Y NOMBRES DOC. IDENTIFICACION No DIRECCION Y CIUDAD 'm:mw .l
|
APELLIDOS Y NOMBRES DOC. IDENTIFICACION No. DIRECCION ¥ CIUDAD TELCFONG |

%ﬂm A-Mgf.«ey_ﬂ__ﬁagmmaa_dﬁﬂdi,

B AR AL R T L _;_f

rumm ANEXO 1 (Gonductores, Vehiculos)[_)  ANEXO 2 (=] omosthmrwdeD

15. DATOS DE QUIEN CONOCE EL ACCIDENTE
APELLIDGS Y NOMGRE S DOC. NIFICACION No PLACA ENTIDAD

oo T
£ Xl.lm“um Jose A5 ¢ hosiar0sio 62940 |9

oot T o1 G600 S AT AeR oI PE]

v e e R S O

n.mumwm.u.m—uummmu

TrHid OINIINITII0NC 30 OO0 TV INH0ANOD SOMIINIT SO 30 Y2UILON

Escaneado con CamScanner

S 17



oy Iy 2 d . JINILIJWNOD QVAIHOLNY TTYNIDIHO
[ | | JuANTIaN3d H
L | anwmad|| |
! | i oavy || |
ZVIA VA

AT S, e B B

FIRMA CONDUCTOR, VICTIMA O 1ESTIGO CC.
2

—_— e

S A

_wﬂr‘\ .Qm.MI#&aﬂtl“r
B B o 1T

C.

TESTIGO C

0T 30 LS
14277 1% 210 CUCObEE .
S0 1299915 OTSE

vicTml

TIRMA CONDUCTOR,

-

SVQIO3N 30 YIavl

|
{

LA A Sl AT

Oto= 1o 3o OpE GEL . |

|OE BINOOTD2NE0 8. & . 0 ) o

¥d  vowauasuagomnd) |-

2EQ6, VL0

<) "°N OLISNYH1 30 31INIQIDIY 30 WIDMO0d SNHO4NI

(0214yun0doL oranosos) SINDOHD “L1

Escaneado con CamScanner



b

LZ-2L-810Z Upnedgnd
PO 960210z woegoidy

£0 ‘UQISIDA
e LT e T — " R0 UTTIEIGIA B 9P S4Sws 9] TR G ® Cdusen 0008 09 Opeten0 M ‘leprd erand op g
Buul4 B|B2S9 LIS ‘ejeosy adiy [20] 9| epsy sluRog
0190EFZE0L UpedYNUep| ‘B3Rl B|BIST :ofeqes) ap uspig
VY3038 V13A SINT3SOr 1d 9/0qe Z202/60/0€:UQPEI0qE|3 6p eydaS OJISUEJ} 8P BjUBPROE U3 I olppiwoy "epusbiig
TON oueld ojisuey) ep ejiod ep UQKE}SS ‘enushiip ep Jebn adiy | [e1A 3)UBIPEND :peEpIUN

2l |
£y
£X SYNOw 30 TEWED NOO WiaSe
Eouy eun B osebul Jeel 4
d_d_J {[=oH [ 0F] 60 zeoqepusbiip ewed odiv [ oRHunA] T
|erpnf* e101l0d Jod opepuabiiip gies ojeuwo; 8is3
Li-rd4- 0214YH90d0L ONVId
[T [T} vaidesey bepun [LF] gy Ot q CReIpay
u__acune...rn;mnscaca__c;q | 3 W T SR T
EUIWD BIIGN 6P 03iuf) CJeWnN
2981 %1l ¢@

Escaneado con CamScanner

- -rj




= 2> C M 25 mail.google.com/mail/u/1/#sent/QgrcHsBnhwcvwmPzHCxpGVXmXfGKNsbHvG

™M Gmail B YouTube h Traducir @ Nueva pestafia

= M Gmail Q_ in:sent X 3=
/ Redactar % @ o ¥ & @
O Recibidos - BUENAS TARDES, ME PERMITO PRESENTAR REFORMA DE DEMANDA MEDIO DE CONTROL DE REPARACION DIRECTA
X . CONTRA LA AGENCIA NACIONAL DE INFRAESTRUCTURA Y OTROS RAD: 41001333100420240034900  Recibidos x
Destacados
JAVIER SILVA LARA <silvalarajavier4d4@gmail.com>
® Foapuestos o para notificacionesjudiciales, buzolnjudic»al, :ludic'xolcs, correspondencia, notificaciones, juridico, auxiliaradminjistrativahuila, notificaciones, mariajose.guerrero, notificacionesjudiciales, procjudadm89
> Enviados de: JAVIER SILVA LARA <silvalarajaviera4@gmail.coms -
[ Borradores 3 para: notificacionesjudiciales@mintransporte.gov.co,
v M Un archivo adjunto - Analizac buzonjudicial@ani.gov.co,
njudiciales@invias.gov.co,
correspondencia@autovia.com.co,
Etiquetas + notificaciones@css-constructores.com,

juridico@alcaing.com,
auxiliaradminjistrativahuila@ccang.com.co,
[ REFORMA LA DE... notificaciones@inzignia.construction,
' mariajose.guerrero@inzignia.construction,
notificacionesjudiciales@defensajuridica.gov.co,
procjudadm89@procuraduria.gov.co
fecha: 27 mar 2025, 4:34p.m.
(‘_‘ Re5p°"de'> C«‘ Ret asunto: BUENAS TARDES, ME PERMITO PRESENTAR REFORMA DE DEMANDA MEDIO DE CONTROL DE REPARACION

DIRECTA DE MARIANO SANCHEZ TRUJILLO Y OTROS CONTRA LA AGENCIA NACIONAL DE INFRAESTRUCTURA Y
OTROS RAD: 41001333100420240034900

. 3 o v
enviado.nor:.__amail.com




