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Ref.: Proceso de Cobro Coactivo No. 4080/2017, adelantado; en. conira de- .
HARQLD HINCAPIE DAVILA, identificado/a con la ‘Ce fiff__-Cludadania No.
79.524.473.

La presente comunicacién tiene como fin, de correrl traslado del AUTO DE FECHA
19 DE MARZO DE 2019 por medio del cual se realizé la hqwdac;on de: acuerdo a
Ia obligacion proferida por el JUZGADO SEPTIMO DE.FAMILIA DE BOGOTA D.C.
DE FECHA 298 DE AGOSTO DE 2014, por concepto del costo de ia prueba de ADN
que trata el articulo 6° paragrafo 3°de la ley 721 de- 2001 de conformidad con lo
establecido en el articulo 446 del-cédigo. General del. Proceso, dentro del Proceso
de Cobro Coactivo de la Referencia que cur a en: este Despacho para tal efecto se
envia copia integra de la. llqwdac"' n. o

Se advierte que el ejecutadola cuent ‘con el término de TRES (3) dias contados a
partic del recibo deila presente: para:gue formule objeciones que considere
pertinentes de- conformidad con: io establemdo en la citada norma.

8in otro particular,
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Funcionaria Ejecutora

/ Arexg: DOS (2) Foligs — Auto que realiza fa Liquidacién deta Obligacién
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AUTO DE FECHA 19 DE MARZO DE 2019

POR MEDIO DEL CUAL SE REALIZA LA LIQUIDACION: DENTRO DEL
PROCESO EJECUTIVO DE COBRO COACTIVO No. 4080/2017 ADELANTADO
EN CONTRA DE MAX HAROLD HINCAPIE DAVILA, IDENTIFICAEJ.IA CON
CEDULA DE CIUDADANIA No. 79.524.473,

l.a Funcionaria Ejecutora de. la Oficina Administrativa de. Cobra Coactivo, del
Anstituto Colombiano de Bienestar Familiar de la Reglonai Bagota en gjercicic de
sus. atribuciones constitucionales y legales, en especial las conferidas por la
Resolucion No. 0384 del 11 de febrerc de-2008, emanada’ de la Direccién General
del ICBF, por medio de la cual se adopta & Reglame__ o Interno de Recaudo de
Cartera en el ICBF, la Ley 1066 de 2006, ¢l Articulo 446 del Cadigo General del
Proceso y la Resolucion 5140 dei 10 de-Octubre. de 2016, proferida por la
Direccion Regional del ICBF, por med|o de. Ia cuak se -asignan funciones de Ejecutor
aun servidot plblico v, -

--.-_-:;.;_.__-:coﬂzg__;_DERAN'bo

Que de -acuerdag: con Io dlspuesta en la Resolucién No. 184 DE FECHA 17 DE
JULIO DE 2018, pot:medio del cual este. Despacho Ordeno Seguir Adelante con la
Ejecucion def Procese’ EjeCUtIVQ de Cobro Coactivo No. 4080/2017; adelantado en
contra de MAX HAROLD: HINCAPIE ‘DAVILA, identificado/a con Cédula de
Ciudadania No. 79. 524 473, este despacho realizara la liguidacion de acuerdo a la
.obl:gaczan proferida. por of JUZGADO SEPTIMO DE FAMILIA DE BOGOTA D.C..
DE FECHA 29 DE AGOSTO DE 2014, por concepto del costo total de la practica
de fa Prueba Genética de ADN, conforme a (o indicado en el paragrafo 3 del articulo
6 de la Ley 721 de 2007, la cual constituye el Titulo Ejecutwc base de esta
Ejecusién, de-gonformidad con lo establecido en el articulo 446 del Cédigo General
del Proceso, se hace necesario Liguidar también los gastos en que incurrié la
administracién para hacer esta Obligacidn.
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BIENESTAR : 4
FAMILIAR Grupo Juridico — Cobro Coactivo

11:34200-40-5
TITULO:

INVESTIGACION DE PATERNIDAD PROFERIDA POR JUZGADO SEPTIMO DE
FAMILIA DE BOGOTA D.C. DE FECHA 29 DE AGOSTO DE 2014

VALOR DE PRUEBA DE ADN:

CUATROCIENTOS SETENTA Y CINCC MIL NOVECIENTOS CINCUENTA
PESOS M/CTE ($475.950,00) M/CTE.

VALOR A LIQUIDAR:

CUATROCIENTOS SETENTA Y CINGCO MIL NOVECIENTOS CINCUENTA
PESOS MICTE ($475.950,00) M/CTE..

Periodo de Liquidacion:

1. Liquidacion del crédiio

La Funcionaria Ejecutora de la Of;cma Admlmstratwa de Cobro Coactivo del ICBF —
Regional Bogoté, con'base en |a informacién antes registrada. y las-férmulas de
determinacion del interés moratorio: Capital x (No. de dias) x (2 un interés de 12%
anual, de acuerds aita, establemda en el articulo 9 de la Ley 68 de 1923, procede a
eiaborar Ia hqutdamon camo S|gue

’! CAPiTAL E !NTERESES

Vaf@r del Canltal & | ($475.950,00).
Valorde intereses moratorios con ($257.648,00)
Corte al44 . dé'marzo de 2019 _

| TOTAL ($733.598,00)
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2. LIQUIDACION DE COSTAS

. Valor publicacion Aviso: 1 $ {$50.000,00)
" Valor Honorarios Curador: ' $ 0,00

' Valor Honorarios Secuestre: $ 0,00

. Valor Honorarics Peritos: $ 0,00

' Gastos de Gorrespondericia ($50.000 00)

: Valor investigacion de Bienes 0,00

"TOTAL: (8100 000. oo)

3. RESUMEN:

Total, liguidacién de la obllgaclon -'?;:($ 733.598 00)

- Total, liquidacion costas s (100 000 00)
procesales B
MGRAN TOTAL | '$ (-833.-.--5;..93--,00)

Valor Totai de [a Liql___;__l_j_i_'dﬂac.ién:l: .

QOCHOCIENTOS TREINTA Y TRES MIL QUINIENTOS NOVENTA Y OCHO
PESOS M/CTE ($833"—'598 00) M/CTE, a favor del ICBF —~ Regional Bogota, por
cohcepto de la obligacion ,r_oferlda por el JUZGADO SEPTIMO DE FAMILIA DE
BOGOTAD.C. DE FECHA 29'DE AGOSTO DE 2014.

Por o anteriormente’ expuesto Ia Funcicnaria Ejecutora det ICBF — Regional
Bogota. . _ e e
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AR
FAMILIAR

11 —_34200-4'0—.6"
RESUELVE

PRIMERGC: CORRER Trasjado. de la Presente Liguidacion a MAX HAROLD
HINCAPIE DAVILA, identificado/a con Cédula de Ciudadania No. 79.524.473, para
que dentro del término de Tres (3) dias, de conformidad con lo estahiecido en &l
Articulo 110 del Codige General del Proceso, formule las objec:|ones v acompane_
las pruebas que estime necesarias. s

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

GRACIA ENIILIA USTARIZ BELEK!O
Funcaonarla Ejecutora
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Cadigo Postal 11137 6
EnvioRA 10610800

Nombre! Razeén Sscia
TMAK HAROLD HNCAPIE DAVILA

DirecianTy 76D WECEPEIY 4
SlugadBIEOTA DT,
Departameio: BOGOTA S 4

 Codige Postal: 16821482
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29KF2019 101208,
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Referencia:5-2015.176172.4100
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Motivos Desconocida No Existe Namero

de Devolucion Rehusado No Reclamado
Cerrado No Contactado
Fallecido Apartado Clausurada
Fuerza Mayor
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Cc.
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