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JUZGADO TERCERO LABORAL
DEL CIRCUITO DE CALI

PROCESO ORDINARIO PRIMERA INSTANCIA
i o 0001-31 -05-003-2019-00396-00

DEMANDANTE:

MARIA ROCIC POSADA RAMIREZ,
EDWAR DAMIAN LARGACHA FIERRO,
1.IZETH JOHANA LARGACHA POSADA,

JUAN DAVID LARGACHA
POSADANESTOR RAUL LARGACHA Y
® GLORIA STELLA LARGACHA RANGEL

APODERADO:
DANNY JARAMILLO RAMOS

DEMANDADO:
DISTRIBUIDORA GUIVAL
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Senor,
JUEZ LABORAL DEL CIRCUITO DE CALI (Reparto)
E. S D.

ASUNTO: DEMANDA LABORAL POR MUERTE DEL TRABAJADOR

DEMANDANTES:
MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ (esposal

EDWAR DAMIAN LARGACHA FIERRO (hijo)
LIZETH JOHANA LARGACHA POSADA (hija)
JUAN DAVID LARGACHA POSADA (hijo)
NESTOR RAUL LARGACHA (hermano)

GLORIA STELLA LARGACHA RANGEL (hermana)

ol =l B =

DEMANDADOS: DISTRIBUIDORA GUIVAL. NIT 16589725-8

DANNY JARAMILLO RAMOS, mayor de edad, vecino y residente
en Santiago de Cdli, identificado con cédula de ciudadania
N0.98°387.102 expedida en Pasto — Narifio, abogado fitulado y en
ejercicio, portador de la tareta profesional No.106.505 del
Consejo Superior de la Judicatura, en desempefio de los poderes
conferidos, con facultad especial, amplia y suficiente, obrando
en nombre y representacion de los demandantes, todos mayores
de edad, domiciliados y residentes en la ciudad de Cali — Valle
del Cauca, por lo cual solicito sea reconocida personeria juridica
necesaria para actuar, presento ante su entidad; DEMANDA
LABORAL POR MUERTE DEL TRABAJADOR, contra DISTRIBUIDORA
GUIVAL, NIT 16589725-8, por la muerte vioclenta del trabajador
MANUEL MARIA LARGACHA, quien en desempeno de sus
funciones, cayera del segundo piso de la bodega No. B 8, de
esta empresa, puesto que no existia informacion alguna del
proceso desmontaje, aflojamiento de tornillos, fuercas y tablas
que sostenian el segundo piso, que dio como resultado el

desprendiemito de las tablas que sostenian este piso,
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provocando la caida inesperada del trabajador con carga,
cayendo al vacio y estrellandose en el piso, generandole lesiones

personales graves en su humanidad que terminaron con su vida.

La entidad empleadora demandada en este asunto
DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT 16589725-8, representada Legalmente
por el senor GUILLERMO VALENCIA VICTORIA, o por quien haga
sUs veces en ausencia temporal o definitiva, que previo trdmite
de Ley para su notificacion intervenga en el proceso y agotado
los procedimienfos legales se hagan las declaraciones
conducentes al reconocimiento pecuniario sufrido por los
demandantes, perjuicios materiales y morales, actuales y futuros
ocasionados por falta de prevencién de riesgos laborales, por
omision en el cumplimiento las normas laborales, de prevencién y
comunicacion de los riesgos dentro de la empresa, trabajo en

alturas de alto riesgo, omision en las medidas de seguridad

industrial «lo que constituye culpa por negligencia, impericia,
imprudencia y violacién de reglamentos y normasy, trabajo que
le compete a la empresa y a la Administradora de Riesgos
Laborales, de prever lo previsible, teniendo como base principal
la seguridad laboral de sus frabajadores de esta empresa, la
senalizacién de las zonas de riesgo, informacion y la seguridad

industrial de la empresa.

I. HECHOS QUE CAUSARON EL DANO

1. El senor MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL, suscribid contrato
de trabajo # 14148 el 12 de Septiembre de 2001 y hasta el 31
de diciembre de 2001, con la empresa Distribuidora Guival,
representada legalmente por el senor GUILLERMO VALENCIA

VICTORIA, posteriormente suscribieron:
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A. Contrato 12190397, del 01 de Enero al de Diciembre 31 de
2002. (1 folio).

Contratos a término indefinido

B. #8603548 de Enero 01 de 2003. (1 folio)
C. #9195564 de Enero 01 de 2004. (1 folio)
D. #9777333 de Enero 01 de 2005. (1 folio)
E. #10038885 de Enero 01 de 2006. (1 folio)
F. #10395442 de Enero 01 de 2007. (1 folio)
G.#10718653 de Enero 01 de 2008. (1 folio)
H. # 10883695 de Enero 01 de 2009. (1 folio)

# 11258891 de Enero 01 de 2010. (1 folio)

J. # 19056344 de Diciembre 31 de 2011. (1 folio)

Contratos a término inferior a un ano.

K. # 20345276 de Enero 01 a Diciembre 31 de 2012. (1 folio)
L. # 20694414 de Enero 01 a Diciembre de 2013. (1 folio)
M.# 21037637 de Enero 01 al 31 de Diciembre de 2014.

Contrato a término indefinido
N. # 12439310 suscrito el 16 de Enero de 2015, vigente hasta la

fecha del accidente laboral.

2. Bl dia 22 de Julio del ano 2016, el senor Manuel Maria

Largacha Rangel, g.e.p.d, salié a trabajar como era su
costumbre a eso de las 6:00 am, de su casa ubicada en la
calle 71 # 26 E - 54, Barrio Ulpiano Lloreda de Cali, a la
empresa Distribuidora Guival, ubicada en la carrera 11B #31-
42, bodega No. B 8, trabajo al cual estuvo vinculado por mds
de 17 anos, subordinado al reglamento de esta empresq,
desempendndose como auxiliar de bodega o como Cotero,
tal y como aparece en el Ultimo contrato de trabajo a término
indefinido.

En esa fecha, siendo aproximadamente las 9:00 AM, la senorita
LUZ MARY RIOS, quien para esa fecha se desempenaba como
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secretaria llamé al joven-Edward Largacha Fierro, (hijo de la
victima) informdndole que su padre sufri® accidente de
trabajo, bajando una mercancia de la bodega B8, dentro de
empresa Distribuidora Guival, que se habia caido y estaba
inconsciente, ademds decia palabras incoherentes, que los
lbomberos lo atendieron y fue trasladado inmediatamente a la
Clinica Nuestra Sefora de los Remedios en esta ciudad de
Cali, con golpe fuerte en la cabeza y varias partes del
cuerpo.

. De inmediato el Joven Damidn, llama a la esposa del
trabajador que junto con sus hermanos se trasladan a la clinica
Nuestra Senora de Los Remedios, cuando llegaron, en ese
momento que estaban bajando de la ambulancia al hoy
occiso Manuel Maria, alcanzaron a mirarlo, esposa e hijos,
estaba muy mal herido por el golpe tan fuerte que sufrié en su
cabeza, producto de la caida, pero no reconocidé a nadie.

Intentaron hablarle no reconocié a ninguno, solo decia
incoherencias, el senor Andrés Casaran, también trabajador
de la empresa fue quien lo acompano en la ambulancia, se
acercoé a lado de la familia del hoy occiso y manifestd lo
sucedido que Manuel Maria, sufrid¢ caida de un segundo piso,
(mezzanine) cuando se encontraba cargado, bajando unas
cajas, porque la bodega donde él estaba laborando B8, la
estaban desmontando, tenia varias tablas sueltas y este hecho
no lo informaron. Al rato de haber ingresado a dicha clinica,
informan a sus familiares que sufrid frauma craneoencefdlico
grave, por lo cual lo tenian que pasar a la unidad de cuidados
intensivos, ademds habia que operar el cerebro, lo mds pronto
posible, tal notficia conmociond a su esposa y a sus hijos, los
afectd mucho emocionalmente, pero confiaban en que su
esposo, padre y hermano, saldria de este percance, la
hospitalizacion se prolongd y las noticias no eran buenas,
estaba en coma inducido, hasta el dia 29 de julio 2016, dia en
el cual les informaron que habia fallecido a causa de las
lesiones graves

. Posterior a la muerte de su familiar, cabeza de familia, pilar
econdmico de este hogar, la vida les cambid radicalmente,
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afectdndolos en su vida diaria, en su vida de relacién, porque
SU esposo, padre y hermano era muy dedicado, a sus hijos, a
sU esposa, cumplido con sus obligaciones del hogar,
consecuente con los proyectos de vida de sus hijos y con sus
deberes, amoroso y responsable. Sus hijos ahora ya no pueden
contfinuar con sus proyectos de estudios superiores en Ia
universidad, cédmo eran los planes, los recursos del hogar
alcanzan Unicamente para subsistir, Liset Johanna, no puedo
confinuar con su tratamiento por el problema cognoscitivo
que tfiene, discapacidad laboral que ya fue calificada y Edwar
Damian y Juan David, les toco renunciar a sus proyectos de ser
profesionales universitarios y a la esposa del hoy occiso, le
queda muy duro sostener los gastos del hogar, es imposible
para ella, asumir el pago de Estudios Universitarios.

. Bl sufrimiento por la pérdida de su familiar amado no es

necesario probar, es un hecho que se considera probado con
la demostracion de laso de consanguinidad de cada uno de
los demandantes, esto es esposo, padre y hermano, asi lo han
manifestado las altas cortes, pero es necesario aclarar que a
cada uno de los demandantes les hace falta su familiar
amando, su esposo, padre, hermano; Cada uno de ellos
lamenta y sufre su perdida diariamente, natural de todo ser
humano, esta pérdida repentina, este sentimiento de
incapacidad de no poder solucionar lo que paso, el vacio que
deja un ser amado y mucho mds cuando es un familiar tan
cercano, se considera perjuicio moral.

. Que genero este accidente, Negligencia, imprudencia,

descuido y falta de cuidado de su empleador para garantizar
los elementos de trabagjo y un entorno laboral apropiado vy
seguro para sus trabajadores. Asi lo establece el Decreto Ley
776 de 2002, dano antijuridico, por omision en la informacion a
los trabajadores de la prevencion del riesgo, por la falta de
senalizacion del riesgo laboral, por la falta de un plan de
seguridad laboral preventivo, por la falta de cobertura de la
seguridad industrial, de la bodega No. B - 8 de esta empresa y
por no prever lo previsible, no actuar con el deber objetivo de
cuidado para con los trabajadores de esta empresa, culpa por
violaciobn de reglamentos de seguridad industrial e
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incumplimiento de las normas y medidas de seguridad, hizo
que sucediera este fatal accidente. La no informacion vy
senalizacion de la bodega No. B - 8, que estaba en proceso
desmontaje en la estructura del segundo piso, donde
laboraban trabajadores, hizo que el sefior MANUEL MARIA
LARGACHA, confiara en su empresa que permitié Ia
circulacion libre de los trabajadores, con la conviccién que
todo funcionaba bien, normal y en buen estado, el hoy occiso
cumpliendo érdenes de su jefe inmediato, de bajar unas cajas
del segundo piso, obedecié y cumpli® la orden, cuando
realizaba esta labor cayo al primer piso, con carga, de forma
inesperada, tframpa mortal que lo lesiono gravemente su
humanidad y termino con su vida, asi lo expresa el reporte de
accidente de ftrabajo presentado por la empresa AXA
COLPATRIA, seguros laborales.

. Esta caida sorpresiva, al hundirse las tablas del segundo piso

que le servian de apoyo, produjo, varias lesiones personales
graves en su humanidad, principalmente fractura en su
craneo, costillas, miembros inferiores, lo cual a corto plazo, lo
llevo a su muerte, en la clinica Nuestra Sefiora de Los Remedios
de esta ciudad de Cali, los galenos nada pudieron hacer para
salvarle la vida.

. Falla por parte de la empresa, sus comités de seguridad y de la

Administradora de Riesgos Laborales AXA COLPATRIA SEGUROS
DE VIDA S. A, la falta de prevencion, el no actuar con el deber
objetivo de cuidado para con los trabagjadores de esta
empresa, falta de mecanismos de prevencion de seguridad
industrial, falta de comunicacion y socializacion de trabajos en
la empresaq, el no tener las senales que indicaran el riesgo, hizo
que esta falta de mantenimiento y/o obra inconclusa se
convirtiera en una trampa mortal, no habia nada que
protegiera al trabajador, que le informara del riesgo inminente,
que salvaguardara su integridad personal de tan aparatoso
accidente, la caida de un segundo piso con carga, de mas de
4 metros, provoco varios golpes fuertes en su humanidad,
provocando lesiones personales graves, que terminaron con la
vida del senor JOSE MARIA, g. e. p. d, constituyendo culpa
grave de la empresa, por muerte del trabajador y por ende
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debe reconocer cada uno de los perjuicios causados a los
familiares de la victima, perjuicios materiales, morales, dafio a
la vida de relacion que debe asumir la empresa Distribuidora
Guival y solidariamente la Administradora de Riesgos Laborales
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S. A

10.  Su nucleo familiar, esposa e hijos y demds parientes de la
victima, ahora demandantes yacian en su hogar para esa
fecha, atendiendo cada una de sus obligaciones, alegres por
SU esposo, padre y hermano, que ese dia salid temprano a
laborar como habitualmente lo hacia, nadie esperaba una
noticia fragica; Conocido en su trabajo, por su responsabilidad
y cumplimiento, por su humanidad, porque compartia con sus
companeros de trabajo hasta sus alimentos, carismatico y
querido por todos, en su hogar por su compromiso como
cabeza de esta familia, sus hijos y esposa tenian dependencia
efectiva total, de su subsistencia, ademds de su amor para con
sU esposa e hijos y para con sus hermanos; Nadie esperaba un
accidente tan grave y con secuelas irreversibles.

Teniendo en cuenta lo anterior solicito se declaren las siguientes:

II. PRETENSIONES

PRIMERA. DECLARAR que el accidente de trabajo acaecido al
senor MANUEL MARIA LARGACHA, el 22 de Julio de 2016, denftro
de la bodega B8, en horario laboral, quien posterior fallecio el 29
de Julio de 2016, en la Clinica Nuestra Senora de los Remedios,
convergid culpa exclusiva del empleador; DISTRIBUIDORA GUIVAL,

NIT 16589725-8.

SEGUNDA. Como consecuencia de lo anterior, DISTRIBUIDORA
GUIVAL, NIT 16589725-8, es pecuniaria, laboral y civimente
responsable de los perjuicios materiales y morales ocasionados a
los demandantes, por omisidon al deber objetivo de cuidado, por
no actuar con diligencia y precaucion, a la hora de resguardar la
salud y la integridad de sus trabajadores y por no aplicar las
normas del Coédigo Sustantivo del Trabagjo, respecto de la
prevencion e informaciéon de zonas de riesgo, que dieron lugar al
accidente de trabagjo del senor MANUEL MARI/Qq.e.p.QI. b

> et

/
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TERCERA. Como consecuencia de las declaraciones anteriores
CONDENAR a pagar el resarcimiento de los perjuicios materiales,
a DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT 16589725-8, ocasionados al nicleo
familiar de la Victima, Manuel Maria Largacha, Lucro Cesante y
Dano Emergente, actuales y futuros, que han venido padeciendo
esposa, hijos y hermanos, como victimas directamente
afectadas, por la dependencia econdmica que proporcionada
que suministraba su padre y esposo, a su hogar, estudio de sus
hijos y cubrimiento de sus necesidades bdsicas, por la suma de
$241.341.576, los cuales corresponden a:

EL LUCRO CESANTE CONSOLIDADO: Comprenden los prejuicios
materiales que se estiman desde la fecha de la muerte 29 de
Julio de 2016 y hasta la fecha del promedio de vida, que segun la
tabla de promedio de vida del DANE, para los hacidos en el aio
2016, le faltaba por vivir 22.85 afos, multiplicado en meses (12)
por ano, nos da 274.2 meses, multiplicado por el salario promedio
($874.426,00), que percibia la victima senor MANUEL MARIA, a la
fecha de su muerte, nos da un fotal de $241.341.576  —..

EL LUCRO CESANTE CONSOLIDADO: Salario promedio
($874.426,00) por 35 meses, multiplicados desde la fecha de los
hechos hasta la presentacion de esta demanda. $ 30.604.910,00
LUCRO CESANTE FUTURO Y ANTICIPADO: Comprende desde el dia
siguiente a la ejecutoria de la sentencia y hasta la vida probable
del occiso. La edad del occiso era 55 anos y 2 meses, promedio
de vida para los nacidos en el afio 2016, segun la tabla del Dane
en hombres era de 78, le faltaban por vivir 22 anos 10 meses, asi
las cosas, el lucro futuro anticipado desde la fecha presentacion
de la demanda y hasta el promedio de vida es de 239 meses
multiplicado por el salario promedio da este wvalor.
$208.987.814,00

CUARTA. Como consecuencia obligada de la declaracion que
oh’recede CONDENAR a la empresa DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT
16589725-8, a pagar indemnizacion plena de perjuicios morales
ocasionados a cada uno de los demandantes, la suma
equivalente a 100 SMLMYV, para la fecha de ejecutoria de la
Sentencia y con base en el salario minimo mensual legal vigente,

asi:

y




1. MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ (esposal) 100 SMLMV
2. EDWAR DAMIAN LARGACHA FIERRO (hijo) 100 SMLMV
3. JUAN DAVID LARGACHA POSADA (hijo) 100 SMLMV
4. LIZETH JOHANA LARGACHA POSADA (hijal 100 SMLMV
5. NESTOR RAUL LARGACHA (hermano] 100 SMLMV
6. GLORIA STELLA LARGACHA RANGEL (hermana) 100 SMLMV

QUINTA. Las Cantidades liquidas en dinero deberdn ser
canceladas debidamente indexadas desde el momento de su
exigibilidad hasta cuando se haga efectivo el pago total de la
obligacién, dando estricto cumplimiento a la  Sentencia
Condenatoria

SEXTA. Como consecuencia de todo lo anterior la empresa
demandada deberd pagar sobre las pretensiones, los intereses
moratorios, desde la fecha de la ejecutoria de la sentencia, o
acuerdo conciliatoria y hasta que se haga efectivo el pago total,
sobre las cantidades liquidadas de dinero que la sentencia
ordene satisfacer a los Demandantes.

SEPTIMO: Condenar y costas, gastos procesales y agencias en
derecho, a la entidad demandada, por haber dado lugar a este
proceso, por el accidente de tfrabajo que termino con la vida del
senor MANUEL MARIA. g. e. p. d:

IIT. DESIGNACION DE LAS PARTES y SUS REPRESENTANTES
A. PARTE DEMANDANTE:

Legitimacion en Causa Por Activa.

1.  MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, inscrita en el tomo 1 - 70,
folio 430, del Notaria Tercera del Circulo de Cali, quien
actua en su calidad esposa de la victima, con el cual
contrajo matrimonio el dia 28 de mayo de 1993, segun
registro # 1938193 de la notaria primera de Cali y de esa
union, de ese amor, procrearon dos hijos LIZETH JOHANA y

JUAN DAVID.
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2. EDWAR DAMIAN LARGACHA FIERRO, quien actua en su
calidad de hijo de la victima, segin registro civil de
nacimiento No. 12631146 de la Notaria Quinta de Cali.

3. LIZETH JOHANA LARGACHA POSADA, quien actua en su
calidad de hija de la victima, segin registro civil de
nacimiento No. 22884335 de la Notaria Decima de Cali.

4. JUAN DAVID LARGACHA POSADA, quien actua en su
calidad de hijo de la victima, segin registro civil de
nacimiento No. 28662789 de la Notaria Decima de Cali.

5. NESTOR RAUL LARGACHA RANGEL, quien actua en su
calidad de hermano de la victima, segun registro civil de
nacimiento No. 535 de la Notaria Primera de Cali.

6. GLORIA STELLA LARGACHA RANGEL, quien actia en su
calidad de hermana de la victima, segun registro civil de
nacimiento No. 19003606 de la Notaria Sexta de Cali.

Las anteriores personas, tiene vinculo directo de consanguinidad
y afectivo, con la victima, tal y como se prueba con los registros
civiles de nacimiento debidamente aportados.

B. PARTE DEMANDA:

Legitimacion en la causa por Pasiva

1. DISTRIBUIDORA  GUIVAL, NIT 16589725-8, representada
legalmente por el senor GUILLERMO VALENCIA VICTORIA, por
el vinculo laboral que tenia con la victima desde septiembre
12 de 2001 y hasta el dia de su fallecimiento, con confrato

laboral a término indefinido.

El sefor MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL, Q.E.P.D, trabajo en
la empresa Distribuidora Guival, desde el mes de septiembre de
2001 y hasta la fecha del accidente, el Ultimo cargo que
desempefio fue de COTERO, con un salario bdasico de
$644.350,00, pesos, mds adicionales, con confrato a término
indefinido. No. 124.39310, que inicio el 16 de enero de 2015.
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IV. FUNDAMENTOS DE DERECHO DE LAS PRETENSIONES

Dentfro de los dias siguientes al recibo de esta demanda, por
medio de la notificacion, los interesados deberdn contestar Ia
demanda, exponer las pruebas que pretender hacer valer y el
juzgado procederé a fijar primera audiencia de frdmite,
conciliacion 'y fijacion del litigio, saneamiento del proceso,
apertura de pruebas.

1. EN CUANTO A LAS DISPOSICIONES VIOLADAS

Se han violado las siguientes disposiciones:
Constitucion Politica de Colombia

Art. 2, el cualimpone a las autoridades la obligacion de proteger
la vida, honra y bienes de los residentes en Colombia, porque si
se hubiesen tomado las precauciones del caso se habrian
evitado tan lamentable accidente como el que es objeto de
esta demanda y porque es obligacion de las empresa privadas,
proteger a todos sus frabajadores.

Art 53, Derecho al Trabajo, Lo cual impone derechos vy
obligaciones para trabajadores y empleadores, entre las cuales
estd la seguridad dentro de las empresas.

Art 11, derecho a la salud (art 49) de la Constitucion Politica
Nacional establece que el derecho a la vida es inviolable; La
nueva Constitucion Colombiana vigente relaciona intimamente
el con la proteccidon a la vida.

Logicamente para el caso que nos ocupaq, proteger el lugar de
trabajo de las empresas para que las personas circulen con
seguridad y disminuyendo los riesgos.

ART. 230 de la Constitucion Politica.

Articulos 56, 57, 58, 59 y 216, 217, 348 y 349 del Cddigo Sustantivo
del Trabajo. Arts. 60, 61,y arts.66 a 145 del C.P.T.y deS.S
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Articulo 174, 177, 252 y 392 del C.P.C, 8 de Ia Ley 153 de 1887 y
63,1524, 2341, 2342, 2343, 2344 y 2356 del Codigo Civil,

Art 84 de la Ley 9 de 1979; 188 a 191 de la Resolucidn n.° 2400 de
283 del CGP

Ley 6 del 1945, Ley 100 de 1993 y ley 776 de 2002 para la
proteccién de los trabajadores,

Ley 57 de 1915

Decreto Ley 776 de 2002

Convenio 155 de la Organizacion Internacional del Trabajo
Jurisprudencia del Corte Suprema de Justicia, Sala Laboral.

En efecto, en la sentencia CSJ SL, 6 mar. 2012, rad. 31948, reiterada mds
recientemente en la sentencia CSJ SL, 27 agos.2014, rad. 36306, sobre este
punto, esta Sala asento:

“Al respecto debe destacar la Corte que le asiste razon al impugnante, que
atribuye al Tribunal el equivocado ejercicio hermenéutico de las normas que se
enlistan en la proposicion juridica, pues si bien es cierto que el articulo 216 del
Codigo Sustantivo del Trabajo no dispone quiénes estdin legitimados para
demandar el reconocimiento y pago de la indemnizacion plena y total de
perjuicios derivada de la culpa comprobada del empleador en el accidente de
trabajo, la ausencia de regulacion en ese sentido no puede conllevar a que se
restrinja unica y exclusivamente respecto de aquellos beneficiaros a que alude
el articulo 49 del Decreto 1295 de 1994, en concordancia con el articulo 47 de
la Ley 100 de 1993.

Asi se afirma, por cuanto la Corte en sentencia del 15 de octubre de 2008,
radicacion 29970, precisé que en materia de daiios o perjuicios materiales
ocasionados a terceros por la muerte accidental de una persona, estdn
legitimados para demandar el resarcimiento correspondiente, quienes por tener
una relacion juridica con la victima, sufren una lesion en el derecho que nacio
de ese vinculo, lo cual quiere decir que para reclamar en dicho caso la
respectiva indemnizacion se requiere probar la lesion del derecho surgido de la
relacion de interés con la victima, vale decir, es menester demostrar la
dependencia efectiva de su subsistencia, total o parcial, con respecto del
causante, excepto que se trate de obligaciones que emanan de la propia ley,
como por ejemplo las alimentarias de los padres para con sus hijos menores,

caso en el cual no se requiere de prueba.
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También se indicé en la memorada providencia que el resarcimiento no es
solamente para quien dependiera absolutamente del causante, sino ademadas,
para quien tuviera una ayuda, sin cuyo concurso se vea perjudicada; la
afectacion puede ser total, si el causante proporcionaba un valor que cubria
integramente los gastos de los beneficiarios, pero también puede ser parcial, si
el auxilio o contribucién se destinaba a algunos gastos, con una suma fija, o
para unas determinadas necesidades, sin dejar de advertirse que en el caso de
algunos perjuicios materiales no es necesario ningiin tipo de dependencia
economica entre el reclamante y la victima, como cuando se reclama el
llamado dafio emergente; pero si se trata de lucro cesante, es apenas natural
que debe existir algiin vinculo econémico entre dichas partes, que implique que
el reclamante se vea afectado en la forma dicha.

En las condiciones que anteceden, la simple mayoria de edad de los hijos del
causante, no es una razon valida y suficiente por si sola para deslegitimar el
reclamo de la eventual indemnizacion plena y total de los perjuicios
ocasionados por el fallecimiento de su progenitor por culpa imputable al
empleador, pues la legitimacion para esos efectos, estd dada para todo aquel
que sufra y demuestre el dafio que le produjo aquel infortunio laboral en el que

2

perdio la vida el trabajador.....

En sentencia de la CSJ SL, 6 mar. 2012, rad. 35097, al respecto se preciso:
(....) como la demandada era una persona juridica, la responsabilidad le
resultaba atribuible por el hecho de sus agentes o dependientes, toda vez que
los actos de los agentes son, a la vez, sus actos propios.

Y lo anotado es asi por cuanto tal afirmacion refleja nada mds y nada menos
que la regla general que, en sentir de la Corte, se desprende del articulo 2349
del Codigo Civil que consagra la responsabilidad laboral de que aqui se trata -
-concordante con otras que refieren los efectos de la responsabilidad derivada
de institutos juridicos como la representacion laboral o de otros como la culpa
in vigilando o in eligendo (ejm., art. 32 del C.S.T.)--, pues dicho precepto
establece que los empleadores responden del dafio causado por sus
trabajadores (lldmense representantes, dependientes, simples trabajadores o
cualquiera otra expresion acorde con lo expuesto por la Corte Constitucional
en sentencia C-1235 de 2005), con ocasion del servicio prestado por éstos a
aquéllos, dafio dentro del cual debe considerarse el que se produce en
ejecucion del contrato de trabajo titulado en la ley como accidente de trabajo o
enfermedad profesional

Por eso, cumple también precisar que la mentada disposicion contiene una
excepcion particular a la citada regla, o sea, la de que no habrd lugar a la
responsabilidad predicada si apareciere Rad. 47907 27 probado que el
comportamiento dafiino de éstos no fue el propio de su condicion o calidad de
trabajadores, representantes, dependientes o servidores en general, y que dicho
comportamiento no pudo ser previsto o impedido por el empleador no obstante
emplear el cuidado ordinario y la autoridad competente para tal efecto.
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Excepcidn que de aparecer probada, como lo ha sostenido la Corte, hara
recaer la responsabilidad del daiio causado no sobre el empleador o

empresario, sino sobre sus representantes, trabajadores, dependientes o
servidores.

Por manera que, asienta la Corte, la norma aludida contiene la regla general
de responsabilidad patronal frente a los dafios causados por sus representantes
o dependientes, trabajadores o servidores, pero también la excepcion a la
misma, la cual, en atencion a lo previsto en los articulos 1757 del mismo
Codigo Civil y 177 del Cédigo de Procedimiento Civil, aplicable a los procesos
del trabajo por la remision de que trata el articulo 145 del Codigo Procesal del
Trabajo y de la Seguridad Social, impone al empleador que quiere derruir la
aplicacion de la indicada regla general en eventos como los de la llamada
culpa patronal prevista en disposiciones como los articulos 216 del Codigo
Sustantivo del Trabajo y 12 de la Ley 6°de 1945, acreditar en el proceso, tanto
la conducta impropia de sus servidores, como la de su propia imposibilidad
para preverla o impedirla empleando el cuidado ordinario y la autoridad
competente a su condicion de empleador o empresario. De tal suerte que,
atendidas las reglas de la carga de la prueba en los términos precisados para
la disposicion en cita es que puede concluirse, como ya lo ha asentado de
tiempo atrads la jurisprudencia, que la prueba del proceso es la que permite, en
principio, establecer la responsabilidad del dafio causado en cabeza del
empleador o empresario o, en su defecto y al final de las diferentes variables en
que tal fenomeno juridico puede derivar, exclusivamente en la de sus
representantes, trabajadores, dependientes o servidores.

V. NEXO CAUSAL ENTRE EL PERJUICIO CAUSADO
y la RESPONSABILIDAD DE LA EMPRESA

La normatividad, los limites que se han generado, para erradicar
la culpa patronal en su totalidad y asi poder garantizar lugares de
trabajos aptos y la dotacion correcta para que los trabajadores
desempenen sus funciones sin temor a accidentes y riesgos
previsible, como es el caso, era obligacion de la empresa
demandada, de los comités de riesgo como el copaso.

Velar por la seguridad de los trabajadores tal y como indica la
Constitucién, las leyes y el Convenio 155 de la Organizacion
Internacional del Trabajo, es obligacién del empleador. La falta
de informacién del desmontaje del mezzanine del segundo piso
de la bodega No. B - 8, conllevo al accidente laboral objeto de
esta demanda, culpa patronal que obliga a indemnizar a los
familiares de la victima, hoy demandantes en los terminos del
articulo 216 del Cédigo Sustantivo del Trabagjo.
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El hoy occiso convivia con su esposa e hijos en su casa ubicada
en el barrio calle 71 # 26 E — 54, Barrio Ulpiano Lloreda y algunos
los fines de semana compartia con sus hermanos y demds
familiares, en su vida de relacidn era considerado una persona
amorosa, trabajadora, ordenada y cumplidora de sus deberes,
como ya lo mencione era muy apreciado hasta por sus
companeros de frabajo con los cuales hasta sus alimentos
compartia y en lo que podia les colaboraba.

Pero aquel 22 de Julio de 2014, cambio todo, nadie esperaba la
noficia que su esposo, padre y hermano, se habia accidentado
gravemente y que como consecuencia de las fracturas fallecid el
29 de Julio de la misma fecha en la clinica nuestra sefiora de los
Remedios de Cali, ya el amigo y familiar no lo verian mds, ya no
se podia contfinuar compartiendo la vida, su presencia y
compania, los momentos de familia, los almuerzos, la navidad, el
fin de ano, el amor, el carifo y la proteccién como padre y
esposo, habia terminado, quien brindaba la proteccién y estudios
a sus hijos ya no estaba, se fue de este mundo, se quedaron solos,
porgque un error de la empresa donde laboraba, que no observo
el manual de prevencion de riesgos laborales, no vigilo una obra
que diariamente utilizan los trabajadores peatonalmente, siendo
su deber hacerlo y omitié informar a los trabajadores, para
prevenir el accidente fatal, falta al deber objetivo de cuidado
que dio al traste con la seguridad patronal, negligencia,
impericia, falta de cuidado. ;

VI. PRUEBAS DOCUMENTALES

A. Con la presente demanda, me permito adjuntar los siguientes
documentos:

1. Registro Civil de nacimiento de la victima MANUEL MARIA
LARGACHA. 20009148. (1 folio). /

2. Registro de defuncion de la victima MANUEL MARIA
LARGACHA. 09210817. (1 folio). /

3. Solicitud de Registro de defuncién 7600160001932016-27852. (1
folio).
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4. Certificacion de Defuncién 81450417 — 8. (1 folio)

Prueba del vinculo de consagunidad - Registro Civil de
Nacimiento de:

1. MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, inscrito en el tfomo 1 — 70,
folio 430, del Notaria Tercera del Circulo de Cali.

2. Registro de Matrimonios, del 28 de mayo de 1.993, del sefior
MAUEL MARIA LARGACH ARANGEL y MARIA ROCIO POSADA
RAMIREZ, No. 1938193 de la Notaria Primera del Circulo de Cali. .

3, EDWAR DAMIAN LARGACHA FIERRO, No. 12631146 de la
Notaria Quinta del Circulo de Cali. 7

4, LIZETH JOHANA LARGACHA POSADA, No. 22884335, de la
Notaria Decima del Circulo de Cali, ;

5. JUAN DAVID LARGACHA POSADA, No. 28662789 de la
Notaria Decima del Circulo de Cali. ¢

6. NESTOR RAUL LARGACHA RANGEL, No. 535 de |la Notarig,
primera del Circulo de Cali. ~

7. GLORIA STELLA LARGACHA RANGEL, No. 19003606 de la
Notaria Sexta del Circulo de Cali.

B. PRUEBAS DOCUMENTALES ANTICIPADAS.

8. Informe de accidente de trabajo del empleador o
contratante del 22 de Julio de 2016. (1 folio). V4

4

/
9. 8 fotografias del mezzanine lugar del accidente.

10. Derecho de peticién departamento de bomberos 8 junio de

2017.
11. Contestacion derecho de peticion

12. Cerfificado cdmara de comercio de la empresa
Distribuidora Guival




17

13.  Contrato 14148 de Diciembre 31 de 2001. (1 folio)

14.  Contrato 12190397 de Diciembre 31 de 2002. (1 folio)
15.  Contrato 8603548 de Enero 01 de 2003. (1 folio)

16.  Confrato 9195564 de Enero 01 de 2004, (1 folio)

17. Contrato 9777333 de Enero 01 de 2005. (1 folio)

18.  Confrato 10038885 de Enero 01 de 2006. (1 folio)

19. Contrato 10395442 de Enero 01 de 2007. (1 folio)

20.  Contrato 10718653 de Enero 01 de 2008. (1 folio) \
21.  Confrato 10883695 de Enero 01 de 2009. (1 folio)
22. Contrato 11258891 de Enero 01 de 2010. (1 folio)

23. Contrato 19056344 de Diciembre 31 de 2011. (1 folio)

24. Contrato 20345276 de Diciembre 31 de 2012. (1 folio)

25. Conftrato 20694414 de Diciembre de 2013. (1 folio)

26. Contrato 21037637 de Enero 01 de 2014. (1 folio) ]

27. Confrato de trabajo No. 12439310 de Enero 16 de 2015,

28. Oficio de Diciembre 13 de 2016, Liquidacion de prestaciones
laborales. ( 3 folios)

29. Reclamacion de pago de perjuicios por muerte del
trabajador, dirigido a Distribuidora GUIVAL, por correo certificado.
(18 folios)

30. Repuesta negativa de reclamacion DISTRIBUIDORA GUIVAL /
(1 folio)

31. Reclamaciéon de pago de perjuicios por muerte de4/
trabajador, dirigido a AXA COLPATRIA, ARL, aseguradora de '

Riesgos Laborales. (19 folios)

32. Respuesta Reclamacion AXA COLPATRIA (1 folio)

33. 3 Derechos de peticion dirigidos a los Bomberos de Cali. «
34. Derecho de peticion Dirigido a ARL AXA COLPATRIA

y
35. Derecho de peticion Dirigido a ARL AXA COLPATRIA.

36. Derecho de peticién dirigido a la Fiscalia General de la”’

Nacion
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37.  Derecho de peticién dirigido a Distribuidora Guival
38. Repuesta de ARL AXA COLPATRIA
39. Declaracion jurada de convivencia -

40. Contestacion Distribuidora Guival =

Copia completa del expediente No. 760016000193201627852, el
cual adelantaba el Fiscal 14 Seccional Unidad de Vida, por el
punible de homicidio, consta de 151 copias, de las cuales se
pueden destacar:

41.  Reporte inicial del dia del fallecimiento (folio 01 al 06) -

42.  Epicrisis de la clinica los Remidios del dia del accidente. ?
(foilos 7 al 9).

e

43. Inspeccion de cadaver. (folio 10) :

44, Noticia criminal pagina. (folio 14, 15) .
45. Informe Ejecutivo. (folio 17 al 20)
46. Informe Pericial de Necrfopsia No. 2016010176001001894:

(folio 24 al 27)

47. Informe investigador de campo —FPJ — 11- (Folio 28 — 36)

48. Solicitud informacion a lo Bomberos de Cali, copia de fotos
del accidente e informe. (folio 01)

49. Enfrevista del sefior JAIRO RUBIANO URENA (Supervisor).
(Folio 42 — 43)

50. Historia clinica del senor MANUEL MARIA LARGACHA
RANGEL, de la Clinica Nuestra senora de los Remedios, con fecha
de ingreso 22 de Julilo de 2016 y fecha de salid 29 de Julio de
2016. (40 folios, del 103 al 143) o

51. Solicitud de inscripcion Registro de Defuncion. (01 folio)

52. Informe de accidente de trabajo AXA COLPATRIA (01 folio # <
144)

OBJETO DE LAS PRUEBAS ANTICIPADAS. Demostrar que el
accidente acaecido el 22 el julio de 2016, en la empresa
Distribuidora Guival, fue acaecido como por culpa patronal,
ocasionado lesiones personales y posterior muerte de la victima
MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL; ademds demostrar posibles
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causas de este hecho, circunstancias de horg tiempo vy lugar,

relacion laboral del hoy occiso con Ia empresa y los hechos
relacionados en la demanda.

C. PRUEBAS TESTIMONIALES

Como testigos de las lesiones personales sufridas por la victima
MANUEL MARIA LARGACHA, en horas de trabagjo, dentro de Ia
empresa Distribuidora Guival, el dia 22 de Julio de 2016, cuando
en cumplimiento de una orden de su jefe inmediato, de bajar
unas cajas, del mezzanine del segundo piso de la Bodega BS;
solicito se llama a declarar a los sefiores:

JHON JAIRO RUBIANO URENA, celular 3176194510, ANDRES
CAZARANO vy JAVIER ANTONIO CUCALON, LUZ MARY RIOS,
quienes pueden ser notificados en la carrera 11 B No. 31-42,
Distribuidora Guival, Barrio Municipal. Teléfonos: 448 89 74- 448 94
93 fox: 448 25 76. E-mail: contacto@distribuidoraguival.com.co.
Cali- Valle

OBJETO DE LA PRUEBA. Demostrar los hechos narrados en la
demanda respecto del accidente acaecido el 22 el julio de 2016
y posibles causas del mismo, circunstancias de hora tiempo y
lugar, posibles causad del accidente.

D. PRUEBAS DOCUMENTALES SOLICITAS y ANTICIPADAS

Teniendo en cuenta que los BOMBEROS VOLUNTARIOS de Cali,
fueron los primeros que acudieron y atendieron esta emergencia
en la bodego No. B - 8, de la empresa Distribuidora Guival, se
hace necesario llamar a declarar a los funcionarios que
participaron en el procedimiento tendiente a salvar del vida del
senor MANUEL MARIA LARGACHA; igualmente que esta entidad
proporcione el registro fotografico, de esos hechos.

En este sentido hemos elevado dos derechos de peticion,
igualmente la Fiscalia de conocimiento, solicito esta informacion,
pero esta enfidad no ha contestado. En este contexto, solicito al
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senor Juez, OFICIAR, requiriendo de esta entidad, remita con
destino a este proceso los siguientes documentos:

e Informe con sus anexos y registro fotografico del accidente
ocurrido el dia viernes 22 de julio de 2016, a las 9:51 horas, en la
empresa distribuidora GUIVAL, ubicada en la carrera 11 B # 31-
42. Barrio Municipal de esta ciudad de Cali, donde se atendié
la emergencia de la caida del mezzanine del segundo piso, de
la bodega No. B - 8, del trabojador MANUEL MARIA
LARGACHA RENGEL, identificado con cedula de ciudadania
No. 79.107.496; Especificado nombre de los funcionarios de los
bomberos que atendieron este suceso, copia del informe y sus
anexos y registro fotografico del accidente.

Lo anterior con el objeto de determinar, estado del mezzanine,
de la bodega B8, causa del accidente y pormenores del dia de
los hechos,

VII. ANEXOS

Con esta demanda anexo los siguientes documentos:

Para su informacion, acomparno demanda y anexos, copia de
demanda y anexos para el traslado, copia simple para el
Juzgado, certificado de cdmara y comercio de Distribuidora
Guival, acompano esta solicitud (©1) cuadernos, (214c/u) folios.

Poderes debidamente autenticados por los demandantes.

VIII. ESTIMACION RAZONADA DE LA CUANTIA

Para efectos de cumplir con la exigencia legal de determinar
razonadamente la cuantia y la competencia, me permito
manifestar que la accion mayor y para el presente caso la estimo
que se causa por concepto de perjuicios materiales la suma de
$241.341.576,

IX. COMPETENCIA

Por razones de territorialidad, lugar de los hechos y vecindad de
las partes y por la cuantia de la mayor pretension de esta



21

demanda, es usted sefor Juez, el competente, para conocer de
este proceso.

X. NOTA ESPECIAL

Manifiesto bajo la gravedad del juramento que no he presentado
ofra demanda con base en los mismos hechos y que los
demandantes no han recibido indemnizacién alguna por los
perjuicios reclamados, a pesar de haberlos solicitado ante Ia
empresa Distribvidora Guival y ante la ARL AXA COLPATRIA,
aseguradora de riesgos laborales.

XI. NOTIFICACIONES Y DIRECCIONES

1. A la empresa demandada DISTRIBUIDORA GUIVAL, en la
carrera 11B # 31 — 42, Bodega 17, tel. 4488974 — 4489493. e —
mail: contacto@distribuidoraguival.com.co  en esta ciudad
Cali - Valle del Cauca.

2. A los demandantes se los puede notfificar en carrera 5 No 12-
16, oficina 903, Edificio Suramericana, en esta ciudad de Cali
Colombia.

3. Al suscrifo en la secretaria del despacho o en mi oficina
profesional ubicada en carrera 5 No 12-16, oficina 903, Edificio
Suramericana, en esta ciudad de Cali Colombia. Cejular:
3155906326 = 3155221365. Correo . elgetrdnico.

' W

danieljaramilloramos@hotmail.com ﬂ—-w

DANNY JARAMILLO-RAMOS
CC. 98- 102 de Pasto - Narino
TP. 106.505 del C.S. de la Judicatura.
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Sefor .q. i
JUEZ !.ABORAI. DEL CIRCUITO DE CALI (Reparto) _%,
E.'S.  D. : g}@ .
ASUNTO: PODER ESPECIAL AMPLIO y SUFICIENTE %y, ‘ 'jf:; ‘

MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ (esposa de la victima) LIZETH JOHAN"‘-{}‘
LARGACHA POSADA, JUAN DAVID LARGACHA POSADA y EDWAR DAMIANJ
LARGACHA FIERRO, (hijos de la victima), también NESTOR RAUL LARGACHA
RANGEL, (hermano de la victima), todos mayores de edad, identificados con
las cedulas de ciudadania No.66.808.467, No.1.144.200.918, No. 1.144.210.323,
No.1.130.637.591 expedidas en Cali— Valle y la CC. No. 19.436.234 expedida
en Bogotd. D. C, respectivamente, con domicilio en la ciudad de Cali - Valle,
conferimos poder especial amplio y suficiente al abogado DANNY
JARAMILLO RAMOS, mayor de edad, identificado con la cedula de
ciudadania No. 98.387.102 expedida en Pasto — Narino, portador de la
tarjeta profesional No. 106.505 del Consejo Superior de la Judicatura, para
que en nuestro nombre y representacion, inicie, tramite, presente y lleve
hasta su terminacion PROCESO ORDINARIO LABORAL, confra el
establecimiento de comercio denominado DISTRIBUIDORA GUIVAL - LINCE
DISTRIBUCIONES, Nit. 16589725- 8, con matricula mercantii No. 365602-1
ubicado en la Carrera 11 b No. 31-42 bodega 17 de la ciudad de Cali,
representada  legalmente  por el senor  GUILLERMO  VALENCIA
VICTORIA, persona mayor de edad, identificada con cedula de ciudadania
No. 16.589.725, domiciliado y residente en esta ciudad de Cali y actual
propietario de la empresa, o por quien haga sus veces, pretendiendo el
pago de los perjuicios materiales y morales, actuales y futuros de la siguiente
forma: PRIMERA. DECLARAR que el accidente de trabajo acaecido al sehor
MANUEL MARIA LARGACHA, dentro de una bodega y en horario laboradl,
quien posterior fallecié el 29 de Julio de 2016, convergié culpa exclusiva del
empleador; DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT 16589725-8. SEGUNDA. Como
consecuencia de lo anterior, DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT 16589725-8, es
laboral y civimente responsable de los perjuicios materiales y morales
ocasionados a los demandantes, por omisiéon al deber objetivo de cuidado,
por no actuar con diligencia y precaucién, a la hora de resguardar la salud y
la integridad de sus servidores y por no aplicar las normas del Codigo
Sustantivo del Trabajo, respecto de la prevencion e informacion de zonas de
riesgo, que dieron lugar al accidente de trabajo del sefior MANUEL MARIA
g.e.p.d. TERCERA. Como consecuencia de las declaraciones anteriores
CONDENAR a pagar el resarcimiento de los perjuicios materiales, a
DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT 16589725-8, por ser laboral y civimente
responsable, de estos perjuicios ocasionados al nucleo familiar de la Victima,
Manuel Maria Largacha, Lucro Cesante y Dano Emergente, actuales vy
futuros, que han venido padeciendo esposa, hijos y hermanos, como
victimas directamente afectadas, por la dependencia econdémica que
proporcionada que suministraba su padre y esposo, a su hogar, estudio de
sus hijos y cubrimiento de sus necesidades bdsicas, por la suma de

7 : .: \

; - e
bl

.J(;‘
( /

A ‘[‘.A‘




7%

9241.341.576, los cuales corresponden a: EL LUCRO CESANTE CONSOLIDADO: !
Comprenden los prejuicios materiales que se estiman desde la fecha d&la” . i
muerte 29 de Julio de 2016 y hasta la fecha del promedio de vida, que sreg(j_n-;-,,‘,? %
la tabla de promedio de vida del DANE, para los nacidos en el afio 2016, e+ /.4
faltaba por vivir 22.85 afios, multiplicado en meses (12) por afo, nos da 274.2 "« g
meses, multiplicado por el salario promedio ($874.426,00), que percibia la /
victima sefior MANUEL MARIA, a la fecha de su muerte, nos da un total de 7
$241.341.576. b: EL LUCRO CESANTE CONSOLIDADO: Sdalario promedno.} / .
($874.426,00) por 34 meses, multiplicados desde la fecha de los hechos ff ;
hasta la presentacion de esta demanda. $ 29.730.484,00. c: LUCRO CESANTE | /. "\
FUTURO Y ANTICIPADO: Comprende desde el dia siguiente a Ia ejecutoria de f” f f,
la sentencia y hasta la vida probable del occiso. La edad del occiso era 55 H
anos y 2 meses, promedio de vida para los nacidos en el afio 2016, segun la i
tabla del Dane en hombres era de 78, le faltaban por vivir 22 afos 10 meses,
asi las cosas, el lucro futuro anticipado desde la fecha presentaciéon de la
demanda y hasta el promedio de vida es de 240 meses multiplicado por el
salario promedio da este valor. $209.862.240,00. CUARTA. Como
consecuencia obligada de la declaracién que antecede CONDENAR a la
empresa DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT 16589725-8, a pagar indemnizacion
plena de perjuicios morales ocasionados a cada uno de los demandantes, la
suma equivalente a 100 SMLMV, para la fecha de ejecutoria de la Sentencia
y con base en el salario minimo mensual legal vigente, asi:

1. MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ (esposa) 100 SMLMV

2. EDWAR DAMIAN LARGACHA FIERRO (hijo) 100 SMLMV
3. JUAN DAVID LARGACHA POSADA (hijo) 100 SMLMV
4. LIZETH JOHANA LARGACHA POSADA (hija) 100 SMLMV
5. NESTOR RAUL LARGACHA (hermano) 100 SMLMV
6.

GLORIA STELLA LARGACHA RANGEL (hermana) 100 SMLMV
QUINTA. Las Cantidades liquidas en dinero deberdn ser canceladas

debidamente indexadas desde el momento de su exigibilidad hasta cuando
se haga efectivo el pago total de la obligacion, dando estricto cumplimiento
a la Sentencia Condenatoria. SEXTA. Como consecuencia de todo o
anterior la empresa demandada deberd pagar sobre las pretensiones, los

intereses moratorios, desde la fecha de la ejecutoria de la sentencia, o

acuerdo conciliatoria y hasta que se haga efectivo el pago total, sobre las
cantidades liquidadas de dinero que la sentencia ordene satisfacer a los
Demandantes. SEPTIMO: Condenar y costas, gastos procesales y agencias en
derecho, a la entidad demandada, por haber dado lugar a este proceso,

por el accidente de trabajo que termino con la vida del senor MANUEL

MARIA. g. e. p. d:

Nuestro apoderado queda ampliamente facultado para Conciliar, recibir,
transigir, desistir, sustituir, reasumir, renunciar a este poder, y ejecutar a la
empresa o entidad que saliera condenada; Si es del caso seguir, @
continuacidn de este proceso el ejecutivo laboral correspondiente y en
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general, le otdrgamos todas las facultades de acuerdo a lo estob!ec’ldg. o! _

articulo 77 del Cédigo General del Proceso. / s \
S z‘aﬁ; "‘_(4::.

Solicito al sefor Juez reconocer personeria juridica a mi procurador Judicid’l'-ﬁﬂ) A
en los términos de este mandato. W/

Atentamente. ; ;/’fff
o A ! O

masvd Roc .o PoSadyq Bamisez
MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ 7
CC. 66.808.467 Exp. en Cali - Valle
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LIZETH JOHANA LARGACHA POSADA J
CC. 1.144.200.918 Exp. en Cali - Valle e

/
JUAN DAVID LARGACHA POSADA "E.*E
CC. 1.144.210.323 Exp. en Cali - Valle =



NOTARIA NOVENA DE CALI

notariacali9@yahoo.com.mx

DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE
CONTENIDO, FIRMAY HUELLA

Ante la Notaria NWeﬁa (9) del Circulo de Cali,
Comparecié: /[~

5 pOSADA RAMIREZ MARIA ROCIO

quien exhibié: C.C. 6680846_,71 ) de Cali

=y declaré que la firma y huella que aparecen en el |4
presente documento son suyas y que el contenido |3
del mismo es cierto. #4245 2d2rd2ch [0

CALI  02/07/2019 10:50:43 a. m.

Verifique los datos ingresando a
www.notariaenlinea.com
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Previa adveriencia dal
I Decreto 2150/95 y Decreto
2148/83
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notariacali9@yahoo.com.mx

DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE
CONTENIDO, FIRMA'Y HUELLA

Ante la Notaria NoVeﬁa (9) del Circulo de Cali,
Comparecré & U

= LARGACHA POSADA JUAN DAVID

quien exhibio: c.c.1144210323_‘ de Cali

2y declaré que la firma y huella que aparecen en el
presente documento son suyas y que el contenido
del il o5 clna, liookiBake8kBpkBia

CALI  02/07/2019 10:51:28 a. m.

Verifique los datos ingresando a
www.notariaenlinea.com
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E NOTARIA NOVENA DE CALI
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Esta dligencia se tramita a =
solicitud del Compareciente
Previa  advertencia  del
Decreto 2150/95 y Decreto
2148/83
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Ante la Notarid Nwana (9) del Circulo de Cal
Comparecis: /7 © i[ |

= LARGACHA POSADA LIZETH JOHANA

quien exhibié: C.C. 1144200318 )

Zvy declaré que la firma y huella que aparecen en el
presente documento son suyas y que el contenido
del mismo es cierto.

CALI
Verifique los datos ingresando a

NOTARIA NOVENA DE CALI

notariacali9@yahoo.com.mx

DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE
CONTENIDO, FIRMA'Y HUELLA

de Cali

sseexwwlsrwowdxwsf

02/07/2019 alas 10:51:05a. m.

Huella
Esta di igencia se tramita a
salicitud del Compareciente
Previa advertencia

www.notariaenlinea.com
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del
Decreto 2150/95 y Decreto
2148/83

DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE

Ante la Notaria Nweﬂa (9) del Circulo de Cali,
Comparecié:

& LARGACHA ... EDWAR DAMIAN

quien exhibié. ¢.C. 1130637591 )

=y declaré que la firma y huella que aparecen en e
presente documento son suyas y que el contenido
del mismo es cierto.

CALI
Verifique los datos ingresando a
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NOTARIA NOVENA DE CALI

notariacali9@yahoo.com.mx

CONTENIDO, FIRMA'Y HUELLA

L7

de Cali
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EDWAR DAMIAN LARGACHA FIERRO’ /
CC. 1.130.637.591 Exp. en Cali - Valle U f

R RAUL LARGACHA RANGEL gl‘]‘ﬁin-lmn-u I—ulln-uln-ulln-ullul

’ - : OVENA DE
C. 19°436.234 Exp.on Bogota D. C,§  NOTARIANOVENA DE CALI

DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE
= CONTENIDO, FIRMA Y HUELLA
£ Ante a Notarid Novera (9) del Circulo de_Cali,

Comparecié: /" V([ ;)

& LARGACHA RANGEL NESTOR’RAUL
unien exhibi6: €.C.19436234- " de Bogota
iy declaré que la firma y huella que aparecen en el
- del mismo es cierto. yi7njhn76hBmhByi
2CALI 02/07/2019 alas  11:18:20 a. m.
-
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www.notariaenlinea.com solicitud del Comparecients
Previa advertencia  del

Decreto 2150/95 y Decreto
2148/83
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CC. 98.387.102 Exp. en Pasto - Narifio

TP. 106.505 g2l C. S. de la Judicatura



Senores:

JUIGADO LABORAL DEL CIRCUITO DE CALI
E. S. D.

ASUNTO: PODER

GLORIA STELLA LARGACHA RANGEL, mayor de edad, domiciliada y residente
en Hallorca £SpPSN3Q5, actuando en mi calidad de hermana de la
victima, identificada como aparece al pie de mi firma, confiero poder
especial, amplio y suficiente al abogado DANNY JARAMILLO RAMOS, mayor
de edad domiciliado y residente en esta ciudad de Cali - Valle, identificado
como aparece al pie de su firma, abogado fitulado y en egjercicio, con
tarjeta profesional No. 106. 505 del Consejo Superior de la Judicatura, para
que en mi nombre y representacion, inicie, framite y lleve a su terminacion,
demanda laboral ordinaria, contra la empresa DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT.
16.589.725- 8, por los perjuicios materiales y morales causados por la muerte
en accidente de trabajo de mi hermano sefior MANUEL MARIA LARGACHA
RANGEL, pretendiendo el pago de los perjvicios materiales y morales,
actuales y futuros de la siguiente forma: A. PERJUICIOS MATERIALES. LUCRO
CESANTE: Lo constituyen las sumas dejadas de recibir como consecuencia
de la muerte del sefior MANUEL MARIA, producido que cada ser humano
hace mensualmente, con su frabajo o con sus obligaciones, inversion en su
hogar, ayuda, ventaja o beneficio econdémico a quien se dice perjudicado.
EL LUCRO CESANTE CONSOLIDADO: Comprenden los prejuicios materiales
que se estiman desde la fecha de la muerte 29 de Julio de 2016 y hasta la
fecha del promedio de vida, que segun la tabla de promedio de vida del
DANE, para los nacidos en el afio 2016, le faltaba por vivir 22.85 afos,
multiplicado en meses (12) por afio, nos da 274.2 meses, multiplicado por el
salario promedio ($874.426,00), que percibia la victima sefior MANUEL
MARIA, a la fecha de su muerte. LUCRO CESANTE FUTURO. Comprende
desde el dia siguiente a la ejecutoria de la sentencia, o acuerdo
conciliatorio y hasta la vida probable del occiso. EL LUCRO CESANTE
CONSOLIDADO: Salario promedio ($874.426,00) por 14 meses, multiplicados
desde la fecha de los hechos hasta la presentacion del acuerdo
conciliatorio o pago voluntario. $ 12.241.964,00 LUCRO CESANTE FUTURO Y
ANTICIPADO: La edad del occiso era 55 afos y 2 meses, promedio de vida
para los nacidos en el afo 2016, segun la tabla del Dane en hombres era de
78. le faltaban por vivir 22 afios 10 meses, asi las cosas, el lucro futuro
anticipado desde la fecha de la presentacion de la reclamacioén o solicitud
de acuerdo conciliatorio, o pago voluntario, hasta el promedio de vida es
de 260.2 meses multiplicado por el salario promedio da este valor. S
227.525.645. B. PERJUICIOS MORALES. Solicito por concepto de prejuicios
morales por la muerte de MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL, para cada
uno de sus familiares los siguientes montos en salario minimo legal. Los
perjuicios morales son los que afectan aspectos infimos sentimentales o
afectivos, la personalidad, la integridad personal corporal, la integridad
familiar, el dafio a la vida de relacién, esos momentos que se comparten en
familia, ese sufrimiento por la pérdida de un familiar, ser amado, que resulta
imposible calcular en un valor econdmico, pero que la Ley lo ha definido en
salarios minimos, por lo anterior solicito el resarcimiento a cada uno de los




perjudicados, se pague la indemnizacion de la siguiente forma: 1. Para la
sefiora MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, en su calidad de ESPOSA de la
victima, la suma de 100 SML. 2. Para la sefiorita LIZETH JOHANA LARGACHA
POSADA, en su calidad de HIJA de la victima, la suma de 100 SML. 3. Para el
joven JUAN DAVID LARGACHA POSADA, en su calidad de HIJO de la
victima, la suma de 100 SML. 4. Para el joven EDWAR DAMIAN LARGACHA
FIERRO, en su calidad de HIJO de la victima, la suma de 100 SML. 5. Para el
sefor NESTOR RAUL LARGACHA RANGEL, en su calidad de hermano de la
victima, la suma de 100 SML. &. Para la sefiorita GLORIA STELLA LARGACHA
RANGEL, en su calidad de Hermana de la victima, la suma de 100 SML.
TOTAL

4600 S. M. L. -

El Doctor JARAMILLO RAMOS, queda ampliamente facultado para recibir el
pago de las sentencias de primera y segunda instancias, como
indemnizacion integral de los perjuicios causados, también queda facultado
para ejecutar, fransigir, desistir, conciliar, renunciar, sustfituir, reasumir,
presentar recursos de Ley vy todas las potestades necesarias para el
gjercicio pleno del derecho, en especial la defensa de mis derechos
laborales, frente al proceso en mencién y demds facultades establecidas en
el articulo 70 del C. P. C.

Atentamente,

/g&:ﬁét&/' g%;aa:.,«:/ /

GL(V)I!IA STELLA LARGACHA RANGEL 4
CC.3! BAS B6b Exp.en @i,

Acepto,

DANNY JARAMILLO\RA
Pasto — Narifio
TP. 106. 557del C. SMe la Judicatura
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CONSULADO GENERAL DE COLOMBIA
PALMA DE MALLORCA - ESPANA
RECONOCIMIENTO DE FIRMA
REC. DE FIRMA EN DOCUMENTO PRIVADO
En la ciudad de PALMA DE MALLORCA el 22 marzo 2018 01:01 PM comparecio ante el
consul: GLORIA STELLA LARGACHA RANGEL identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA

31885366, CALI, quien manifesto que la firma y huella que aparece en ¢l presente documento
son suyas y que asume el contenido del mismo. Con destino a: A QUIEN INTERESE.

El Ministerio de Relaciones Exteriores de Colombia, no asume responsabilidad por el contenido
del documento.

Gr il

Firma del Interesado D2-INDICE DERECHO
MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES DE COLOMBIA ) oo
JUAN DAVID MONCALEANO PRADO Derechos EUR 26,00
ENCARGADO DE FUNCIONES CONSULARES FONDO ROTATORID EUR 15.00
Firmado Digitalmente TIMBRE EUR 9.00

- Fecha de Expedicion: 22 marzo 2018
R
W Impresian No, 1

La autenticidad de este documento puede ser verificada en: hitp.//verificacion.cancilleria.gov.co
Cadigo de Verificacion:FDSDW7131160 .
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Santiago de Cali, 30 de Julio de 2016

DS-06-21-SSFSC- 3952+

-

Sefiores,

» REGISTRADURIA NACIONAL DEL. EST]

Seccional Cali

ADO CIVIL -

_Ciudad

" Cordial Saludo

Comedidamente me permito solicitar a ust::d
defuncion correspondiente al ciudadano ¢uy

es, se sirvan hacer inscripcion del registro de

bs datos personales relaciono a continuacion:

Nombres MANU LI MARIA
Apellidos LARG/ACHA RANGEL "
Identificacion

C.C. # 79'107.496, expedida en Bogotd D.C.

Natural de Cali (\ allg)
» | Fecha de Na¢imiento Mayo 22 de 1961
Edad 55 Afios '
Nombres de los Padres Antonio Jdsé Largacha y Heroina Rangel (Fdos) '
Estado Civil Casac 0 ]
Profesion N/A »
Grado de Instruccidn Educ acion|Media  ~
Ocupaciéon Aux iliar d¢ Bodega
Residencia - . Car era 1 A # 55-35, Casa F1, Barrio Los ‘Andes - Cah
(Velle). .
Teléfono 314132860 ;
Fecha de la muerte V iR FORMATO DANF , , B
Manera de la muerte J_V ER FORMATO DANE

-

Agradezco a ustedes, se sirvan heicer env1a3

{

Seccional de Vida e Integridad P 2rsonal de

Atentamente

// . _{

ATEXANDER SUAI@‘ IAGOS

ASISTENTE DE FISCAL Il

UNIDAD DE REACCION TNMEDIATA —

copia del registro a la Unidad de Fiscalia

1

Cali.

CALI

UNIDAD DE REACCION INMEDIATA

CALLE 10 No.6
TELEF.
www.fi

25— CALI - VALLE
X 6204400
calia.gov.co
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.ﬂwm Republica de Colombia

P.Jz .
7 CERTIFICADO DE DEFUNCION :
Ministerio de la Proteccion Social ANTECEDENTE PARA EL REGISTRO CiVIL |

CONFIDENCIAL “‘] NUMERO DEL CERTIFICADO 8 1 45 04 1 7 8
Los datos que el DANE solicila en este lormulario, son estrictaments uwfflﬂ“nt ialas estan | DE DEFUNCION =
proteu\uns bajn reserva estadistica por la Ley 79 de 1“493 Amculo ; i

LUGAR DONDE HCUYRRIO tA DEle N
Departamento P h . )
L % &

AREA DONDE OCURRIO LA DEFUNCION TIFODE
DEFUNGION

J Fetal
D Centro poblada A
Ty > -~
Inspeccion, canegimiento o caseno LB\NO fetal

Rural disperso

[(,onsulte InSlrUCCIOHES al re:;paido;

Municipio

FECHA EN QUE OCURRIOLA| HORA EN QUE OCURRIO
: LA DEFUNCION
Cabecera municipal
L
Hora Minutos

Sin establecer

SEXO DEL FALLECIDO | APELLIDO(S) Y NOMBRE(S) DEL FALLECIRO (TAL COMO FIGURAN EN EL ..)DLUMEN‘I’O'Bg IDENTIDAD}
@Masculino Primer apellido ma ‘—q(— LC Ci Segundo apellide t ( i /1 ( 1?\
OFememnc - ’ e
Primer nombre - Segundo nombre t\"( L
Oll‘ldeterminado MCQ b/L (-jf‘,\ (2\? fl/] ( : &
i
TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION DEL FALLECIDO NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION PROBABLE MANERA DE
DEL FALLECIDO (TAL COMO FIGURA EN EL MUERTE f
O Registro civil OTaqela de identidad Cedula de cludadania | DOCUMENTO DE IDENTIDAD) O Natural MWoviclenta :
DCedu\a de extranjeria DF’asapone DSW informacion 3](.:( 1 D q» ﬁ(— (.( 6 ('j En estudic -
N 8studio

APELLIDO(S) ¥,

BRE(S) TAL COMO FIGURANEN EL DOCUMENTO DE IDENTIDAD
Primer nombre \
T ]

!
Primer gpeliido ‘Segunclo apellid (\('] v Segui d ombre ( . :
(U\/t N q\ M u - {n Ltk ( :
! e
TIPO DE DOCUMENTO DE NUMERO DE DOCUMENTO DE | PROFESION DE QUIEN CERTIFICA REGISTRO PROFESIONAL
IDENTIFICACION IDENTIFICACION (TAL COMO | LA DEFUNCION
FIGURA EN EL DOCUMENTO DE A A
Cedula de cludadania Ol’asapone IDENTIDAD) Medico Ol Warrmierara )
\ OO (_—_‘\ U L] Loy Y
(0 coti 3 sanors G 4;(}6 Opws  Opomawn | S (L0 L&

LUGAR Y FECHA DE EXREDICION DEL CER F'C Do FiRM4 DE QUIEN CERTIFICA LA QEFUNCION ‘
Departamento K’j Ll d /6 C (‘1 Q O( O ,m ‘
unlcipio Y g e - i i -V
Municipi -~ Q(/Q LJ /._3 \C;\;'\L,f ! 3
TG (e Or e B0 | |




fosst i 'j','::;-.;' T R Y TN U S TS e o) VP T ———— — -
I i T TR
X O e I3
NOMBRE o4
Y APELLID !
APELLIDG. DR MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ | ’ 20
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: \)\ / (corregimienta o veredu, efc.) -
@ V. a 23 del mes de Enero de mil novecientos 7%
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| |.:.-‘ b (nombre del dsclurcnle)—n
- b edad, de nacionalidad__ C0le natural de Andes(Ant.) domiciliado
& 0o | o
S i en Call y declaré: Que el dia 6
=__ ‘{ del mes de Enero de mil novecientos _ 70 _siendo lay
.; § : 8 de la__PM nacio en__ Barrio Alfonso Lépez
i " (Direccion de la casa, hospital, barrio, veredd, Corrﬁ‘qimlenﬁls.,l
0 - del municipio de Call Republica de Colomb1la un nifio de
g 1 sexo_ feme a quien se le ha dado el nombre de MARTA ROC IO
hijo  Leg 1tima  del sefior Fabio Posada de 35”,&11"103 de edad,
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" El declarante, /% ./J/«/J /o el 1:1289” Ae Peralonso (cas. -
— T T 7 0y (con cédula N9}
o :
; T | LA
El testigo, [~/ /40 <A Leic 4 C# 2853312 de Bogoth T
T . ) " (con cédula H9)
Bl testigo, ‘tmomess’ s ot c# 6786133 de Cerrito. -

(con cédula N?)

natural de Andes (Antgeoablica de Colombla Agricultor

de profesion

Maria del Carmen Ramirez de 3% afos de edad, natural de

y la sefiora
Anfles Reptiblica de Col. de profesion Hogar __ siendo

Roberto Pbgsada - Maria de los Angeles Henao

abuelos paternos

y abuelos maternos goberto Ramirez - Esther Ramirez

Fueron testigos

e

En fe de lo cual se firma la presente acta.

(con cédula N?)

— . _/ 7 .’r / /;‘
J@lmsm-f/ ViAectr "@’

/’firmrz v sollo del luncioﬂurlo r:gl_l,,quien ga hare el registro)

Para efectos del articulo ségundo (Zo.) de la ley 45 de 1936, reconozco al nifio a que se refiere esta

Acta como hijo natural y para constancia firmo.

(lirma del padre que haoce el reconocimiento)

(firma de la madre gue hace el reconocimiento)

(firma y sello del {uncionario anle quisn s hace el reccnocimiento)
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En la Repﬁblig@ de Colombia, Departamento del Valle del Caueca, Municipio
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LA NOTAFRIA PRIMERA DEL CIRCULC TE CALI
CERTIFICA QUE EL PRESENTE REGISTRO CIVIL ES FIEL COPIA DEL
ORIGINAL QUE REPOSA EN ESTA NOTARIA Y SE EXPIDE A
SOLICITUD BEL INTERESADO PARA FINES LEGALES
ARTICULO 1135, DECRETO 1260 DE 1970

71 OCT. 2018

ELIZABETH VARGAS BERMUDEZ
NOTARIA PRIMERA DEL CIRCULO DE CALI
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M @ INFORME DE ACCIDENTES DE TRABAJO DEL EMPLEADOR O CONTRATANTE

El informe de accidentes de trabajo deberd an forma
Ax‘_AC_OLPLTR_I_A sus sus varisbles mpﬂmmﬁ’:ﬂmwmumaﬂm
reinventsndo /103 safuros
STA CODIGO ARL A LA QUE ]
AFILIADO COMFENALCO VALLE E.P.S.|EPS EPS012|ESTAAFILIADO COLPATRIA|ARL 4
AFP A LA QUE ESTA SEGURO
AFILIADO corpensiones|sociar. S [X] no[] Jeuwr COLPENSIONES | SEBURO S0CIAL oot

I IDENTIFICACION GENERAL DEL EMPLEADOR, CONTRATANTE O COOPERATIVA

IDE!
“E)ﬂ Egﬁ w] ea] Ilnemmcamou

TIPO DE VINC! LABORAL
N EHPLEADO@ ) CCNTRQTANTED (3) COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO D

NOMBERE O

RAZON SOCIAL VALENCIA VICTORIA GUILLERMO N'T
DIRECCION |1ELEFONO l DEPARTAMENTO E[CODIGO
KRA 11 B NO 31 42 BOG 17 4488974 0 VALL

CORREOQ ELECTRONICO (MAIL) MUNICIPIO CODIGO A

beatrizemicolta@gmall. eoml CALI 76001 Y[X]R
CENTRO DE TRABAJO DONDE £ SON LOS DATOS DEL CENTRO DE TRABAJO LO MOS DE DE
LABORA EL TRABAJADOR VALENCIA VICTORIA GUILLERMO PFI.INCIFA.L? St NO Uﬁ
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD ECONGMICA CODIGO
DEL CENTRO DE TRABAJO smprasas dedicadas &l comerclo sl por mayor de productos diversos ncp Incluye eaﬁ:&mfm.m;ﬂm 1519002
DIRECCION Emzrom Im«

KRA 11 B NO 31 42 BOG 17 4488974 0
DEPARTAMENTO CcODIGO MUNICIPIO CODIGO ONA
VALLE 76 CALI 76001 UY[X]R [ |

1L INFORMACION DE LA PERSONA QUE SE ACCIDENTO

TIFO DE VINGULAGION ' CARGO
{1) PLANTA E(] (2) MISION D (3) COOPERADO D (4) ESTUDIANTE O APRENDIZ D (5) INDEPENDIENTE D AUXILIAR DE BOD
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD ECONOMICA (Solo para Independienta) Icomeo
NOMBRE COMPLETO FECHA DE NACIMIENTO o]
MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL 2205i1981]  M[X] ¥ []

npo DE IDENTIF| NUMERO IDENTIFICACION TELEFONO FAX
R wg e e rere vy

DIRECCION DEPARTAMENTO CODIGO _ |MUNICIPIO CODIGO

calle71 26054 VALLE 76 CALI 76001 ]
OCUPACION HABITUAL CODIGO  |TIEMPO OCUPACION HABITUAL AL

Conductores de vehiculos y operadores de equipos pesados méviles 000083 |MOMENTO DEL ACCIDENTE 22 dias - 199 meses.

FECHA DE INGRESO A LA SALARIO U HONORARIOS (MENSUAL) JGRNADA DE FABITUAL
EMPRESA $689,455.00 {1) DIURNO (2) NOCTURNO . (3) MIXTO . (4) TURNOS .

1L INFORMACION SOBRE EL ACCIDENTE
DIA DE LA SEMANA EN QUE QUE SUCEI

FECHA DEL

ACCIDENTE 22/0712016 :30|OCURRIO EL ACCIDENTE: 1) (2) EXTRA
LESTABA REALL HABITUAL? [ CUAL? (SOLO EN CASO NEGATIVO) CODIGO |TOTAL TIEMPO LABORADO 02 horas - 30
s t2> 0| PREVIO AL ACCIDENTE: minutos

TIPO OE ACCIDENTE
v 1) WOLENC?AD @ rRAusnaD (3) DEPORTIVO D (4) RECREATIVO O CULTURAL D (5) PROPIOS DEL TRABAJO E

CAUSG (A MUERTE DEL ADOR? | DEPARTAMENTO DEL CODIGO MUNICIPIO DEL CODIGO
&) @No ACCIDENTE VALLE| 76| ACCIDENTE CALI| 76001
2onA DONDE OCURRIG ELACCIDENTE U [X] R | [ | LUGAR DONDE OCURRIO EL ACCIDENTE {1) DENTRO DE LA EMPRESA | X| (2) FUERA DE LAEMPRESA | |
INDIQUE CUAL SITIO:
(1) ALMACENES O DEPOSITOS (4) CORREDORES O PASILLOS (7) OFICINAS
(2) AREAS DE PRODUCCION (5) ESCALERAS (8) OTRAS AREAS COMUNES
(3) AREAS RECREATIVAS O DEPORTIVAS {6) PARQUEADEROS O AREAS DE CIRCULACION VEHICULAR (9) OTRO:
TIPO DE LESION:
(10) FRACTURA (41} HERIDA [(](80) EFECTO DEL TIEMPO, CLIMA U OTRO
(20) LUXACION (50) TRAUMA SUPERFICIAL (Incluye rasgufo, puncién RELACIONADO CON EL AMBIENTE
(25) TORCEDURA, ESGUINCE, DESGARRO MUSCULAR, HERNIA a pinchaza y lesién en cjo por cuarpo extrafic) (81) ASFIXIA
O LACERACION DE MUSCULO O TENDON SIN HERIDA (55) GOLPE O CONTUSION O APLASTAMIENTO (82) EFECTO DE LA ELECTRICIDAD
(30) CONMOCION O TRAUMA INTERNO (60) QUEMADURA (83) EFECTO NOCIVO DE LA RADIACION
(40) AMPUTACION O ENUCLEACION (exciucién o pérdida de ojo) {70}ENVENENAMEN!'O O INTOXICACION AGUDA (90) LESIONES MULTIPLES
ALERGIA (99) OTRO:
PARTE DEL CUERPO APARENTEMENTE AFECTADO: ‘
(1) CABEZA  [](3)TRONCO (3.32) TORAX (4.46) MANOS (6) UBICACIONES MULTIPLES
(1.12) 0JO (Incluye espalda, columna vertebral, (3.33) ABDOMEN (5) MIEMBROS INFERIORES  [X](7) LESIONES GENERALES
(2) CUELLO médula espinal, pelvis) (4  MIEMBROS SUPERIORES (5.56) PIES U OTRAS
AGENTE DEL ACCIDENTE (CON QUE SE LESIONO EL TRABAJADORY): [X] (5) AMBIENTE DE TRABAJO (6.61) ANIMALES (Vivos o productos animales)
(1) MAQUINAS Y/O EQUIPOS  [[](3.36) HERRAMIENTAS, IMPLEMENTOS OUTENSILIOS  (hcluye supericies de rarstoy dewadeio. | ](7)  AGENTES NO CLASIFICADOS POR
(2) MEDIOS DE TRANSPORTE [“|(4) MATERIALES O SUSTAN mwebies, 16fados, an el extedar, interior o subterréneos) FALTA DE DATOS
(3) APARATOS 44) RADIACIONES [C1 (6} OTROS AGENTES NO CLASIFICADOS
MECANISMO O FORMA DEL ACCIDENTE: (7) EXPOSICION O CONTACTO CON LA ELECTRICIDAD
(1) CAIDA DE PERSONAS (4) ATRAPAMIENTOS B:e EXPOSICION O CONTACTO CON SUSTANCIAS NOCIVAS
(2) CAIDA DE OBJETOS (5) SOBREESFUERZ0, ESFUERZO EXCESIVO O FALSO MOVIMIENTO 0 RADIACIONES O SALPICADURAS
(3) PISADAS, CHOQUES O GOLPES [[] (6) EXPOSICION O CONTACTO CON TEMPERATURA EXTREMA 9 oTRO:

. DESCRIPCION DEL ACCIDENTE

DESCRIPCION DETALLADA DEL ACCIDENTE
TRABAJADOR EN CARGUE DE MERCANCIA, CAE DE UN SEGUNDO PISO, TABLAS SIN AJUSTAR

PERSONAS QUE PRESENCIARON EL ACCIDENTE. IHUBO PERSONAS QUE PRESENCIARON EL ACCIDENTE? st [ ] wno  [x]
NOMBRE COMPLETO TIPQ.E I0E NUMERO IDENTIFICACION [ CARGO
CE NU PA D nD
NOMBRE COMPLETO T IDENTIE|CACH NUMERO IDENTIFICACION | CARGO
ccf | cE NU PA m
NOMBRE COMPLETO Tl IDE! CACI NUMERQ IDENTIFICACION |CARGO RECURSOS
seatrez micoLtafee [x] ce [ w [ P2 [ 7[] 34372429 HUMANOS

FIRMA o0 SELLO:

C® securospevina

AXA COLPATRIA ARL REPORTE No. 20160058434

e

22/07/2016 10:22:00 FECHA DE RECEPCION: 22/07/2016 10:22:00 a.m,
E&mbo AXA COLPATRIA ARL

R
PARA ESTUDIO
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. CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO
A TERMINO FIJO INFERIOR A UN ANO

" LUGAR DONDE DESEMPENARA LAS LABORES

NOMBRE DEL EMPLEADOR '
DISTRIBUIDORA. GUIVAL

DIRECCION DEL EMPLEADOR
CRA 11B N.31-42 BOD 17

'NOMBRE DEL TRABAJADOR DIRECCION DEL TRABAJADOR

- MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL ‘| CRA 28 # 46B -13

LUGAR, FECHA DE NACIMIENTO Y NACIONALIDAD CARGO U OFICIO QUE DESEMPENARA EL TRABAJADOR
CALI  MAYO 22/1.961 - SUPERNUMERARIO

SALARIO ' . -

 286.000 MAS AUXILIO DE TRANSPORTE ‘

- PERIODOS DE PAGO FECHA DE INICIACION DE LABORES

 MENSUAL SEPTIEMBRE 12/2.061 |

. CIUDAD DONDE HA SIDO CONTRATADO EL TRABAJADOR
CRA 11B N 31-42 - |CALI .

TERMINO INICIAL DEL CONTRATO (Anolar el convenido |nfer|or a un afo) VENCE EL DIA
' DICIEMERE 31/2.601

© QUINTA: -JORNADA DETRABAJO. EL TRABAJADOR se otliga a laborar la jomada méxima legal, salvo esfipulacion expresa y escrila en conlra

. seindican. a COnIII'IUBEIOH

Entre EL EMPLEADOR y EL TRABAJADOR, de las ccndamones ya dmhas |denl|llcados como aparece aI ple de sus firmas, se ha celebrado el presente contrato individual
regido ademas por las siguientes cldusulas:

PRIMERA: OBJETO. EL EMPLEADOR contrala Ios servicios personales del TRABAJADOHy éste se obliga: a) a poner al servicio del EMPLEADOR toda su

normal de trebajo; en forma exclusiva en el desempefio de las funciones propias del oficio mencionado y en las labores anexas y complementarias

- de conformidad con las Ordenes e instrucciones que le imparta EL EMPLEADOR directamente o,a Iravés de sus representantes. b) a no prestar directa ni indirectamen!

laborales a olrog EMPLEADORES, ni a trabajar por cuenta propla-en el mismo oficlo, durante la vigencia de este contralo; y ¢) a guardar absoluta reserva sobre |
documentos, informaciones y en general, sobre todos Ios asuntos y malerias que lleguen-a su conocimiento por causa ¢ con ocasidn de su conlrato ¢

- SEGUNDA: REMUNERACION, EL EMPLEADOR pagard al TRABAJADOH por la prestacién de sus servicios ¢! salario indicado, pagadero en las oporlunidad

senaladas arriba, Denlro de este pago se encuentra incluida la remuneracién de los descansos dominicales y festivos de que tratan los Capitulos |,

" Tiulo Vil del C.S.T. Se aclara y se conviene que en los casos en los que EL TRABAJADOR devengue comisiones o cualquiera otra modalidad de salario variable, el 82.5%

ingresos, constiluye remuneracion de la Iabor reahzada yel 17.5% restante estd deslmado a remunerar el descanso en los dias dominicales y festivos de que tratan Jos
y Il del Titulo VIl del C.5.T. : \

" TERCERA: DURACION DEL CONTHATO El térmmu inicial de duracién del contrato serd e[senalado arriba, Siantes de la fecha de vencimiento de este térmir

de las partes avisare por escrilo ala ofra su determinacion de no prorrogar el contralo, con antelacién no inferior a (30) dias, éste se entendera
poc un periodo igual al inicialmente pactado. Tratdndose. de un conlrato a término fijo inferior de un afio, tnicamente podra prorogarse sucesivamente el contrato ha:
(3) pariodos iguales o inferiores, al cabo de los cuales el término de renovacin no podra ser inferior a un afio y asf sucesivamente, En cumpllmlenio de lo previsto en el
C.S.T., modificado por el articulo 3 de a ley 50{90 EL TRABAJADOR Iendra derecho al pago de vacaciones y prima de servicios en proporcién al liempo laborado, cual
éste sea, |

_CUARTA! - TRABAJO NOCTURNDO, SUPLEMENTARIO, DOMINICALYIO FESTIVO. Todo trabajo supiememar!o o en horag extras y lodo trabajo en dia

" feslivo enlos que legalmente debe concederss descanso, se remunerard conforme a'la Ley, asf como los correspondientes recargos nocturn
reconocimiento y pago del trabajo suplementario, nocturno, dominical o festivo, EL EMPLEADOR o sus represenlantes deberan haberlo autorizado previamente y |
Cuandc la necesidad de esle trzbajo se presente de manera mprevasfa 0 inaplazable, deber4 ejecutarse y darse cuenta de él por escrito, a la mayor brevedad, al EMPLE
sus representantes para su aprobacién. EL EMPLEADOR, en consecuencia, no reconocera ninguin trabajo suplementario, o trabajo nocturno o en dias de descanse |
obligatorio que no haya sido autorizado previamente o que, habiendo sido avisado inmedialamenle, no haya sido aprobado como gque

turnos y dentro de las horas sefialados por el EMPLEADOR, pudiendo hacer éste ajustes o cambios de horario cuando lo estime conveniente. Por
expreso o 4cito de las parles, podrén reparlirse las horas de la jornada ordinaria en la forma prevista en el Art. 164 del C.S.T., modificado por el Art, 23 de la ley 50/90, t
cuenta que los tiempas de descanso enlre fas secciones de la jornada no se computan dentro de las misma, segn el Art. 167 ibidem.

SEXTA: - PERIODO DE PRUEBA. Las partes acuerdan un periodo de prueba de_ ; *_dias, que no es superior a la quin

término inicia! de este contrato, ni excede de dos-(2) meses. En caso de prrrogas, se entendera que no hay nuevo perfodo de prueba, de acuerdo con |
por el Art. 78 del C.8.T., modific.ado por el Arl. 7° de Ja Ley 50/90. Durante este perfodo tanto EL EMPLEADOR como EL TRABAJADOR podrén terminar el confrato e
liempo, si n que se'cause el pago, de indemnizacion-alguna, en forma: unilateral, de conformidad con el Arl. 80 del C. S T., modificado por el Arf. 3° del Decre

‘ SEPT]MA TERMINACION UNILATERAL: Son . justas  causas para dar por terminado umlaleralmente esla conlralo, por cualquiera de 1as parles, las enum

los Arls. 62 y 63. del:C.S.T,, modificados por &l Aft.7¢ del Decreto 2351/65 y ademds, por parte del EMPLEADOR, las fallas que para el efecto se califl
graves en reglamentos y demas documentos que contengan reglamemamones drdenes, instrucciones o prohibiciones de cardcter geneyal o particular, pactos, convenciones
laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asf en escritos que formaran parle inlegrante del presente conirato. Expresamente se califican en este acto-

- graves la violacién a las obligaciones y prohibiciones conlenidas en la cldusula primera dal presente conlrato,

OCTAVA: - INVENCIONES.  Las invenciones realizadas por EL TRABAJADOR e pertenecen, salvo a) en el evenlo que la invencin haya sido rea\lza
TRABAJADOR conlratado para invesligar, siempre y-cuando la invencion sea el resultado de la misién especmca para la cual ha sido contratado.
el trabajador no ha sido contratado para investigar y fa invencidn se obtiene mediante dalos o medios conacidos o uliizados en razén de Ia labor desempefada. En este Ul

el Irabajador, tendréd derecho a una'compensacién que se fijard por un tribunal de arbitramento designado por las partes en cumplimiento de las normas laborales y 1

vigentes para el momento en que se origine el conflicto, de acuerdo al monto del salario, la importancia del inventa o descubrimiento, el beneficio que reporte al EMP

otros faclores similares,

NOV[-.NA " DERECHOS DE AUTOR. Lo’ derechos patrimonlales de aulor sobre las cbras creadas por el TRABAJADOR en ejercicio de sus funciones o con o
pertenecen al EMPLEADOR, Todo lo anlerior sin perjuicio de los derechos morales de autor que permaneceran en cabeza del creador de la obra, de a

faley 23 ts 1982 y la Decision 351 de la Comisidn del-Acuerdo de Cartagena.

o DECIMA . MODIFICACION DE LAS CONDICIONES LABORALES. I TRABAJADOFI acepla desde ahora expresamente Iodas las mod\ftcacwones delermir

- EMPLEADOR, en ejercicic de su poder subordinante, de sus condiciones laborales, tales como la jornada de trabajo, el lugar de prestacién de servici
u OIICJO y/o funciones y la forma‘de remuneracidn, siempre qué tales modificaciones no afecten'sihonor, dignidad o sus derechos minimos ni impliquen desmejoras su
graves perjuicios para él, de’corfformidad con lo dispuesto por el Art. 23 del C.S.T. modificado por el Art. 12 de la Ley 50/90. Los'gastos que se ariginen con el traslado -
prestacmn del serwm sefdn cubiertos por el EMPLEADOR de comormidad con e numeral 82 del Art, 57 del C.S.T.

DEC!MAPHIMERA DIRECCION DEL TRABAJADOR. EL TRABAJADOR se compromete alnlormar porescnlo AL EMPLEADOR cuanuwer cambio de direccion
: “# como'suya, para todos los efectos, la Gltima direccidn reglslrada enla empresa :
DECIMA SEGUNDA: EFECTOS. El presente conlralo reemplaza en su integridad y de]a sin- electo cualqwera oo contrato, verbal 0 escmo celebr

las partes con anterioridad, pudiendo las parles convenir por escrito medificaciones al mismo, las que formarédn parte inlegrante de est
Para conslancia se firma en dos, 0 mas e|empiares del mismo Ienor y valor ante testigos, un ejemplar de los cuales recibe EL TRABAJADCR en ésle acto, en la ciudad 1

M St CALIISEPTIEhBRE 12/2.001.

Conlinta al dot
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ries pueden. pactar clausulas adicionales o diferentes en el espacio indicadé.” Estas clausulas pueden refetirse,entre otios, ' los siguientes aspectos:

o8 de trabajo sucesivos: Posibilidad creada porla ley 50/90 p:ara las empresas,
3 0 nuevas aclividades que se establezcan a partir de dicha Ley. Para gs!é_evgngn,

ula carrespondiente padria-quedar asf:

fles acuerdan que EL TRABAJADOR laborara en turnos dé trabajo sucesivos
excedan de.seis (6) horas al dia y treinta y seis (36) ala semana. Para estos =
10 habré lugar al pago de recargo nocturno ni de remuneracién especial pog.

ales o festivos, sino que su salario siemrre corresponderd a la jornada ordinaria

joi Per cada turno-en dominicai o festivo, tendra derecho ‘a un (1) dia de descanso
‘ado. Esta cldusula deroga y reemplaza ja slausula TERCERA de esle contrato”,...

iicién de pagoes no salarlales: de conformidad con fa ley.50/90, es posible pactar
rminados beneficios o auxilios acordados contractual o convencionalmenta no
ardcler de salario, en dinero o en especie, tales como la alimentacion, habitacién,
3, primas extralegales, de servicios, de navidad, ete. En esle .caso la clausula
uezdar asi: - i R

fieng que ninguno de los pagos enuinerados en elAm. 128 delC.ST (modif. Lay "

Arl.15). tienen cardcter de salario. :lgualmente se acuerda que

"El suministro de.

0s siguientes beneficios o auxilios de conformidad con la misma.norma, tampaco lendran”

naluraleza salarial ni se tendrdn como base para liquidar acreencias laborales".
3. Valoracién del salario en especle; la ley 50/90 ordena valorar expresamente en lodo
* contrato de Irabajo la parte de la remuneracion que corresponda a salario en especie,
~-para lo cual se debe elaborar la cliusula pertinente.”.En todo caso este concepto no

“./puede: cubrir- més-del 50% de'la totalidad del safario o mas del 30% cuando EL
i T'RABAJADOFI devengue el_sqlafio minimo legal. La clusula podria redactarse as/:

) sevaloraen §

" 4. Posibilidad de pactm: salarlo !nlegral:A partir de la ley 50/90, cuan_dc EL THAE!AJAbOH

devengue un salario ordinario superior a diez (10) salarios minimos legalas mensuales, -

. Pueden las partes acordar un salario integral que cubra la remuneracion ordinarfa y el

" valor correspondiente a las brestaciones}-recargﬁ y beneficios legales y.exlralegales a
“que tenga derecha EL TRABAJADOR, exceptuando las vacaclones. (Contrato de Trabajo
con Salario Integral, Referencia Minerva 11-01). . '
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CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO A TER‘MINO FIJO
INFERIOR A UN ANO

(NOMBRE DEL EMPLEADOR , “DIRECCION DEL EMPLEADOR — )
DISTRIBUIDORA GUIVAL CRA 11B # 31-42 BOD. 17
NOMBRE DEL TRABAJADOR DIRECCION DEL TRABAJADOR
_ MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL CRA 39 4 46B-13
'LUGAR, FECHA DE NACIMIENTO Y NACIONALIDAD CARGO.U OFICIO QUE DESEMPENARA EL TRABAJADOR
CALI, MAYO 22/1961 SUPERNUMERARIO
SALARIO - '
$309.000 MAS AUXILIC - 'DE TRANSPORTE
PERIODOS DE PAGO ) FECHA DE INICIACION DE LABORES
MENSUAL : . ENERO 1/2002
LUGAR DONDE DESEMPENARA LAS LABORES CIUDAD DONDE HA SIDO CONTRATADO EL TRABAJADOR
CALI ‘ . j . CALI
TERMINO INICIAL DEL CONTRATO (Anotar el convenido inferior a un afio) VENCE EL DIA
L Ry 5 ': | DICIEMBRE 31/2002 )

Entre E]. EMPLEADCR y EL TRABAJADOR delas cnndrcmnes ya dichas, |dentmcados ‘como aparece al pie de sus firmas se ha celebrado el presente contrato individual de trabajo,
regido ademas por las siguientes ciausulas

PRIMERA. OBJETO. EL EMPLEADOR contrata Ios servicios persona|es del TRABAJADOR y este se obhga a)+a poner al servicio del EMPLEADOR toda su capacidad

normal de trabajo en el desempefio de las funciones propias del oficio mencionado y en las labores. anexas y complementarias ‘del mismo, de conformidad con
las drdenes e instrucciones qué le imparta EL EMPLEADOR directamente o a través de sus representantes. b) a prestar sus servicios en forma exclusiva al empleador; es decir, a no
prestar directa ni indirectamente servicios laborales a otros EMPLEADORES, i a trabajar por cuenta propia en el mismo oficio, durante la vigencia de este contrato; y ¢) a guardar
-absoluta reserva sobre los hechos; documentos, informaciones y en general, sobre-todos los asuntos y materias que lleguen a su conacimiento por causa o con ocasién de su contrato

* de trabajo.

SEGUNDA: REMUNERACION. EL EMPLEADOR pagaré al TRABAJADOR por la prestaCion de sus servicios el salario :ndlcado pagadero en [as oportunidades también
sefialadas arriba. Dentro de este pago se encuentra incluida la remuneracion de los descansos dominicales y festivos-de que tratan los Capitulos I, I y 11l del

‘ Titulo Vil del C.5.T. Se aclara ¥ se conviene que en los casas en los que EL TRABAJADOR devengue comisiones o cualquiera otra modalidad de salario variable, el 82.5% de dichos

ingresos, constituye remuneracidn de la labor realizada, y el 17.5% restante esta destmado a remunerar el descanso en los dias dominicales y festivos de que tratan los Capitulos | y
Il del Titulo VIl del C.5.T. .

TERCERA: DURACION DEL CONTRATO. Ei término inicial de duracion del contrato ‘serd el sena!ado arriba. Si antes de la fecha de vencimiento de este’ termino, ninguna

de las partes avisare por escrito ala otra'su determinacién deno prorrogar el comrato con antelacién no inferior a (30) dias, éste se entendera prorrogado por
un perfodo igual al inicialmente pactado. Tratandose de un contrato a término fijd inferior de un afio, tinicamente podrd prorrogarse sucesivamente el cantrato hasta por tres (3)
periodos |gua\es o inferiores, al cabo de los cuales el término de renovacion ha podrd ser inferior a un afio y asf sucesivamente. Vacaciones y Prima de Servicios, En cumphmler
de lo previsto en el articulo 46 C.5.T., modificado por el articulo 3 de la ley 50/90, EL TRABAJADOR tendra derecho al pago de vacacicnes y prima de servicios en proporcion al
tiempo laborado, cualquiera que éste sea,

s ;CUARTA. TRABAJO NOCTURNO, SUPLEMENTARID DOMINICAL Y/O FESTWO Todo lrabajo noctumo, suplementario o en horas extras y todo trabajo en dia domingo

0 festivo en los que legalmente debe concederse descanso, se remunerara conforme a la Ley. Para el reconocimiento y pago del trabajo suplementario, nocturno,

:dominical o festivo, ELEMPLEADOR o sus representantes deberén haberlo autorizado previamente y por escrito. Cuando la necesidad de este trabajo se presente de manera imprevista

(0 inaplazable, debera ejecutarse.y darse cuenta de €l por escrito, a la mayor brevedad, al EMPLEADOR o a sus representantes para su aprobacion. EL EMPLEADOR, en consecuencia,
no reconocerd ningun trabajo suplementario, o trabajo nocturno o en dias de descanso legalmente obligatorio que no haya sido autorizado previamente o que, habiendo sido avisado

" inmediatamente, no haya sido aprobado como queda dicho. Traténdose de trabajadores de direccin, confianza o manejo, no habrd lugar al pago de horas extras.

QUINTA: 'JORNADA DE TRABAIO. EL TRABAJADOR se obliga-a laborar la jornada maxima legal, salvo estipulacion expresa y escrila en contrario, en los turnos
Y dentro de las horas senalados por el EMPLEADOR, pudiendo hacer éste ajustes o cambios de horario cuando lo estime conveniente. Por el acuerdo expreso o
técita de las partes, podran repartirse total o parcialmente las horas de la jornada ordinaria, con base en lo dispuesta por el Art. 164 del C.5.T,, modificado por el Art. 23 de la ley
50/90, teniendo en cuenta que.los tiempos de descanso entre las secciones de lajornada ng ise cnmpuian dentro de las misma, segun el Art. 167 ibidem.

SEXTA: PERIODO DE PRUEBA. Las parles acuerdan un perlodo de prueba de e dias, que ho es superior a la quinta parte del

término’ inicial de este contrato, ni excede de dos (2) meses. Durante este periodo, tanto EL EMPLEADOR omo EL TRABAJADOR podran terminar el contrato en
cualquier tlernpo sin que se cause &l pago de indemnizacion alguna, en forma unilateral, de conformidad.con el Art. 80 de| C.5.T., modificado por el Art. 3¢ del Decreto 617/54. En
caso de prorrogas, se entendera que no hay nuevo perigdo de prueba, de acuerdo con Io dispuesto por e\ Att; 75 de! CST, modmcado por eI Art 7% de la ley 50/90 en cualquier
‘momento durante dicho periode, sin que por este heché se cause el patjo de indemnizacion alguna, = - - e @ .

SEPTIMA: TERMINACION UNILATERAL. Son justas : causas. para dar por terminado unilateralmente, este contrato; por cuaiqmera de las partes, las enumeradas
en los Arts. 62 y 63 del C.ST., ‘madificados por. el Art; 7% del Decreto 2351/65 y ademds, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen
como graves en reglamentos y demds documentos que contengan reglamentaclones drdenes, instrucciones o prohibiciones de carcter. general o particular, pactos, convenciones

colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos que formardn parte integrante del presente contrato. Expresamenfe se califican en este acto

UDP\D. . , . o A o i # FECHA:
‘ CALI - R " ENERO 1/2002

como faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la dldusula primera del presente contrato.

,OCTAVA. INVENCIONES.  Las invenciones realizadas por EL TRABAJADOR le pertenecen, salvo ) en el evento que la invencién haya sido realizada por el TRABAJADOR
contratado. para investigar, saempre y cuando la invencion sea el resultado de la mision eSpecmca para la cual ha sido contratado. b) Cuando el trabajador
no ha sido contratado para 1nvesugary la invencion se obtiene mediante datos.o medios conocidos o utilizados en razén de la labor desempeiada. En este dltimo evento, el traba;ador

“tendra derecho a una compensacion que se fijard por un tribunal de arbitramento designado por las partes en cumplimiento de las normas laborales y de arbitraje vigentes para el

momento en que se origine el conflicto, de acuerdo al monto del salario, la importancia del invento o descubrimiento, el beneficio que reporte al EMPLEADOR u otros factores similares.

* NOVENA:DERECHOS DE AUTOR: Losderechos patnmomales -de -autor sobre las obras creadas por el TRABAJADOR en ejercicio de sus funciones o con ocasion
; ‘ ellas pertenecen al-£EMPLEADOR. Todo lo anterior: sin perjuicio de los derechos mcraWes de autor que permaneceran en cabeza del creador de la obra, de acuerdo
con la ley 23 de 1982 y la Decision 351 de la Comision del Acuerdo de Cartagena., e

DECIMA: - - MODIFICACION: DE LAS CONDICIONES LABORALES. EL.TRABAJADOR acepta desde ahora- expresameme todas. las modiiicacmnes de sus condiciones

laboralés determinadas por el EMPLEADOR en ejercicio de su poder subordinante, de sus condiciones laborales, tales como la jornada de trabajo, el !ugar de
preslauon de servicio,. el-carga u oficio y/o funciones y la forma de remuneracion, siempre que tales modificaciones no; afecten su honor, dignidad o sus derechos minimos, ni
impliquen desmejoras sustariciales o graves perjuicios para él, de conformidad can lo dispuesto por el Art. 23 del C.5.T. modificado por el Art, 12 de la Ley 50/30. Los gastos que se
‘originan ‘con el traslado de “lugar de- prestacmn del servicio 5eran cubiertas por_el EMPLEADOR, de_conformidad con el numeral 8¢ del Art, 57 del C5.T.

DECIMA PRIMERA: DIRECCION DEL TRABAJADOR. L TRABAJADOR se comprometea informar por escrito'al EMPLEADOR cualquier cambio de direccion, teniéndose

como suya para todos los efeclos la Gltima que haya reportado por escrito al EMPLEADCR.

'DECIMA SEGUNDA: EFECTOS. El presente contrato reemplaza en su inlegr\dady deja sin efecto cualquiera otro contratc verbal o escrito, celebrado
. ’ entre las partes con anterioridad, pudiendo las partes convenir por escrito modificaciones al mismo, las que formaran parte-integrante de este contrato.

Para constandia se firma en dos e mas qemplares del mismo tenor y valor, ante iestlgos un EJemplar de los. cuales reclhe EL TRABAJADOR e éste acto, e ' la c;udad y fecha que se

‘|nd1can a continuacion:
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NOTA: Las modificaciones al presente contra.o.podran elaborarse en una hoja a'nexara‘e's;g- documento, la cual hara
los nombres y.firmas de las partes contratantes, su documento de identidad y fecha.en que se efectie la modificacion. s ;=2

EL TRABAJADOR

9903, 19

parte del mismao y donde deberén consignarse

1. Turnos de trabajo sucesivos: Pasibilidad creada por 13 ley 50/90 para las empresas, "
factorias o nuevas actividades que se establezcan a partir de dicha Ley. Para este evento, " -

Ja déusula correspandiente podria quedar asiz -+ 4

"Las partes acuerdan que EL. TRABAJADOR Ia!?braré'en"liﬁrnos de trabajo sucesivos que' i
.-no excedan de seis (6) horas al dia y treinta y seis (36).a la semana. Para-estos turnos .-
. no habra lugar al pago de recargo noctumo ni de remuneracién especial por dominicales .

o festivos, sino que su salaris siernpre corresponderd a la jornada crdinaria de trabajo.

remunerado.. .Esta cliusula deroga y reemplaza la cidusula TERCERA de este contrato”, . .- .

_ 2. Definicion de pagos no salariales: Queda expreszmente previsto gue ninguno de
los'pagos efectuados por el EMPLEADOR al TRABAJADOR que corresponda con los
. enumerados por el Art. 128 del C.5:T. (modif. Ley 50/90 Art, 15) tiene cardcter salarial.
lgualmente se-conviene por las partes que ninguna de los beneficios. o auxilios que s
tontinuacian se precisan tendra cardcter de salario ni'ze tendrd como base para liquidar; *
- acreencias laborales, segun lo dispone el crado At 15 dela Ley 50797 (entingiarlos).. - /|

Las partes pueden-pactar cl'étisula_s‘.a_giiciqn\aiesﬂo"d‘rferent'és" en :el_‘es_pac'ic"fndiéado' “Estas elausulas

; - g suministro dé.(iﬂdic{ar la
- Por'cada turno en dominical o festivo, tendra <erecho, a un (1) dia de descanso .. : . rosmalitne

pueden referirsa; entré;otros, a los siguientes aspectos:

3."Valoracion del salario en espedie: La ley 50/90 ordena valorar expresamente en

tedo ¢ontrato de trabajo la parte de la'remuneracian que corresponda a salario en
. especie, salvo’que haya sido materia de exclusion salarial; para lo cual se debe elaborar +
* la-cldusula’pertinente, - £n todo caso, este concepto no puede cubrir més del 50% de
ABAIADOR devengue el salaric

la totalidad del salario 0 mas del 30% cuand

- - 'minimo legal.«La clausula‘podria redactarse asf:

o EL

st

especi

en$: vl Soaviil me

nsyales”,

_se valora

. 4. Posibilidad de pactar salario integral: A partir de la ley 50/90, cuando EL .
TRABAJADOR devengue Un salario ordinario suparior a diez (10) salarios minimos legales

mensuales, pueden las partes acordar un salasio integral.que cubra la remuneracién

ordinaria y el valor correspondiente & las prest
extralegales a gue tenga derecho EL TRABAJADO

de Trabajo con Salario Integral, Referencia. Min

erva 11-01).

aciones, recargo'y beneficios legales y
R, exceptuando las vacaciones. {Contrato

\ - =
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CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO A TERMINO INDEEINIDO

( NOMBRE DEL EMPLEADOR . DIRECCION DEL EMPLEADOR ~\
GUILLERMO VALENCIA VICTORIA Cr. 11 B #31-42 BODEGA 17
NOMBRE DEL TRABAJADOR DIRECCION DEL TRABAJADOR
MANUEL MARIA LARGACHA Cr. 35 #46B-13
LUGAR, FECHA DE NACIMIENTO Y NACIONALIDAD CARGO U OFICIO QUE DESEMPENARA EL TRABAJADOR
‘ CALI,22 DE MAYO DE 1861 SUPERNUMERARIC .
SALARiO ) -
332.000.00 MAS AUXILIO DE TRANSPORTE
PERIODOS DE PAGO “FECHA DE INICIACION DE LABORES -
MENSUAL 1 DE ENERQ DE 2003
LUGAR DONDE DESEMPEFIARA LAS LABORES CIUDAD DONDE HA SIDO CONTRATADG EL TRABAJADOR
\ CALI ‘ CALT J

Entre EL EMPLEADOR y EL TRABAJADOR, de las condiciones ya dichas, identificados como aparece al'pie de sus firmas, se ha celebrado el presente contrato individual
de trabajo, regido ademas por las siguientes clausulas:

PRIMERA: OBJETO. EL EMPLEADOR contrata los servicios personales del TRABAJADOR y éste se obliga: a) a poner al servicio del EMPLEADOR toda

su capacidad normal de trabajo, en el desempenio de las funciones propias del oficio mencionado y en las labores anexas y complementarias
del mismo, de conformidad con las érdenes e instrucciones que le imparta EL EMPLEADOR directamente o a través de sus representantes. b) a prestar sus servicios
en forma exclusiva al empleador; es decir, a no prestar directa ni indirectamente servicios laborales a otros EMPLEADORES, ni a trabajar por cuenta propia en el
mismo oficio, durante la vigencia de este contrato; y <) a guardar absoluta reserva sobre los hechos, documentos, informaciones y en general, sobre todos los
asuntos y materias que l'egi.en a su conocimiento por causa o con ocasion de su contrato de trabajo.

SEGUNDA: REMUNERACION, EL EMPLEADOR pagara al TRABAJADOR por la prestacion de sus servicios el salario indicado, pagaderc en las oportunidades

también sefaladas arriba. Dentro de este pago se encuentra incluida la remuneracion de los descansos dominicales y festivos de que tratan los
Capitulos |, Il y 11l del Titulo VIl del C.5.T. Se aclara y se conviene que en los casos en los que EL TRABAJADOR devengue comisiones o cualquiera otra modalidad
de salario variable, el 82.5% de dichos i ingresos, constituye remuneracion de la labor realizada, y el 17.5% restante estd destinado a remunerar el descanso en los
dias dominicales y festivos de que tratan los Capitulos | y Il del Titulo VIl del C.5.T.

TERCERA: TRABAJO NOCTURNO, SUPLEMENTARIO, DOMINICAL Y/O FESTIVO. Todo trabajo nocturno, suplementario o en horas extras y todo trabajo

en dia domingo o festivo en los que legalmente debe concederse descanso, se remunerard conforme a la Ley. Para el reconocimiento y pago del
trabajo suplementario, nocturno, dominical o festivo, EL EMPLEADOR o sus representantes deberan haberlo autorizado previamente y por escrito. Cuando la
necesidad de este trabajo se presente de manera imprevista o inaplazable, debera ejecutarse y darse cuenta de él por escrito, a la mayor brevedad, al EMPLEADOR
0 a sus representantes para su aprobacion. EL EMPLEADOR, en consecuencia, no reconocera ningun trabajo suplementario, o trabajo nocturno o en dias de descanso
legalmente obligatorio que r.o haya sido autorizado previamente o que, habiendo sido avisado inmediatamente, no haya sido aprobado como queda dicho. Tratandeose
de trabajadores de direccicr,, confianza o maneje, no habré lugar al pago de horas extras.

CUARTA: JORNADA DE TRABAJO. EL TRABAJADOR se obliga a laborar la jornada maxima legal, salvo estipulacion expresa y escrita en contrario #n

los turnos, y  dentro de las horas sefialados por el EMPLEADOR, pudiendo hacer éste ajustes o cambios de horario cuando lo estime conveniente.
Por el acy=rdo expreso o tacito de las partes, podran repartirse total o parcialmente las horas de la jornada ordinaria, con base en lo dispuesto por el Art. 164 del
C.5.T., modificado por el Art. 23 de la ley 50/90, teniendo en cuenta que los tiempos de descansa entre las secciones de la jornada no se computan dentro de las
misma, seguin el Art. 167 ibidem.

QUINTA: PERIGDO DE PRUEBA. Los primeros dos meses del presente contrato se consideran como periodo de prueba y, por consiguiente, cualquiera
de las partes podra terminar el contrato unilateralmente, en cualguier memento durante dicho periodo, sin que por este hecho se cause el pago
de indemnizacié alguna.

SEXTA: DURACICON DEL CONTRATO. La duracion del contrato sera indefinida, mientras susbsistan las causas que le dieron origen y la materia del trabajo.

SEPTIMA: TERMINACION UNILATERAL. Son justas causas para dar por terminado unilateralmente este contrato, por cualquiera de las partes, las

enumeradas en los Arts, 62 y 63 del C.5.T., modificados por el Art. 72 del Decreto 2351/65 y ademads, por parte del EMPLEADOR, las faltas que
para el efecto se califiquen zomo graves en reglamentos y demds documentos que contengan reglamentaciones, drdenes, instrucciones o prohibiciones de caracter
general o particular, pactos, convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos que formarén parte integrante
del presente contrato. Exprizsamente se califican en este acto.como faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la clausula primera
del presente contrato. EL T*ABAJADOR podré dar por terminado el presente contrato mediante aviso escrito al EMPLEADOR con antelacion no inferior a treinta
(30) dias. En caso de no dar el TRABAJADOR el aviso, o darlo parcialmente, deberé al EMPLEADOR una indemnizacion equivalente a treinta (30) dias de salario o
nroporcional al tiempo faltante, deducible de sus prestaciones sociales; este descuento se depositard a-6rdenes del Juez mientras la justicia decide, todo’de
conformidad con el numeral 5° del Art. 6° de la Ley 50/90 que modificd el Art. 64 del C.S.T.

OCTAVA: INVENCIONES. Las invenciones realizadas por EL TRABAJADOR le pertenecen, salvo a) en el evento que la invencion haya sido realizada

por el TRABAJADOR contratado para investigar, siempre y cuando la invencién sea el resultado de |z misién especifica para la cual ha sido
contratado. b) Cuando el trabajador no ha sido contratado para investigar y la invencion se obtiene mediante datos o medios conocidos o utilizados en razén de
la labor desempenada. En este Ultimo evento, el trabajador tendré derecho a una compensacion que se fijard por un tribunal de arbitramento designado por las
partes en cumplimiento de las normas laborales y de arbitraje vigentes para el momento en que se origine el conflicto, de acuerdo al monto del salario, la impartancia
del invento o descubrimiento, el beneficio que reporte al EMPLEADOR u otros factores similares.

NOVENA: DERECHOS DE AUTOR. Los derechos patrimoniales de autor sobre las obras creadas por el TRABAJADOR en ejercicio de sus funciones o con
ocasion eEIas pertenecen al EMPLEADOR. Todo lo anterior sin perjuicio de los derechos morales de autor que permanecerdn en cabeza del creador
de la obra, de acuerdo con ; a ley 23 de 1982 y la Decision 351 de la Comisién del Acuerdo de Cartagena.

DECIMA: MODIFICACION DE LAS CONDICIONES LABORALES. EL TRABAJADOR acepta desde ahora expresamente todas las modificaciones de sus
condiciones laborales determinadas por el EMPLEADOR en ejercicio de su poder subordinante, tales como la jornada de trabajo, el lugar de
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prestacién de servicic, el cargo u oficio y/o funciones y la forma de remuneracién, siempre que tales modificaciones no afecten su honor, dignidad o sus derechos

minimos, ni.impliquen desmejoras sustanciales o graves perjuicios para él, de conformidad con lo dispuesto por el Art, 23 del C.5.T. modificado por el Art. 12 de la
Ley 50/90. Las gastos que se originen con el traslado de lugar de prestacién del servicio seran cubiertos por el EMPLEADOR, de conformidad con el numeral 8¢
del Arl 57 del CS.T.

DECIMA PRIMERA: . DIRECCION DEL TRABAJADOR. EL TRABAJADOR se compromete a informar por escrito al EMPLEADOR cualquier cambio de direccion,

i teniéndose como suya para todos los efectos, la Ultima que haya reportado por escrito al EMPLEADOR.

DECIMA SEGUNDA: EFECTOS.. El presente contrato reemplaza en su integridad y deja sin efecto cualquiera otro contrato, verbal o escrito, celebrado entre

las partes con anterioridad, pudiendo las partes convenir por escrito modificaciones al mismo, las que formaran parte integrante de este
contrato. _

Para constancia se firma en dos o mas ejemplares del misrno tenor y valor, ante testigos, un ejemplar de los cuales recibe EL TRABAIADOR en este acto, en la ciudad i

y fecha que se indican a continuacion:
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NOTA: Las modificaciones al presente ¢

"1 los nombres y firmas de las partes contratantes, su documento de identidad y fecha en que se efectie la modifi
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ontrato podran elaborarse en una hoja anexa a'éste documento, la cual hard parte del mismo y donde'deberan consignarse

" Las partes pueden pactar clausulas adicionales o-diferentes’an el gspacio’indicado! “Estas clausulas pueden referirse
f . . . 2 ' (! : e vin i d 4 L H

1. Turnos de trabajo sucesivos: Posibilidad creada por |a ley 50,90 para las empresa

factorfas o nuevas actividades que se estable;
la cldusula correspondiente podria quedar a

"Las partes acuerdan que EL TRABAJADOR |
no excedan de seis (6) horas al dia y.treinta
no habrd lugar al pago de recargo nocturno
0 festivos, sino que su salario’ siempre corre

Po* cada-turno en dominical o festiva, tendraderechc' a Un'(1)'dia de descanso
remunerado, Fsta cléusula deroga y reemplazala cldusula TERCERA de este contrato®

2. Definiclén. de pagos na salariales: Queda expresamente previsto gue -ningunq'dg e

los pagos efectuados por el EMPLEADOR

enumerados por el Art. 128 del C.5.T. (mod
lgualmente se conviene por las partes que.
<ontinuacion se precisan tendrd caracter de
acreencias laborales, segUrlo‘dispone el it

ena valcrar expresamente en

““todo contrato de trabajo la parte de la remuneracién que corresponda a salario en
especie, salvo que haya sido materia de exclusién salarial, para lo-cual se debe elaborar

., la:cldusula pertinente. , £n tado caso, este concepto no puede cubrir mas del 50% de .

a‘totalidad del salario o'mas del 30% cuando:

minimo legal.’ La cldusula podria redactarse asi:’

3."-\-"al6r‘aci5n del salario en e.spec'ie:-i‘_a:!e'y_ 50/90 ord

Zcan a partir de dicha Ley, Fara este evento,”
L R i ;

aboraid en turnos de trabajo sucesivos ql
yiseis (26)'a la' semana. Para e<ios turnos,,
ni de remuneracion especial oor dominicale:
cponderé % la jornada ‘ordinaria‘de trabajo

EL'TRABAJADOR devengue el salario - -
WU T

" sé'valora

; i ;
: mensuales”. ; AR,

4. .Pu'sihilidg_d de pactar salario integral: A’ partir.de la |ey 50/90, cuando EL
. TRABAJADOR devengue un salario ordinario superior a diez (10) salarios minimos legales
mensuales, pueden las partes acordar un salario integral que cubra la remuneracion
-ningune-de-los ben=ficios o auxilios que ordinaria y el valor correspondiente a las prestaciones, recargo y beneficios legales y -
‘extralegales a que tenga derecho EL TRABAJADOR, exceptuando las-vacaciones. .(Contrato J

al TRABAJADOR ‘que. correspandda can Io

salario nt se tendrd como base para liquidar™ / and
ade Art: 15 de'la‘Ley 50/90: (enunciarlos). - de Trabajo con Salario Integral, Reférencia Minerva T-01).
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- enlos Arts. 62 y 63 del C.5.7., modificados par el Art:7° del Decreto 2351/65 y.ademds, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como

~_convenciones colectivas, Iaudos arbitrales y las.que.expresamente convengan. calificar asf en escritos que formaran parte integrante. del presente contrato. Expresamente

* este Ultimo evento, el trabajador tendra derecho.a' una compensauén quese fijara por un tribunal de arbitramento designado por las partes en cumplimiento de

3 ‘el benefidio que reporte al EMPLEADOR u atros factores 5|mi[ares

l\ ;

|
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“,partes con. anterrorrdad pudJendc 1as partes ,convenir’ pur escnto‘modifcauones al mismo, las glie formardn parte mtegrante de este contrato.

~Para constancsa se flrma en dos o, mas EJe_

SALARI 10,54
$353 ooo

CIUDAD DONDE HA SIDD CONTRATADO EL TRABAJADOR

CALI

vy

n‘(réto individual
de trabajo, regldo ademés por Ias swgunenles clausulas ]

PRIMERA OBJETO." EL EMPLEADOR’ contrata los servicios: personales-de! TRABAJADORy esle se ub!rga a) a poner al senvicio del EMPLEADOR toda su‘

| capacidad normal de trabajo;en el desempeno de las funciones propias del oficio mencionado'y en las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad

~ con las érdenes e instrucciones que le: |mparta EL EMPLEADOR d}rectamente 0 a través de sus representames b) a prestar susservicios en forma exciuswa al”

- empleador; es decir, a no prestar directa ni indirectamente servicios laborales a otros EMPLEADORES, i a trabajar por cuenta piopia en el mismo oficio, durante la
‘ vigencia de este contrato; 'y <)a guardar absoluta reserva sobre Jos: hechos documentos flsicos y/o| e!ectromcos mformac!ones y en general sobre todos los asuntos

. ¥ materias que lleguen asu cmoomlento por causa o.con ogasion desu contrato de trabjo.

SEGUNDA REMUNERACION: EL, EMPLEADOR pagaré al TRABAJADOR por la prestaaon de sus servicios el salario mdmado pagadero en las . oportumdades‘

"también sefialadas arriba, Dentro de este pago e encuentra mclmda la remuneracion de los descansos dominicales y festivos de que tratan los Capitulos |, Il y III
‘del Titulo VIl del-C.5.T’PARAGRAFO PRIMERO ‘Se aclaray se cornviene que en |os. .casos en los que EL TRABAJADOR devengue comisiones o cualqurera otra

. modalidad de salario variable, el 82.5% de dichos ingresos; constituye remuneracian. de la labor realizada, y el 17.5% restante estd destinado a remunerar el descanso

_en los dfas dominicales'y festivos de que tratan los: Capitulos I'y [I-del Titulo VIl del C:S.T.- PARAGRAFO SEGUNDO: Las partes acuerdan’ que en los casos en que -

“se le reconozean al TRABAJADOR beneficios diferentes al salario; por; concepto de alimentacién, habitacion o vivienda, Atransporte y vestuario, se consideraran tales’

* beneficios o reconocimientos como no salariales'y por tanta no e ‘tendrén en cuenta.como: faclor salarial para la mmdacwon de acreencias laborales, ni el pago de*

aportes paraf\scaies (dlferentes alos de la segundad suual) de.

midad con Eos Arts 15y16 de la 1ey 50/90, en COncordanca con el Art..17 de fa 344/96,

“TERCERA: - TRABAJO NOCTURNO, SUPLEMENTARIO, DOMtNIC Y/0. FESTIVO Todo* 1rabajo nocturro, supiementanoo en horas extrasy todo trabajo en -

dia domingo o festivo en los que legalmente debe concederse descanso, se remunerard conforme lo disponé expresamente la ley, salvo acuerdo en contrario contenido
en convencion, - pacto colectivo o laudo arbitral. Para el reconocimiento y'pago del Uabaju suplementanu ‘nacturno, dominical o festivo, "EL EMPLEADOR o sus

.representantes.deberan haberlo autorizado previamente'y por escrito’ Cuando la necesidad deieste trabajo se presente de manera imprevista o inaplazable, deberd

EJecutarse y darse cuenta de él por esciito; a la mayor brevedad, al EMPLEADOR 0 a sus representantes para su aprobacion.’ EL EMPLEADOR, en consecuencia, no &
“reconocerd ningun trabajo suplementario, o trabajo nocturno 0 en dias de, descanso legalmente obligatorio que no haya sido autorizado previamente o que, habiendo.

sido avisado mmed:atamente no haya 5|do aprobado coma queda dlcho. Tratandose de trahajadores de drrecuon confianza 0 manejo, no habra Iugar al pago de
" horas extras, i f Yilier TR il

CUARTA JORNADA DE TRABAJO THABAJADOR se obllga B Iaborar Ja jornada maxima iegal salvo est pu1acmn expresa y escrita en contrarwo se ob[lga
“alaborar la jornada méaxima legal cumpllendo c6nlos turnos y horatios que senale el EMPLEADOR, quien podra cambiarlos o ajustarlos cliando lo‘estime conveniente -
Por el acuerdo expreso c tacito de las'partes, podran repartirse total o parcialmente'|as horas de'la jernada ordinaria, con base en lo dispuesto por el Art. 164 del
* C.5.T., modificado por el Art. 23 de la ley 50/90, teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre-las secciones de la jornada no se computan dentro de las

_misma, segdn el Art: 167 lbidEITI De ngual manera Ias partes podran acordar que se preste ei serwno en Ios 1umns de jornada fie)ubie contemplados en el Articulo .
- 51.de la Ley 789 de 2002... ; 4 i : : ;

QUINTA PERlODO DE PRU EBA Lns prlmeros dos meses del presente contrato se consmieran como periodo de prueba y, por conmgmente cualqmera de Ias
partes podré terminar el contrato unnlateralmenle en cuanmer momento durante dicho periodo, sin que por. este hecho se cause el pago de :ndemmzacnon alguna.

SEXTA: " DURACION DEL CONTRATO N durauén del contrato seré indefinida, m|entras susbsman las causas que Ie d\eron ongen y la materia del ‘Lrabajo
SEPTIMA .TERMINACION U'\IILATERAL Son justas causas para dar| por terminado’ un;talera!mente este contrato, por cualqumra de las partes, las enumeradas

~.graves.en reglaméntos v demis documentos que contengan, feglamentaciones, rdenes; instrucciones o prohibiciones'de ‘cardcter general o particular, pactos,

~se califican en este acto coma: faltas .graves Ia wolauon a'|as obligaciones ¥ pl’Oh\biEIOﬂES conteni das En la cléusula pr\mera del presente contrato.

_OCTAVA: * INVENCIONES. Las invenciones® reahzadas por: EL TRABAJADOR le'pertenecen; salvo a) en ol evento que 14 invencion haya sido’ redlizada por el
"TRABAJADOR contratado para. investigar, . siempre™y. cuando: fa ‘invencion sea el resultado de la mision especifica para-la cual ha sido contratado. b) Cuanda el;
traba;ador no ha'sido contratado para investigary la invencion se obtiene mediante datos o medios conacidoso utilizados en razén de la:labor desernpenada. En

+ las normas laborales y de arbitraje vigentes par3 el momento én que s

,rlgme el.conflicto, de acuerdo aI monto del salario, la mportancua del invento o descubrimienta,;

. .NOVENA:. - DERECHOS DE AUTOR.’ Los derechos pammoniales de autor sobre ias obras creadas por el TRABAJADOR en ejercicio de sus funuones 0 con ocasién
ellas pertenecen al EMPLEADOR. Todo lo anterior sin perjuicio de'los derechos morales'de autor que permaneceran en (abeza del creador de la obra de atuerdo
.conla Iey 23 de 1982 y! La Deacision 351 de la Com\swon dei Acuerdo de Canagena

“DECIMA; * - MODIFICACION DE LAS CONDIC!ONES LABORALES EL TRABAJADOR acepta. desde ahora expresamente todas Jas. modlficacnones de sus
condluones Iaborales determinadas por el EMPLEADOR en’ gjercicio ‘de su poder subardinante, tales como los turnos y jornadas de trabajo, el lugar de- prestacion
" de servicio, el cargo U oficio'y/o funcicnes'y la forma de remuneracion, siempre que tales modlflcacmnes no afecten su hanor, dignidad o sus derechos-minimos, ni
‘impliquen-desmejoras sustanciales o graves perjuicios para él, de conformidad con lo dispuesto por el Art, 23 del C.S.T. modificado por el Art. 19.de la Ley 50/90.
“Los gastos q' lese cmgmen con el traslado de Iugar de presta[lon del Servicio seran cubser‘ms por PJ EMPLEADOR de conformldad con eI numeral 8” dei Art 57 de\
CEL. T i 2 ; : : Fani A ]

~DECIMA PR]MERA DIRECCION DEL TRABAJADDR TRABAJADOR para todos los efectos legales yen. espeual para, Ja aphcacmn del paragrafo 1 del artlculo
29 de la ley 789/02, norma que modifico el 65 del C.5.T.,se.compromete a informar por escrit y.de manera mmedlata a EL EMPLEADOR cualquter cambm en su
d!rECCEDﬂ de resldsnma tenlendosa en todo caso como suya, la. ult:ma d|reccmr| regxstrada en su hoja de vida.. i -

' DECIMA SEGUNDA:" EFECI'DS “l presente contratu reemplaza BN.su ntegndad y dEjEI sin efecto cualqwera otro contrato, verbal 0 escrito, ce1ebradc entre Ias

hte testfgos un Ejemplar de Ios cuales reube EL TRABAJADOR en este acto, en 1a mudad
y fecha. que se indican a conbnuaoén ik v ‘ o it : .
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CLAUSULAS ADICIONALES: (continuacion)
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EL EMPLEADOR

C.C

TESTIGO

C.C.N®

NOTA: Las modificaciones al presente coritrato podran’elaborarse en una hoja anexa a este documento, la cual haré parte del mismo y donde deberan
partes contratantes, su documento de identidad

consignarse los nombres y firmas de las

.'ELTRABAJADOR N\’\MDQ\ &%\Y@Q’ ({DTQ

C.C N %d'\@*b\q[é

TESTIGO

C.C.N°

y fecha en que se’efectiie la modificacion.

Las partes pueden pactar clausulas adicionales o diferentes en el espacio indicado. Estas clausulas pueden referirse, entre otros, a los siguientes aspectos:

1. Turnos de trabajo sucesivos: Es una jornada especial creada por la ley 50/90 y ampliaca por la ley
789/02, para actividades sin solucion de continuidad. Comprende una jomada de treinta y seis (36) horas
samanales. Para este evento se puede emplear la siguiente cldusula: *Las partes acuercan que EL
TRABAJADOR laborara en turnos de trabajo sucesivos que no excedan de seis (6) horas al dia y treinta y
seis (36) horas a la semana. Para estos turnos no habra lugar al pago de recargo nocturno ni de remuneradian
especial por dominicales o festivos; pera el salario siempre corresponderd ala jornzda orainaria de trabajo,
Por cada turna en dominical o festivo, EL TRABAJADOR tendrd derecho 2 un (1) dia de descanso
remunerado. Esta clausula deroga y reemplaza la cléusula TERCERA del presente contrato”.

2. lornada de trabajo flexible: Es una jornada especial creada por el art. 51 de la ley 789/02, que
permite la distribucién de la jornada laboral de cuarenta y ocho (48) horas como maxima en seis (6) dias
ala semana, en turncs diarios flexibles, que pueden ser diferentes. Para la implementadien de esta jornada
se deben adicionalmente, modificar las condiciones e remuneracion del rabajador, de tal forma que se
le feconczca su salario por fraccidn de tizmpo (hora o dia). Para este evenito se puadz emplear la siguiente
cldusula; *Las pantes acuerdan que EL TRABAJADOR ishorard conforme lo permite la jornada flexible

contenida en el articulo 51 de la ley 789/02, en una je*nada maxima de cuarenta y oche (4%) horas
durante seis (6) dias a lasemana, en los turnos y horarios ue EL EMPLEADOR determine unila‘eralmente

¥ en fotma anticipada, cuya duracion diaria no podrd ser intanar a cuatro (4) horas continuas, i superior *

& diez (10) haras y sin que haya lugar al pago de recargos por l(ébajo extraordinario sizmpre y cuando
na se exceda.el promedio de las cuarenta y ocho (4B} horas seinanales en la jornada orginaria de 06:00
am. 310:00 p.m, * :

- \rabajo la paite de la remuneracian que corresponda a salario en especie, para lo cual se debe elaborar

3. Definiciér de pagos no salariales: De conformidac con la ley SCr30,

es posidle pactar en forma

partizular y especial que determinados benelicios o ausilios <corados entre las paites, na tengan cardcter

dz salario, en dinero o en especie, tales como la alimenlacian, habitacion,
g sericios y/o de navidad, etc. En este casola clausdis podric quedar asi: *

vestuario, p'imas Lxtralegales
Las partes de cordn acuerdo

y de zonformidad con los Arts, 15 y 16 de la ley 50/90, en concardandia con of Art. 17 de I 344/96,
azuerdan que los siguientes beneficios o feconocimientos no tendran naturaleza salarial /o prestacional,

¥ por fo tanto no se tendrdn en cuenta como factor salarial para la liquidacion de acreencias laborales,
niel pago de aportes parafiscales (diferentes a 105 dea Seguridad Social). Los beneficios o reconocimientos
ng salariales son los siguientes:

Tipo de beneficlo ~ Cuantla -

1.

B

4. Valoracién del salario en especie: la ley 50/90 ordena valorar expresamente en todo contrato de

1a clausula pertinente. En todo caso este concepto no puede cubrir mas del 50% de la totalidad del
salario o més del 30% cuando EL TRABAJADOR devengue el salario minima legal, La cléusula podria
redactarse asl: ) f

“El suministro de

sevaloraen § .
5. Posibilidad de pactar salario integral; A partir de la ley 50/90, es factible acordar con el TRABAJADOR
un salario Integral, que cubra la remuneracion ordiriaria y el valor correspondiente a las prestaciones,
recargas y beneficios legales y extralegales a que tenga derecho, excepluando las vacaciones yla
ion del contrato sin justa causa, caso en el cual dicho salario integral no podr4

indemnizacién por terminaci
mensualmente resultar inferior a diez (10) salarios minimas legales mensuales, mas un porcentaje adicional
de par los menos un treinta por diento (30%) que constituye el factor prestacional, Para este evento, la
cldusula correspendiente podria quedar asl: *SALARIO INTEGRAL: De conformidad con el numeral 2 del
articulo 132 del C.5.T,, subrogado por el articulo 18 de a ley 50/90, el TRABAJADOR por asf acordarse
enire las partes, devengard a partir del __de __ de 200_ un salario integral mensual de §____, suma
que incorpora dentro de si ef factor prestacional del EMPLEADOR, el cual no sera inferior al 30% del
sélario antes mencionado. El salario acordado ademds de retribuir la remuneracion ordinaria, remunera
y compensa todo recargo por Irabajo extraordinario, nocturno, dominical o festivo, primas de servicios
legales o extralegales, cesantia e intereses, subsidios ¥ suministros en especie y en general toda prestacion
0 acreencia legal o extralegal derivada del con lrato,-con excepcidn de las, vacaciones, J
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Las partes pueden pactar clausulas a
1. Turnos de trabaja sucesives: £ un jarmada especiat créada pr la ey 50/90 y ampliaila por lale

78802, para actividadles sin solucion dé continuidad: Comprénde tina jornada de treinta y scis (36} horas

semanales. Para este evento se puede’ empledr la siguiente clausula: *Las partes acuerdan que €
“TRABAJADOR laborard en turnos de trabajo sucesivo :
“seis (36) horas a fa semana. Para estos turnos no hatys lugar al paga de recargo noctuina i de femuneracié

especial par. dominicales o lég!iWs;; pero el salaria sie

Por cada wrno en dominical- festivo, EL TRABAJADOR tendrd derecho a un (1) dia'de descans
remunerado. Esta clausula deroga y reemplaza la clausula TERCERA del presente conirato®
2. lornada de trabajo flexible: s una jornada
-perrite la distribucion dea jornada laboral de Cuar
alasemana, en turnos diarics flexibles, que pleder;ser diferer fss. Pac I3 imiplementaion de‘esta jornad
'se deben adhcionalrnente, modilicar las candicianes de ra i

¢ le recdnozca su salario por fraccion de tiempo fherao a. Saraeste.svento s Sueds &rplear Ja siguient
dausula: "Las partes acuérdan qua £ TRABAJACOR lahorara conforme-fo permite 12 jormada flexible

1 una jorrada méaxima: de cuaraita y ochio (48) horas .

adiez {10) horasy sin que haya lugat 2i pago de racargos per'traajo extradidinaiio sempre'y casn
e se exceds el promed; ho'l 5
@ 41000 p.m:

o de Iay cuarents

2. Definicién de pagos no sa

v de conformidad con losArts, 15 y 15 de'la ley 5

-acuerdan que los siguientes beneficios o reconocini

les: De conformid la.ley 50/30, 1
particular.y especial que determrinados beneficios 6 suxilios ortdados entre 1as partes, a9 tengan caricter
. desalario, en dinero o en 2specie, lales como la alimentacica, habitaciér, vestuario, primas extralegales
de servicios yio de navidad, et £n este 350 la dlausula podrh‘a quedar asi: “Las p.if;es de’cani

dicianales 6 difer ‘en ‘el espaci ausulas’pueden referirse; enire ofros. a los siguientes aspectos:
¥ por.lotanto 'nu‘_sg_igrik.irén'én;dren,ta com.factor salarial para J2 liquidacién de acreencias Jaborales, |
ni el pago de aportes paralisceles (diferentes a fos de la Sequridad Social). Los beneficios o reconocimienitos -
nes'alagiaéres_sonlossi i W i TR I o O i

05 que 15 excedan da seisi(6) horas al diay lr;ein_ta'

mpre coiresponderd 2 la finada ordinatia dé trabaj

~Valoracién del salario en especie: igy‘ 50090 ordena valorar expreqamehle efi'todo contrato de
rabajo |3 parte’de laremuneracion quie ediresponda a salario en especie, para lo cual se debe elaborar
2 clausila‘parlinente, Etoda céso este concepto na puede cubrir mis del 50% de'la totalidad del *
3 nclo.EL' TRABAJAD R devengua el salario minimo legal, La clausula piodrla”

eSpecial créada por el art. 51 dé I lej 789/02, que
enta y cho (48) horas cormo miayimo en seis (6)

de remunerccion del tabaiwzor, de tat [orma‘vguss

inistio e’ . . i sevdoeny. o cilfy Sl B
. " Posibilidad de pactar salarlo integral: Ay riir de la lay 50/90, es factibla acordar con el TRABAJAGOR
n sararin'im_egral, que cubra'la remuneracion ordinaria y el valor correspondiente a'las prestaciones,

ecargjos y/‘béneficios legales i extralegales a que tenga- derecho, exceptuanda las vacaciones y la’
ndérnizacian por terminacion del conlraig sin justa causa;.casa en el cual dicho salario integral no podrd -

05 qiie €EEMPLEACOR deterriing uni almente

menos un treinta por ciento (30%) que constituye el factor prestaciunal. Para este evenlo, la
respondiente podria quedar asi: " SALARIO INTEGRAL: De conformidarf con el numerat 2 def -
Ty, subrbyado por-el ariiculo 18 He fa oy 50/90; el TRABAIADOR por asl acordarse’ .
e las partes;, devengard a parlir del _‘de _ de 200__ un salario integral mensyal de §° -, suma -
e incorpora dentro de sf &l factor presizcional del EMPLEADDR: ¢l cuzl.no seré-inferior 2l 30% del’
alario antes'menicionado. £l salario acordado ademas de retribuir Ia remuneracion ordinaria, remunera
compensa lodg recargo!por trabajo extraoidinario, nocturno, dominical o festivo, primas de sefviclos
gales o extralegales, cesantla e intereses, subsidios y suministros en especie y en general toda prestacion
‘acreencia legal o extralegal ‘derivada del contrato, ‘ton excepcidn e las vacaci :

& pol
lau

5 pasible pact

n Acie
0/20. en concardancia con el Art. 17'de la 344/4
10z 10 tendrar leza salarial y/o

mensualmente resiltar inferior a diez (10) salarios mirimos legales mensuales, mas un porcentaje adicional .




Ley 789/200‘2:7'

SEEGIS:
T T
" Todos los’ ...
1) derechos
Reservados -

o 'Enitre EL EMPL-EADORy EL TRIABAJAD'OR de las cdndlc'lohe
1 '_ de trabajo, reg;do ademas por | Ias 519u1entes cléusulas ;
~ PRIMERA:  OBJETO.  EL EMPLEADOR contrata los servicias persunales del TRABAJADOR ¥ és

capacidad normal de trabajo, en el desempeno de lasfunciones propias del OfiCID mgnclonado v et las labores” anexas y complementanas del mismo, de conformidad, .
©ocon Jas érdenes e |nstruccmnes que le |mpana EL EMPLEADOR darect ‘a traves de sus representantes b) a prestar sus. semcms en forma excluswa a!

i Por el acuerdo expreso o.tacito de [as partes, podrdn repartirse total ¢ parualmente las horas de.la Jor{ﬁada ordinaria, .conbase en lo dhspuesto por.el Art. 164 cel
. C.5.T, modificado por el Art. 23 de la ley:50/90, Aenjgndoie

: :":.3 misma, segun el Art. 167 ibidem. De |gua| rnanera Ias par slpodrén acordar que se preste el servicioen los turnos, de Jorna a ﬂemble contemplados en el Artlculo
-";‘-5‘1 L.eIaLeyTSQdeZODZ ; R 1 ; R ] :

| A Daries podsa term:nar vl contiato unllateralmente ‘en
. SEXTA:  DURACION | DEL: CONTRATO, L3 dliracion detcomram
: ‘SEF"IIMA TERMINAC]ON UNILATERAL .Son justas causas para dar;por termmado unllatera\mente este’ contrato""por cuaiqwera de’ Ias: artes, las enumeradas’

.‘graves ‘en reglamentos y. demds documentos: que’contengan reglamentamones, ordenes, instriicciones o prohibi¢iones’ de.caracter gereral'o particular, pactos,’
S ,convenuones colectivas, laydos: arbwtra}es y.las que expresamente conyenga icalificar asi en escritos: quej formaran- ‘parteintegrante del presente: corjtrato; Expresarriente.
e cahflcan en;este. acto como faltas graves, la wolamc’m a las: 'oblwgamones e prohlb\co S coniemdas en ia cléUsula pnmera del presente contrato. ;

- OCTAVA: . INVENCIONES vlas invenc:ones reailzadas por EL: TRAEAJADOR le‘perteneceri; salvo a) enel evento que la inveniion haya sido reahzada pot‘el.
i i 0 L _TRABAJADOR contratado - para’ investigar, smmprg-'

—w - W

| este Gltima evento;, el trabaj ador‘tendré derecha a una ;

- las normias laborales y de arbltraje vigentes para el mofmenta en que s dng ne e[ conflicto, de acuerdo af monto del salano la |mportanC|a del invento o descubrimiento.

" NOVENA: . DERELHOS DE AUTOR Los derechos patnmonsa!es de autor sobre Ias obras creadas por e| TRABAJADOR en e;eraclo de sus functones 0 con ocasion:
= ellas pertenecen al EMPLEADOR:. Todo lo‘anterior sin perjuicio de Ios' :

.. condicicnes laborales deiermmadas porel.EMPLEADOR en gjercicio
.+ e senvicio, el carae 4 oficlo yfo: funclonesy a forma de remuneraud
- inipliquen. desme;oras stistanciles o graves perjuicios para él,
-+ Los,gasios que s

S W

<9110 vz:_Lén'z I3

' -DECIMA P"{IMERA- ‘ D.RELCION DEL TRABAJA OR LTRABAJADOR
7 *29de lz léy 789/02, norma que miodifict el 65 del C:5.T; 58 compromere a:informar-por, gscritoy de.manera: mmed:ata atL EMPLEADOR cualqmer camblo en su

f DECIMA SEGUNDA EFECFOS E presente cor trato reemplaza en su :ntegndad y dEja sin efe
s Barles con. anterworldad pudlendo las partes canvenlr por eschto modificaciones; al mismo,

Hll\ﬂ!l\llﬂll\ﬂﬂl —

OB S
MENSUAL

LUGAR. DONDE
‘CALL

se obhga* a) a poner al serwcu) del EMPLEADOR 'toda su

*del Titulo VIl del C.S.T.. PARAGRAFD PRIMERO Se aclaray se comﬂen"’ que‘en'los casas B los que EL TRABAJADOR dever\gue comls:ones 0 cuaiqusera otra '
| 2+ ‘modalidad de salario variable; el 82.5%:de. dichos i mg(esos consti tuye remunerambn de 1a [abor realizada; el 17.5% restants estd destinado'a remunerar. el descanso
" en los dias dominicales y festivos de que: Aratan-los Capftulos | yill:def Tii
" 5@ le reconozcan.al TRABAJADOR beneficios d!ferenies al salario, por ¢
-+ beneficios o reconocimientos corno, no'salarialés y por tanto no se. tendran
Gh aportes paraf:scales (dlferentes alos'de fa segundad $Doal) de con rmlda con Tos Arts.

_ . TERCERA:. TRABAJD NOCTURNO, SUPLEMENTARIO DOMINICAL YIO FESTlIVO%dO trabajo noctur ;
i diadomingo o festivoen los que legalmente debe concederse descanso, se temunerard conformé’ o dispone expresamente 1d ley, sdlvo acuerdo en contrario tontemdo ;

ARAGRAFO SEGUNDO Las paftesa acuerdan que ‘en’los Casos-en que

i Ip_ra la |iqU|daCt6ﬁ de acreenc:as laborales ni el pago de ;
- 1a ley:50/90,: n‘ onco dancua cofy e! At 17 de 14 344/36,

uplementano o en horas extras y todo trabajo en

e convencion, pacto colectivo o laudo arbitral.Para el reconocimiento'y pago‘del trabajo siplementario, “nocturno, dominical o festivo, ELEMPLEADOR osus -

il representantes deberan haberlo;autorizado, previamente y por. escrito. | Cuando la ree : idatl- de este trabajm se presente de-manera impravista'd inaplazable, deberd
o ejecutarse y darse cuenta de &l por escrito, a la mayor. brevedad, al! EMPLEADOR 9 sus. el

“-reconogerd ningtn ‘trabajo suplementaﬁo ‘0.trabajo nocturno g en dias de descansé Iegal
- osido avnsado inmediz amente no haya sido aprobado coma queda dlcho Tratandos% de‘trabajador e
. horas extras. ! ;

! ‘_:CUARTA JORNADA DETRABAJO

p(esentames para su. aprobaclon EL EMPLEADOR, en consecuencia, no &
g obhg orjoqiie no haya sido autorizado prewamenle 0 que, hablewda 5
ireccion, conﬁanza 0 manej o no habra lugar al pago de

TRABAJADOR se- obhga 3l Iaborar la Jornada méxu:na Iegal salvo esUpu[acnon EXpIESE y escrita en contrario; se obhga
‘3 labarar la jorriada maxima Eegal cumphendc con: Losiumos y horarios que sefalé el EMPLEADOR, quien, podré,cambiarlos d ajustarlos cuando lo estime conveniente.

Uenta fue los.tiempos de descanso entre las secciohes de, la Jornada no se computan dentro de las

QUINTA; - PERIODO DE PRUEBA Los pnmems dos meses del presente contrato se conmderan como perlodo de prueba Yo por conmgmeme rualqulera de las:
alquwer momento durante du:ho perlodo sin-que por este hecho se cause: el pago de mdemmzamon alguna

defmlda rmentras susbmstan 1a’ ausas que Ie d[Ean ongen y e mater a del trabajo

; p:
en los'Arts. 62 y 63 del C.S.T,, modaﬁcados por el At 70 deL Decreto:2351/65y adernés; par- parie del [MPLEADOR’,‘ s faltas que para el efecto se califiquen como.

*guando lasinvencion.sea el resultado de' Ja mision espech‘lca para la.cual ha sido.contratado. b) Cuandoel
trabajador no ha sido’ contratado para investigar y la invencién se obtiene medlante datos o medios.conocidos:o' utilizados en razén de la Iabor desempenada En:
mpensam@n que se fijara por.ur tiibunal, de, arbilramento demgnado por las partes en cumplimiento de'-

m;,-\-:.g cﬂmxjﬂa o pqr mnocer, sfn'pwju.'v'c r.{e las ﬁnc.ijne_r civlru y penales emb.‘m‘dds en la Léy autori

- el baneficio que reporte al EMPLEADRGR u.otros, factores 5:m1|are5

de acuerdo

srechos moralés de auto
'rtagena '

. TRABAJADOR acepta desde ahora expresameme lodas Ias modlfcacnone de Sus
poder subordlnante tales-coma los turnos y jornadas-de trabajo, 2l lugar de prestacion
siempre que fales’ ‘modificaciones no afecten su honor, di gmdad 0-sus derechos. minimos,.ri.
de conformldad con-lo-dispuesto por el Art:23 del C:5.T: modificado por el Art. 17de la Ley:50/90;
id serén cublertos por. el EMPLEADOR: de conform|dad con el numera1 & del Art 57 del

erm ‘necerén en cabeza del creador de la obra
can Ja ley 23 de' 1982 y la Dedision 351.de la: Com :

DECIMA MODIFICACION DE LAS:_COND]CIONES LABOR LES.- :

do de Iu

iginen conel trasl de prestacion.del se

jtodos. los fedos legalesy en espegial-para la aphcac;on del paragrafo 1 del articulo:

dlreccuﬁn de resndencwa teméndose en todo caso comd suya la U tlma dlrecqon reglstrada en su:hoja-de; wda

ualqwera otro contrato verbal 0 escnto celebrado entre. Ias
_s gue formarén parle mtegrame de este contrato

Para constancaa se flrma en dos o més
y fecha que se, mH C2N.3 contmuaubn

mlsrno tenor y v lo'!' ni .iestlgos, un e;empla- de [os cuales rec;be EL TRABAJADOR en este acto enla cmdad

is. l’-’“""bf‘_da toda f:pmdutc.‘gn ra:at 0 panpa!, Sinla ez.uresa a‘utmza_cr'ﬂn en‘:ma de LEGE, bé}d c‘uaﬂqwer

ENERO 01 DEL 2
" Contintaal dorsc H[I*

"SANTIAGO DE CAL

10 01 D]senada y attuallzada segun Ia ley © por




.

)

(co’niirﬁi_acib

ELEMPLEADOR

Jices NIT:

- NOTA: Las:modificaciones al presente ¢
consignarse. los nombres y firmas:.
; % : g .

ontrato.po

drin elabora

e en una hoja anexa:a este d
de las partes ‘contratantes, su documento;.de-id

hara parte del mismo y-donde’ debersn -
en_quese efectie |a ‘modificacian. .

rs ocumento, la cual
entidady “fecha -

783/02, para actividades sin solucin

de conlinuidad.
- semanales. Para‘este evénlo se

- - especial por dominicales o festivos;

‘.remunerado. Esta cléusula deraga y reemplaza

permite la distribicion de la
. ala semana; en
" se deben adicionalmente, modificar las condicioniss de remuneracin

le teconozca su'salario por fraccion de tiempo (hora o dia). Para

cddusula: *Las partes acuerdan que EL TRABAJADOR laborarg
] b . en'Una jornada
turnas y hararios que £l

a diez (10) horas y sin que haya lugar al
-+ se exceds el promedio de las

Cuarenta y ocho (48)
2m.a 10:00 pn, * oK RO b

3.. Definicién de pagos no salariales: De'conformidac ¢an fa ley

*particular'y espedial que delerminados heneficios o auxilios acordacos enlre las
de salario, en dinero o en especie, tales como la alimentacion, hzbitacién, vestuario, primas extralegales

@50 la dlausula podria quedar ast *Las partes de comin acuerdo

6'de la ley 50/90, en concordancia con el Art. 17 de la 344/95,

e servicios vl de navidad, elc, Fn este

¥ de conformidad con los Arts, 15y 1

acuerdan que fos siguientes liergeﬁc' 50 rec_dnug:imiemqs fio.tendr,
. L DU e PRGN S (U T, - r

as panes:puedén pactar cliusulas adicicnales o difere
1. Turnos de trabajo sucesivos: E5 ung jornada especial creada _pé'r la ley'S0/90'y ampliacla por la fe
Comprenide una jofnada de
puede emplear la siguiente cladsula-

habra lugar al Pa30 de feCargo nocturna ni dé remurieracion . o
pera.elsalario siempre comesponderd &
Par cada twrna’en dominical o festivo, EL' TRABAADOR tendra derecha a un (1) dia‘ce descansg
; l2 clusula TERCERA del presente contrato”.
2. Jornada de trahajo flexible: Es una jornada especial creada por él'._an.-ﬂ de la ley f’SQ.!(lZ_,‘qhé"- v
jornada laboral de cuarenta y ache (48) horas cama mixifmo e sels {6) dias++

turnos diarios fleaibles, que pueden'ser diferentes. Para la implemzntacion de esta jomada -

23te-evento se puede emplear 3 siguiente - -
conforme lo permite a jornada flexible
maéxima de Cuarenta y ocho (48) horas
EMPLEADOR determine inilateralmente
¥ en forma ‘anticipada, cuya duracion diaria no podra ser inferia: a cuatro (4) ho'_ras
Pago de recaros por trahajo extraordinaria siempre y cuando’ ol
' horas se_manaie; en la jornada ardinaria de 06:00

S

ndicado.” Estas cléusulas‘plieden

ntes en‘el espaci

referirse; ‘entre otrosiy lo5 sigtiientes. aspectos: |

LA Ry 1

o ) sk
¥ por lo tanto N0 se tendran er
ni el paga de aportes paéaﬁicaigs'
no salariales son lo¢ siguiemes:

quidacién de acreencias laborales, .
al). Los beneficios o reconocimientos |-
k24 ¥ W W, P -‘| PR

cuenta como factor salarial para fa |
iferantes 3 los de 1 Sequridad

"+ Tipo de beneficio ™ Cuantla

la jo}nada crdinarié_dé'lia.ﬁ-aiu.

* redactarse asi:

del trabiéjador, de tal forma que.se: ot T E I T e ek SRR, T e
ey B _sevaloragn§.. . T N e e I
;. 5. Posibilidad de pactar salario integral: A partir de la ley 50/90; es factible acordar con el TRABAJADOR "
.un salario integral, que cubra la reniuneracién ordinaria y el valor corresponidiente 2 las prestaciones,

recargos y beneficios legales y'extralegales a que tenga derecho, exceptuando fas vacaciones y la
indemnizacién por terminacion del contrato sin justa causa, caso en el cual dicho salario integral no podrs ©
mensualmente resultar inferior a diez (10) salarios minimas legales mensuales, mas.un porcentaje adicional -
. de por los menos un treinta por ciento (30%) que constituye el factor p,restaciuqa!,_?alra este evento, Ja -
e elausula correspondiente podria quedar asl:" SALARIO INTEGRAL® De conformidad con el numeral 2 del
sarticulo 132 del € 5., subrogado por &l articulo 18 de 13 ley 50/90, el TRABAJADOR por asi acordarse -
. enlre las partes, devengara g partir del _de 200_. un salario integral mensual'de - suma
 Que incorpora dentro de sf el factor prestacional el EMPLEADOR, el cual no ser3 inferior al 30% del
salario antes mencionado. I salario acordado ademds de retribuir Ja femuneracion ardinaria, remiinera
¥ compensa todo recargo por lrabajq extraordinario, nocturno, dominical o festivo, primas de servicios:
legales o extralegales, cesantia e intereses, subsidios y suministios erf especie y en general tada prestacion
0 acreencia legal o extralegal

“El suministro de
continuas, ni superior =

50090, es posible pactar en forma -
partes, na tergan caricter -

‘dleza salarial ylo prestacional,-

gfivada del contrala;; con: exception; de las vacaciones,
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LEGIS

derechos
Reservados

|+ 51 dela Ley 789 de 2002. -
| SEXTA: DURACION DEL-CONTRATO: -La duracion del contratoiserd indefinida, mientras susbsistan las causas que le dieran origen y la materia del trabajo.

1 . convenciones colectivas; laudos arbitrales'y las que expresamente convengan calificar asf en-escritos que formardn parte integrante del presente contrato. Expresamente

‘| - - 'trabajador no ha side contratado para investigar y la invencién se obtiene mediante datos 0. medios conocidos o utilizados en razon de la labor desempenada. En
" este (iltimo evento,.el trabajador tendr4 derecho-a una compensacion que se fijara por un tribunal de arbitramento. designado por las partes en cumplimiento de
1 -+ las-normas laborales y de arbilsaje vigentes para el momento en que se origine el conflicto, de:acuerdo al monto del salario, la importancia del invento o descubrimiento,

| CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO A TERMINO INDEFINIDO

o (NONBRE DR BRI o e S e e gos s MG
-| GUILLERMO VALENCIA VICTORIA . CRA 11BN°31-42 BOD 17

| MARUELYARbACHARANGEL —  CHKRRSEH™

¢ | LUGAR; FECHA DE NACIMIENTG ¥ NACIONALIDAD

.| CALLMAYO22DE 1961 . .
| $433.700 MAS AUXILIO DE TRANSPORTE »
L%ﬁln[?fmn&DESEMPENARALASIABORES ) W A ] . émff'bom'HA"SiDo‘cd'NrRAfADd EL_TRA':B_AJAQOR

CARGO U OFICIO QUE DESEMPENARA EL TRABAJADOR

: J
Entre EL EMPLEADOR v El, TRABAJADOR, de las condiciones ya dichas, identificados como aparece al pie de sus firmas, se ha celebrado el prese-nte contrato individual

. de trabajo, regido-ademds,por las siguientes clausulas: o ‘

" PRIMERA: - OBJETO. .EL EMPLEADOR contrata los servicios personales del TRABAJADOR y éste se bBiiga:’ a). a poner al servicio del EMPLEADOR toda su
capacidad normal de trabajo, en el desemperio de las funciones propias de! oficio mencionado y en las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad
con las 6rdenes e instrucciones ‘que le imparta EL EMPLEADOR directamente o a través:de sus representantes. -b) a prestar sus servicios en forma exclusiva-al

‘ :e_rnplegdor; es decir,-a no.prestar directa ni indirectamente servicios laborales a otros-EMPLEADORES, ni-a trabajar por-cuenta propia en-el mismo oficio, durante la

.+ "vigencia de este contrato;.y. c) a.guardar absoluta reserva sobre los hechos, documeéntos fisicos y/o electrénicos informaciones y en general, sobre todos los asuntos
y materias que lleguen a su-conocimiento por-causa o con ‘ocasion de su contrato de trabajo.. - ' ‘ ' ' :

*'SEGUNDA: REMUNERACION. EL EMPLEADOR pagara al TRABAJADOR por la prestacion de sus servicios ¢l ‘salario iridicado, pagadero enlas oportunidades
-también sefialadas arriba. Déntro de este pago'se encuentra incluidala remuneracion de los.descansos dominicales y festivos de que tratan los Capitulos I, 1l y Ii
del Titulo VIl del C.5.T. PARAGRAFO PRIMERO: Se aclara y'se conviene que.eri los casos en los que EL TRABAJADOR devengue comisiones o cualquiera otra

. modalidad de salario variable, el 82.5%de dichos ingresos, tonstituye remuneracién de la labor realizada, y el 17.5% restante esta destinado a remunerar el descanso
en los dias dominicales y festivos de que tratan los Capitulos | y Il delTitulo VIl del C.5.T. PARAGRAFO SEGUNDO: Las partes acuerdan que en los casos en que
.. selereconozcan al TRABAJADOR beneficios diferentes al salario, por concepto de alimentacion; habitacion o vivienda, transporte y vestuario, se consideraran tales
beneficios o.reconocimientos corna no salariales y por tanto no'se téndrén en cuenta como factor salarial para la liquidacion de acreencias laborales, ni el pago de
“aportes parafiscales (diferentes alos de la seguridad social), de.conformidad con los Arts. 15 y. 16 de laley 50/30, en concordancia con el Art; 17 de la 344/96.

:TERCERA: " TRABAJO NOCYURNO, SUPLEMENTARIO, DOMINICAL Y/O.FESTIVO. Todo trabajo nocturno, suplementario o en haras extras y todo trabajo en
dfa domingo o festivo en los que legalmente debe concederse descanso; se remunerard conforme |o dispone expresamente la ley, salvo acuerdo en contrario contenido
.~&n convencidn, pacto colectivo o'laudo arbitral. Para el reconocimiento y pago. del trabajo suplementario, . nocturno, dominical o festivo, - EL EMPLEABOR o sus
~representantes deberdn haberlo autorizado previamente y-por escrito.”. Cuando la.necesidad de este trabajo se presente de manera jmprevista o inaplazable, deberd
gjecutarse y darse cuenta'de &l por-escrito; a la miayor brevedad, al EMPLEADOR.O"a‘sus;‘represenrames para su aprobacion. EL EMPLEADOR, en consecuencia, no. %
_reconocerd-ningun trabajo suplementario, o trabajonoacturno o en dias de descanso legalmenite:obligatario que no hayd sido autorizado previamente o -que, habiendo
;ido avisado inmediatamente, no haya sido aprobado como queda dicho. Tratandose de trabajadores de d[recdi?n: confianza 0 manejo, no habra lugar al pago de
oras extras. ‘ ' s e VI :

CUARTA: . JORNADA DE TRABAJO!: .EL._TRAB R se obliga a laborar la jornatfsimaxima legal, salvo bstipulacion expresa y escrita en contrario, se obliga
a laborar la jﬂffﬂaﬂa}dﬁﬁfgaﬁfgaﬁun%ﬁélﬁ o &8l %Jsﬁggm‘s y hararios que sefale el EMPLEADQﬁ,’_h\QLé% podra caml?i'arlos__{'j'-aj u.?tsrlbsycuan;ﬂo loestime corivenientge.
Por el acuerdo expreso o tacito de las partes, podran repartirse total o parcialmente las horas de la.jorriéda-ogdinaria, «con base_enlo.dispuesto por el Art. 164 del
... ,C.5.T, modificado por el Art. 23 de-la ley S,Q/i@ipmler[g i Cﬁﬂ? que los tiempos de descanso entre lds ségciones de’la jornada.no $&‘computan dentro de las,

. “misma, segin el Art. 167 ibidem. De iqual marera, las partes pddrah acordar que se preste el servicio en los turnos de‘jornada flexible contemplados.en el Articulo

" QUINTA: PERIODO DE PRUEBA. Los primeros dos meses del presente contrato se consideran como perfodo de prueba y, por consiguiente, cualquiera de las
partes podré terminar el contrato unilateralmente, en cualquier momento durante dicho perfodo, sin que por este hecho se cause el pago de indemnizacion alguna.

:SEPTIMA:- TERMINACION UNILATERAL: Son justas causas para dar por terminado unilateralmente este contrato, por cualquiera de las partes, las enumeradas
* .enlos Arts. 62 y 63 del C:5.T,, modificados por el.Art. 7° del Decreto 2351/65 y ademés, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como
" . graves en reglamentos y demds documentos que contengan reglamentaciones, 6rdenes, instrucciones o prohibitiones de carécter general o particular, pactos,

“se califican en este-acto como faltas ‘graves ‘fa violacién' ' las obligaciones y prohibiciones contenidas en la cléusula primera del presente contrato.

_OCTAVA: : "INVENCIONES. . Las ~inventiones “realizadas porEL'TRABAJADOR le pertenécen; salvo a) en el evento que la invencién haya sido realizada por el
- TRABAJADOR ‘contratado’ para‘ investigar, - siempre 'y: cuando’ la -invencion sea el-resultado de la misién especifica para la cual ha sido. contratado. b) Cuando el

* '" el beneficio que reporte al EMPLEADOR u otros factores.similares. . ... . e

NOVENA: : DERECHOS DE:AUTOR. Los derechds patrimoniales de autor sobre las obras creadas por el TRAB’AJADOR en ejercicio de sus funciones o con ocasion
ellas pertenecen al EMPLEADOR. Todo lo anterior sin perjuicio de los derechos morales de autor que permianeceran en cabeza del creador de'la obra, de acuerdo
" “con la ley 23 de 1282 y la Dedisitn 351.de la Comisién del Acuerdo de Cartagena. . -

DECIMA: 'MODIFICACION DE LAS CONDICIONES LABORALES. EL TRABAJADOR acepta desde ahora expresamente todas las. modificaciones de sus
" ¢ondiciones Jaborales determinadas por el EMPLEADOR en ejercicio de-su poder subordinante; tales como los turnos y jornadas de trabajo, el lugar de prestacion
* de-servicio, el cargo u oficio y/o funciones y la forma de remuneracién, siempre que tales modificaciones no afecten su honer, dignidad o sus-derechos minimos, ni

impliquen desmejoras sustanciales o graves perjuicios para él, de canformidad con lo'dispuesto por'el ‘Art, 23 del C.5.T. modificado por el Art. 1° de la Ley 50/90.
" Los.gastos que se originen con el traslado de lugar de prestacion del servicio seran cubiertos por el EMPLEADOR, de conformicad con el numeral 8° del Art. 57 del

© . DECIMA PRIMEF&\: D RE(‘ICI'ON'DEVI; TRABA.IADOR ElL'-‘TRABA-JAD'QR para todos los .efedds-legales y en éspecial ;ﬁara Ia.apficacién'del pafégrafo‘ 1 del articulo

€99L10 %2120 L

- %

29 de |a ley 789/02, norma que modificé el 65 del C.5.T., se compromete & informar por escrito y de manera inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en su
difeccian de residendia, tehiéndase en todo caso-como suya, la Ultima direccién registrada en su hoja de vida. S s

, DECIMA SEGUNDA: EFECTOS. El presente contrato reemplaza.én su integridad y deja sin efecto cualquiera otro contrato, verbal o escrito, celebrado entre las

.partes’ conanterioridad, pudiéndo las” partes ¢onvenir por escrito ‘modificaciones al mismo, las que formaran parte integrante de este contrato.

‘ ;Para,n'ar'istancia"se firma en dos.o mas ejemplares.del mismo-tenor y valor, ante testigos, un ejemplar de los cuales recibe EL TRABAJADOR en este acto, en la ciudad

.y fecha gue se‘indican d-continuacion:: - <+ .~ - G SE e ¢ R : - :

(EIDAD =7 5 g 4 e R
(™ SANTIAGODECALI
" forma Minerva@’

© LEGIS. Prohibida toda reproduccidn tatal o parcial, sin Iz exprasa autonzacidn escrta de LEGIS, bajo cualquier medio conocido oper conacer, sin perjuicio de las sancicnes civiles y penales establecidas 2n fa Ley autor)
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‘ .CLAUSULAS ADICIONALES: (continuacion)

CTESTIGO -

“C.CNRE:

. ELTRABAJADOR

: BT GE LN A,
“NOTA; Las rﬁbdiﬁca_ciones—a‘l ﬁfe$e|‘.te:'co_-n‘.rat'o_-p_odran elabofarée ,eh una hoja anexa a este d :
_nnsignarse.Jos nombres. y.firmas de las partes contratantes,. su.;dot_:ume!]tq‘-de_;identidac_!_.y_‘fe_c.h_a en’.que se, efectie. la, madificacion, .

~TESTIGO

i
= i

qcuméntd; Vla‘._c-ual Ha‘réj‘pérte..dél mismo y_dohd‘e deberan

- semanales.-Para este evénto se puede emplear |a sigulente: cldusifs: “Las"partes dtuardan QuUEEL
‘TRABAJADOR labarara en twrnos de trabaje sucesivos que no excedan de seis (6) horas al dia y treinta y
seis (36) horas a la semana, Para estos turnos no habrd lugar al pago deecargo nocturne ni de remuneratidn
;&special por dominicales o festivos; pero ¢l sdlario Siempre corresponderd a la jo_rnada:arn‘lnaﬁa de trabajo.

remunerado. Esta cldusula deroga -y reemplaza la cldusula TERCERA del presenta contrato®,

“2.*Jornada de trabajo flexible: Es una jormiada‘especial treada por el art: S1ide ladey- 789/02, que .
“permite I3 distribucion _delajnmada Iaﬁoral-de,_cuarema y:ache (48) horas como maximo e seis (6) dias
| /alasemana, en turnos diarios flexities, que pueden ser diferentes, Parala implementar:on de esta jornada:
. se deben adicionalmente; modificar las condiciones de remuneracién del trabajador, de tal forma que se
le reconazca su salario por.fraccién de tiempa (hora o dia). Fara este evento se puede emplear la siguiente
dlausula: *Las partes acuerdan que EL TRABAJADOR laboraré conforme lo permite 1a jornada flexible
contenida en el articulo 51 de la ley 789/02, en una jornada maxima de cuarenta y ocho (48) horas
duidnte sels (6) dias la semana, en.las turhos y horarios que £L EMPLEADOR dateimine unilateralmente
< yen forma anticipada; cuye duracion diaria.no podrd ser inferiora cuatro (4) horas continuas, ni supericy,
a diez (10) haras y sin que haya lugar al pago de recargos | :
|0 se exceda el promedio de las cu ha (48) horas
" am. 410:00p.m: R H

anales en la jornada ordinaria de 06

3. Definicion de pagos ria salariales: De contormidad con la ley 50/90, ec pasible pactar en forma’ -

de salario, en dinera o en especie, tales camo Ja alimentacion, habitacion, vestuario, primas extralegales
_Ge senvicios y/o de.navidad, etc. En este caso la clausuls podria quedar asi: “Las partes de comin acuerdo

acuerdan que los siguientes beneficipg'o re¢ongcimientos no tendran nalurale‘za salarial y/o prestacional;
S LR ok il R e X
o N

Las partes pueden pactar clausulas adicionales o diferentes on e: espacio.indicado. . Estas clausulas pueden: referirse, entre’otros, a los siguientes aspectos:
i 21 :ru[nos de :tra'bajo sucesivos: £5 una jomada especial :rerada‘}‘;o.r la Ie'yhsl[)f'gﬁ f;mpliadé por la ley i
78902, para actividades sin solucién de continuidad. Comptende una jornaa de treinta y seis (36) horas - -

"Por cada turtio en éominical o festivo, EL TRABAJADOR tendré derecha’ a uri (1) dia’de descanss *

por trabajo extraprdinarie siempre y cuando

i particular y especial que determinados beneficios o au s acordados entre lac partes, no tengan cardcter-< .:

.y de conformidad con fos Arts. 15'y 16 e la ley SGRC. an concordanci con el Ait. 17 da la 344196, 7

3 z *y por lo tanto na se tendrdn en cuenta como factor salarial para Iz liquidacién de acreencias laborales;
" ni ¢l pago de aportes parafiscales {diferentes a log'de Ta’Sequridad Social). Los benelicios o reconacimientos -
<-no salariales son'los siguientes: 'y = ' Ty L LA e e et

¥ ;

Tipo de beneficio " Cuanila’
L I e e T gt e s £ LR

Ty f SO i A% i
' ﬂ." Valoracién del salario‘en especie: 1a ley 50/90 ordena valorar expresamente en lodo contrata de
oy _[r;baj_q la parte de la temuneracion que corresponda-a salario en especie; para Jo cual se debe elaborar -
- la clausula pertinente, . En'todo caso este.concepta no puede cubrir mds del 50%. de a totalidad def

1

actarse as

151 de . e sevaloraen § § 5 5

5. Posibilidad de pactar salario integral: A partir de la ley 50/90, es faclible acordar con el TRABAJADOR

" un salario integral, que cubra la remuneracion ordinaria y el valor correspondiente a las prestaciones,
recargos’y, beneficios’ legales y-tralegales aque feriga derecfio; exteptuando’las vacaciones:y 1~

ndgmnkza:eiog por terminacion del contrato sin justa causa, caso en el cual dicho salariq integral no podré
- mensualmente resultar inferior a diez (10). salarios minimos legales mensuales, mas un porcentaje adicional .

" de por los menos un treinta por ciento (30%] que constituye el factor prestacional, Para este evento, la
+-clausula correspondiente podria:quedar ast::* SALARIO INTEGRAL; De conformidad con el numeral'2 del,

¢ articulo-132 del C.5.7,, subrogada por el articulo 18 de I3 ley 50/90, el TRABAJADOR por asf acordarse
. enlre las partes, devengard a partir del __de __ de 200__ un salario integral mensual de §___ suma °
qua Iricorpora deritra de 3l el factor prestacional del EMPLEADOR, el cual fio seré inferior al 30% del *
salario antes mencionado. £l salario acordado ademés de retribuir la remuneracién ordinaria, remunera
...y compensa todo recargo por trabajo extraordinario, nacturno, dominical 0 festiva, primas de servicios

legales o extralegales, cesantia e intereses, subsidios ¥ suministros en especie y en general toda preslacier}“

alario.o mds del 30% cuando EL TRABAJADOR devengue ¢ salario minimo legal. La cléusula podrts * |

0 acreencia legal o extralegal derjvada delrcontr to;, convexcepcion «de las vacaciones.’
cre 9al o 931 der] da }j—ﬁ—‘j niratos, fons .{c,‘-p‘..‘?\ Ffj. as vacacion J
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51 dela Ley 789 e 2002.

©QUINTA: PERIODO DE PRUEBA “Los pnmems dos meses de! presente comrato e con5|deran como perfodo de prueba y por consngmente cualquxera de Ias
: paries podra termmar el contrato unllatera[mente en cuaiqu:er momento du

SEXTA: DURACION D[—L CONTRATO. La duraClén del contrat” '

' en losiArts. 62'y.63 del C 5,12 mod|ficados porel‘Art:7¢ del-Decreto 7351/65 ¥ ademas, por parte del EMPLEADOR, las faltas ‘que para el efecto se califiquen como-
. graves en reglamentos y. demés documentos que contengan reglamentacmnes Grdenes, instrucciones o prohlbmones de caracter general o particular, pactos,

- ‘.,convencrones cdlectivas, laudos arbitrales y las que expresamertle convengan. calificar asf en escritos.que formaran parte integrante del presente contrato.iExpresamente
Wiige cahflcan en este acto-como faltas graves la“violacion-a. Ias obhgac:ones y prohlbluones contenldas en: |a clausula pnmera ‘de ;

g;"OCl'AVA INVENCIONES. “Las mvencsones reahzadas por: EL TRABAEADOR le pertenecen salvo a) eri eI evento que’ la invencion haya 5|do reahzada por el
“. TRABAJADOR! contratado para’ investigar,siempre 'y cuando. la- invencidn sea el.resultado de la mision espiecifica para Ja cual ha sido’contratado. by Cuando el
+ trabajador no’ha sido contratado para investigar y.Ja. invenmén se-obtiene mediante datos

este Ultimo evento; el trabajador tendré derecho a una compensacmn que sé'fijard por
-+, las narmas {aborales y de arbitraje vigentes para el ‘momenta en.que se orlgme eI CDI"!ﬂICtD ¢
Ll beneﬁuo que reporte al EMPLEADOR u otros factores similares.:. "

‘ NOVENA. DERECHOS DE AUTOR ‘Las derechns pa |m6maIes de autor sohre las obras creadas'pﬁr el TRABAJADDR en e;ercxcto de'sus funclones ¢} con ocasién
o ellas pertenecen all EMPLEADOR Todo I6 anterior sin pEUUICIO de los derechﬂs morales de aut Tl
Lo faley 23 de Ko

DIRECCION DELENPLEADOR .
113 NG 31"'43 BOD 17

NOMBRE DELTRABA}ADG l é
HANUEL LARGACHA R: NGE

" | DiRECCiON DELTRASAJADOR
' CI.I'. 71:NO- 2 4*31

T carco o OFICIO QUE DESEMPENARA EL TRABAJADOR
j _CO TERQ . 7

RIODOS DE' PAGO kD
MENSUAL

T Fecha OE, INICIACION DE LABORES | -
ENERO DE 2008

'PRIMERA: - OBJETO." EL EMPLEADOR comraia los:servicios perscma
-capacidad. nornal de trabajo, en el desempeno de las funciones propias de| oficio’ menuonado

apartes, paraﬂscales (d|ferentes a los de Ia segurldad somal) de o

“Teconocerd ningun trabaja supiementann 0 traba]ﬂ nocturnn o'en dias de destanst legalmente obligatorio e no haya sido autarizado previamente o que, habiendo

Por el acuerdo expreso o tacito.de las parles podran’ repartlrse total o parqalmente las horas de la jornada ordinaria’.con base en'lo dispuesto por el Art. 164 dél
“C.S.T., modificado por el Art:'23 dei]a ley 50/90, teniendo eri’cuenta

de servicio; el cargo u oficio, v/o funciones y laforma'de remuneracion, siempre que tales, modificacionesno afecten su honor, dignidad sus derechos minimas, ni
impliquen desmejoras sustanuales 0 graves perjuicios para ¢l, de com‘ormldad con

partes: con. antenondad pudlendo las partesiconvenlr por: gscrito: mod!ﬁcacmnes al mlsmo ‘l
Para constancia’ se flrma en dos o més qempiares |

e EL EMPLEADOR y EL TRABAJADDR et ya i
de Uabajo regido ademis por las siguierite uI

del TRABAJADOR.

on las 6rdenes e instrucciones que fe xmparta EL EMPLEADOR: dlrectamente 0'a traves’ de epre
mplﬂador es decir, a no prestar directa i indirectamente servicios: labbrales a otros. EMPLEADORES
Vigencia'de este cantrato; .y 'c).a.quardar absoluta reserva: sobre los, hechos documentos fisicos y/o' eiectrcmlcos lnformaaonesy en gener
y materias que lleguen.a su conacimiento pur causa : ocasu.'m des cintrato de trabalo :

SEGUNDA: REMUNERACION B EMPLEADDR pagaré al TRABAJADOR bor la. prestacaon de sus servicios el salarro |nd|cado pagadero en Ias oportumdades

éste’se: obhga a) a poner aI serv:cxo del EMPLEADOR toda s0 -
|as labores: anexas y complementarias del mismo; de conformidad -
restar sus: servicigs-en forma exciuswa al
ahajar;por cuerita propia en’el mismo oficio; durante la- -
sobire todos los asuntos L

también sefialadas arriba. Dentro de este pago se encuentra’ mcluuda la remuneracion; de los descansos dominicales. y festivas de que tratan los  Capftulos 1Ay Il i
del.Titulo-VIl'del C.S.T. PARAGRAFO PRIMERO: Se aclara y'se canviene que en los casos en los'que EL TRABAJADOR devehque cormisiones o cualquiera, otra

m:dad mn Ius

dia domingo o Testivo en los que, Iegalmeme debe concederse: descaﬁse

‘modalidad de salario variable, el 82.5% de dichos i ingresos, constituye. remunerauén de'la labor realizada, y el 17.5% restante esté destinado aremunerar-el descanso .
‘en los dias dominicales }: festivos de que tratan los Capitulds:ly It del Titulo Vill del C:S:T.. PARAGRAFO SEGUNDO: Las partes acuerdan que en loscasos enque "
;se le reconozcan al TRABAJADGR berieficios diferentes al salario, por concepto de‘alimentacién, habitacian ‘o-vivienda, transporte y vestuario, se consideraran tales -,
‘beneficios o reconocimientos como.no salariales y por fanto-no-se:tendran en cuenta. ¢omo factor salarial para la ||qu1dacmn de acreencias Iaborales ni el pagode -
15 y 16 de Ia !ey 50/90 en concordancia con eI Art 17 de la 3411!96 5

ERCERA:' TRABAJO NOC[URNO SUPLEME.NTARIO DDMINICAL*Y:’D FESTEVO Tado trabajo noctumo suplementano o.en horas extrasy todo’ traba]o en’
se remuneraré conforme lo dispone expresamente la ley, salvo acuerdo:en contrario contenido /
en convencion, pacto colectivo'o laudo arbitral. Para el reconocimiento y pago d ‘del trabajo. suplementario, nocturno, dominical o festivo,  EL EMPLEADOR 0 sus -

representantes deberan haberlo. autonzado prewamenle ¥ pof escrito! Cuando’la neces|dad de'este trabajo e presente de manera imprevista o inaplazable, debera :

ejecutarse’y-darse cuenta de &l por escrito, ala’ mayor| ‘brevedad, 2l EMPLEADOR 0.3 'su15 Tepresentantes, para su aprobacion, ; EL EMPLEADOR, en consecuencia, no %

sido avisada lnmediatamente o haya 5|d0 apmbado como. queda dicho. Traténdose de traha]adores de dlreccmn confanza 0 manejo no habra Iugar al pago de
-hmaﬁ extras ; Ty 3 : : it : ,

) ABAJ A { ;.obi:ga a -Jaborar Ia Jornada mdxrma lega[ salvo esttpulauOn expresa y escrlta en contrano s obhga
jornada maxima‘legal cumpllendo con los turnos y horarios qiie sefale el EMPLEADOR, quien podra cambiarlos o-ajustarlos cuando lo estime conveniente.

s tiempos: de descanso entre las secciones de la jornada no se computan dentro.de las

misma, segtin el Art; 167; |deem De lgual manera; las. partes podrén dar qua se preste el sarwcm en los turnos dejornada ﬂexlble contemplados en e\ Ar‘uculo

rante dicho periodo sm Gue por ‘este. hecho se cause el pago de inderl zauon alguna

or4 mdefmlda mlentras SUSb:IStaI'L las causas que Ie dleron origen.y | !a matena del trabajo

SEPTMA TERMINAC!ON UNILATERAL Sun justas causas para por‘fermlnado unilatem!mente ‘este contrato, .por cualquuera de las parles Ias enumeradas

-ESEHTE contrato

medios conocidos o utilizados en razén dela labor desempeiiada. En
fibunal de arbitramento designado por. fa3 parte : en cumplimiento de
acuerdo al monto del saiano la |mportanc1a de nvpnm o descubrxmtento

] 'cabeza del creador de'la obra, de acuerd0
la Dec’ 'én 351 de, !a Ce mzszﬁn del Acuerdo de Cartagena :

IFICAC!DN bE LAS. CONDIC]ONES LABORALES EL TRABAJADOR acep
S‘dctermmadas por el EMPLEADOR en EIE‘FCICID ‘de s poder subordinante

o
="
o
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o,
-Q
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=
®
=,
o
w
C
5

ondldone abor' tales como ‘o5 turnos ¥i ornadés de trabajo ‘el lugar de pre'stauon

lo dispuesto por ¢l Art’ 23 del:C,SiT, modificado por ‘el Art. 12 de l&'Ley 50/90.
82 del Art 57 dEl

du de Iu arde prestac!on dei‘ ervicio serén_ cubiert e conformndad con el nurner

R 'BAIADOR EL TRABAIAD R para todos Iegalesy en especial para Ia apllcamén del paragrafo:1 del artlculo
el (Ci5.T, se campmmete a mformar por escntu ¥: de manera znmedlata 2 IZL EMPLEADOR cualqmer camblo en su

n:égrldad ¥y de;a sin efecto cualqu a otro contrato verbal 0 escnio celgbrado entre ias

y que furmarén parte mlegrante de este contrato.
or; ante tesﬂgo un; e;emplar de Ios cuales recnbe EL TRABAJADOR en este acto en }a crudad

DECIMA SEGUNDA EFELTOS B preseme cbntralo yeempiaza

y feLha que se. |ndlcan a corlmuaaén

L SEELE A

[C'UDAD smrmco DE' cm;r'

Continga al dorso ||l|" REV 03- 2503

fnrma mm@l'vaﬁ 10-01 Disenada y a:tuah:ada sugun 1a L&y & puriEs

A 1EmiS Pmbibida toda mmm‘";{mm Sl el p_m'pg;a au[‘oﬂ‘(addﬁ; escits de LEGE, Sam cualquier médio corecido a sar condicer sin .oedur‘r:'n' de !af sancianes ciiles y penates astabieidas en la Cey autoral
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CLAUSULAS ADICIONALES: (contintacion)
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EL EMPLEADOR

EL TRABAJADOR

TESTIGO

N 3 : LA S CCNe

NOTA: Las modificaciones al presente contrato podran elaborarse en una hoja anexa a este documento, la cual hars parte del'mismo v donde deberan
consignarse los nombres y firmas de (as partes contratantes, su documento de identidad y fecha en que se efectie la modificacian,

Las partes pueden pactar clausulas adicianales o diferentes en el aspacio indicado, Estas cldusulas pueden referirse, entre otros; a los siguientes aspectos:

TRABAJADOR laboraré en turnos de trabajo sucesivos que no excedan de seis (6} horas al dia y treinta y Tipo de benefico  Cuantia
seis (36} horas a la semanz, Para estos turnas rio habrs lugar al pago de recargo nocturno i de remuneracidn o

especial por dominicales o festivs; pero el salario siermpre corresponders a la jornada ordinarla de trabajo. o

Par cada turno en dominical o festivo, EL TRABAJADOR tendr4 derecho a un (1} dla de descanso ...

femunerado. Esta cléusula deroga y reemplaza la clausula TERCERA del presente contrato®,

I 1. Turnos de trabajo sucesivos: £s una Intnada especiai creada por la ley 50/90 y ampliada por la ley ¥ por lo tanto no se tendran en cuenta como factor salarial para la liquidacién de acreencias laborales,

| 785002, para actividades sin solucion de continuidad. Comprende una jornada de treinta y sels (36) horas niel pago de aportes parafiscales (diferentes alos dela Sequridad Social). Los beneficios o reconacimientos J
i semanales. Para este evento se puede emplear la siguiente clausula: *Las partes acuerdan que EL fo salariales son los siguientes: T

]

4. Valoracién del salario en especie: la ley 50/90 ordena valorar expresamente en todo contrato de

2. Jornada de trabajo flexible: s una jornada especial treada por el art- 51 de la ley 789/02, que trabejo la parte de la remuneracion que corresponda a salario en especie, para lo cual se debe elaborar °
permite la distribucion de |2 jornada laboral de cuarenta  ocho (48} horas como méximo en seis (6) dias la clausula perlrnemba En todo caso este concepto no puede cubrir més del 50% de Ja totalidad del

2la semana, en tutnos diarios flexibles, que pueden ser diferentes, Para a implementacion de esta jomada :::1?;;?::; tel 30% cuando EL TRABAJADOR devengue selario minimo legal. (a cliusula pocria

se deben adicionalmente, modilicar las condiciones de remuneracién del trabajador, de tal forma que se : . .

le reconozca su salario por fraccion de tiempo {hora o dis). Para este eventa se puede emplear la siguiente "El suministro b sevdomen 5‘—“_"- ‘
cliusula: "Las partes acuerdan que EL TRABAJADOR laborara conforme lo permite la jornada flexible 5. Posihilidad de pactar salario Integral: A partir de [a ley 50790, es factible acordar con el TRABAJADOR

contenida en ¢l articulo 51 de la ley 78902, en una jorrada masima de cuarenta y ocho (48) horas un salario integral, que cubra la remuneracion ordinaria y el valor correspondiente a las prestaciones,

durante seis (6) dias a la $emana, en Ios turnos y horarios que EL EMPLEADOR determine unitateralmente Tecargos y beneficios legales y extralegales 3 que tenga derecho, exceptuando las vacaciones y la

yen forma anlicipada, cuya duracién aiaria no podré ser inferiof 2 cuatie (4) horas continuas, ni superior indemnizacion por terminacién del contrato sln justa causa, caso en el cual dicho salario integral no podrs

a diez (1C) horas y sin que haya lugar al pago de recaraos por trabajo extraordinario siempre y cuandos- mensualmente resultar inferior 5 diez (10) salarios minimas legales mensuales, mas un porcentaje adicional

o se exceds el promedio de las cuzrenta y ocho (48) horas semanales en la jornada crdinaria de 06:00 de por los menos un treinta por ciento (30%) que constituye el factor prestacional. Para este evento, la

{ am al000pm - clausula correspndiente podriz quedar asl: *SALARIO INTEGRAL: De conformidad con el numeral 2 dal

; articulo 132 del C5.T, subrogado por el artlculo 18 de |a ley 50/90, el TRABAJADOR por asl acordarse
entre las partes, devengard a partic del _de __ de 200__ un salario integral mensual de $___ suma
que incorpora dentro de s e! factor prestacional del EMPLEADOR, el cual n serd inferior af 30% del
salario antes mencionado. £l salario acordado ademds de retribuir la remuneracion ordinaria, remunera

¥ compensa todo recargo por trabajo extraordinario, nocturno, dorminical o festiva, primas de servicios

3, Definicidn de ;'mgos no salariales: De conformitaa cea s izy 50/90, es pasible pactar en forma
particular y especial que determinados beneficios o auxlios arardados er.iza lus partes, no lengan cardcter
de salario, en dinero o en espedie, tales como la alimentacion, habitacion, vestuario, primas extralegalas
e senvicios y/o de navidad, erc. €n aste €as0 2 clausula pordria quedar asi: *tas partes de comin acuerdo

¥ de conformidad con los Arts, 15 ¥ 16 de la ley 50190, en cuacordancia con el Arl, 17 de la 344/96, legales o extralegaies, cesantia e intereses, subsidios y suministros en especie y en general toda prestacién
acuerdan ‘que ios siquientes beneficios o reconadinyientos no tendrdn naturaleza salarial yio prestacional, o acreencia legal o extralegal derivada del contralo, con excepcion de las vacaciones. J
- .




Ley 789/2002 .

Reservados

" 51 de la Ley 789 de 2002.

- este (itimo evento, el trabajador tendra derecho a una compensacion que se fijard por un tribunal de.arbitramento designado por las partes en cumplimiento de
" las normas laborales y de arbitraje vigentes para el momento en que se arigine el conflicto, de acuerdo al monto del salario, la impartancia del invento o descubrimiento,

. condiciones laborales determinadas por el EMPLEADOR en ejercicio de su poder subordinante, tales como los turnos y jornadas de trabajo, el lugar de prestacion

" Los gastos que se originen con el traslado de lugar de prestacion del servicio serdn cubiertos por el EMPLEADOR, de confarmidad con el numeral 8° del Art. 57 del

[T}

direccion de residencia, teniéndose en todo caso como suya, a Gltima direccién registrada en su hoja de vida.
" DECIMA SEGUNDA: EFECTOS. El presente contrato reemplaza en su integridad y deja sin efecto cualquiera otro contrato, verbal o escrito, celebrado entre las

- CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO A TERMINO INDEFINIDO

24N
(NOMBRE DEL EMPLEADOR DIRECCION DEL EMPLEADOR ="
GUILLERMO VALENCIA V. : CRA 11B N° 31-42 BOD 17
NOMBRE DEL TRABAJADOR DIRECCION DEL TRABAJADOR
! MANUEL LARGACHA RANGEL CLL 71 NO. 24-31

LUGAR, FECHA DE NACIMIENTO Y NACIONALIDAD

CARGO U OFICIO QUE DESEMPENARA EL TRABAJADOR
CALIL MAYO 22 DE 1961 OTERO

SALARIO : : =
$496.900 MAS AUXILIO DE TRANSPORTE
PERIODOS DE PAGO FECHA DE INICIACION DE LABORES
MENSUAL , - ENERO 01 DE 2009
LUGAR DONDE DESEMPENARA LAS LABORES CIUDAD DONDE HA SIDO CONTRATADO EL TRABAJADOR
___ CALI . CALI )

Entre EL EMPLEADOR y EL TRABAJADOR, de las condicianes ya dichas, identificados como aparece al pie de sus firmas, se ha celebrado el presente contrato individual
de trabajo, regido ademas por las siguientes clausulas: .

PRIMERA: OBJETO. EL EMPLEADOR contrata los servicios personales del TRABAJADOR y éste se obliga: a) a poner al servicio del EMPLEADOR toda su
capacidad normal de trabajo, en el desempefio de las furiciones propias del oficio mencionado y en las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad
con las drdenes e instrucciones que le imparta EL EMPLEADOR directamente o a través de sus representantes. b)a prestar sus servicios en forma exclusiva al
empleador; es decir, a no prestar directa ni indirectamente servicios laborales a otros EMPLEADORES, ni a trabajar por cuenta propia en el mismo oficio, durante la
vigencia de este contrato; y ¢) a quardar absoluta reserva sobre los hechos, documentos fisicos yfo electrénicos informaciones y en general, sobre todos Jos asuntes
¥ materias que lleguen a su conocimiento pOr Causa o'con ocasion de su contrato de trabajo.

SEGUNDA: REMUNERACION, EL EMPLEADOR, pagard al TRABAJADOR por la prestacion de sus servicios el salario indicado, pagadero en las oportunidades
también senaladas arriba, Dentro de este Pago se encuentra incluida la remuneracion de los descansos dominicales y festivos de que tratan los Capitulos I, I Wl
del Titulo VIl del C.S.T. PARAGRAFO PRIMERO: Se aclara y se conviene que en los casos en los que EL TRABAJADOR devengue comisiones o cualquiera otra
modalidad de salario variable, el 82.5% de dichos ingresos, constituye remuneracion de la labor realizada, y el 17.5% restante est4 destinado a remunerar el descanso
en los dias dominicales y festivos de que tratan los Capitulos 1y Il del Titulo Vill del C.S.T. PARAGRAFO SEGUNDO: Las partes acuerdan que en los casos en que
se le reconozcan al TRABAJADOR beneficios diferentes al salario, por concepto de alimentacién, habitacién o vivienda, transparte y vestuario, se consideraran tales
beneficios o reconocimientos como no salariales y por tanto no se tendran en cuenta como factor salarial para la liquidacion de acreencias laborales, ni el pago de

‘aportes parafiscales (diferentes a los de la seguridad social), de conformidad con los Arts. 15 y 16 de I3 ley 50/90, en concordancia con el Art, 17 de 3 344/96,

TERCERA: TRABAJO NOCTURNO, SUPLEMENTARIO, DOMINICAL Y/O FESTIVO. Todo trabajo nocturno, suplementario o en horas extras y todo trabajo en
dia domingo o festivo en los que legalmente debe concederse descanso, se remunerar conforme lo dispone expresamente fa ley, salvo acuerdo en contrario contenido
en convencion, pacto colectivo o laudo arbitral. Para el feconocimiento y pago del trabajo suplementario, nocturne, dominical o festivo, EL EMPLEADOR o sus
representantes deberan haberlo autorizado previamente y por escrito. Cuando la necesidad de este trabajo se presente de manera imprevista o inaplazable, debers
ejecutarse y darse cuenta de él por escrito, a la mayor brevedad, al EMPLEADOR o a sus representantes para su aprobacion. EL EMPLEADOR, en consecuencia, no 3
reconocerd ningn trabajo suplementario, o trabajo nocturno o en dias de descanso legalmente, obligatario que no haya sida-autorizado previamente o que, habiendo §

sido avisado inmediatamente, no haya sido aprobado como queda dicho. Tratandose de trabajadores de direccidn, confianza o manejo, no habra lugar al pago de
horas extras.

CUARTA: JORNADA DE TRABAIO. EL TRABAJADOR se obliga a laborar la jornada maxima legal, salvo estipulacion expresa y escrita en contrario, se obliga
a laborar la jornada méxima legal cumplienda con los turnos y horarios que sefiale el EMPLEADGR, quien podr4 cambiarlos o ajustarlos cuando lo estime conveniente.
Por el acuerdo expreso o técito de las partes, podran repartirse total o parcialmente las horas de la jornada ordinaria, con base en lo dispuesto por el Art. 164 del
C.5.T., modificado por el Art. 23 de la ley 50/90, teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jornada no se computan dentro de las
misma, segin el Art. 167 ibidem. De igual manera, las partes pedran acordar que se preste el servicio en los turnos de jornada flexible contemplados en el Articulo

QUINTA:  PERIODO DE PRUEBA. Los primeros dos meses del presente contrato sle consideran como perfodo de prueba ¥, por consiguiente, cualquiera de las
partes podra terminar el contrato unilateralmente, en cualgquier momento durante dicha periodo, sin que por este hecho se cause el pago de indemnizacion alguna.

SEXTA: DURACION DEL CONTRATO. La duracién del contrato sers indefinida, mientras susbsistan las causas que le dieron origen y la materia del trabajo.

SEPTIMA: * TERMINACION UNILATERAL. Son justas causas para dar por terminado unilateralmente este contrato, por cualquiera de las partes, las enumeradas
en los Arts. 62 y 63 del C.5.T,, modificados por el Art. 7° del Decreto 7351/65 y ademds, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como
graves en reglamentos y demas documentos que contengan reglamentaciones, drdenes, instrucciones o prohibiciones de cardcter general o particular, pactos,
convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asf en escritos que formaran parte integrante del presente contrato. Expresamente-
se califican en este acto como faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la cléusula primera del presente contrato.

OCTAVA:  INVENCIONES. Las invenciones realizadas por EL TRABAJADOR le pertenecen, salvo a) en el everito que la invencion haya sido realizada por el
TRABAJADOR contratado para investigar, siempre y cuando la invencion sea el resultado de la misidn especifica para la cual ha sido contratado. b) Cuando el
trabajador no ha sido contratado para investigar y la invencion se obtiene mediante datos o medios conocidos o utilizados en razén de |a labor desempefiada. En

tfio coneeido 0 0or Conocer. sin ceriuicia de [as Sancinnes rialas v nanales scrahioriia s b | aw

el beneficio que reporte al EMPLEADOR u otros factores similares.

NOVENA: .. DERECHOS DE AUTOR. Los derechos patrimoniales de autor sobre las obras creadas por el TRABAJADOR en ejercicio de sus funciones o con ocasién
ellas pertenecen al EMPLEADOR. Todo lo anterior sin perjuicio de los derechos morales de autor que permanecerén en cabeza del creador de la obra, de acuerdo
con la ley 23 de 1982 y la Decisién 351 de la Comision del Acuerdo de Cartagena.

DECIMA:  MODIFICACION DE LAS CONDICIONES LABORALES. EL TRABAJADOR acepta desde ahora expresamente todas las modificaciones de sus

de servicio, el cargo u oficio yo funciones y la forma de remuneracién, siempre que tales modificaciones no afecten su honor,_ dignidad o sus derechos minimos, ni
impliquen desmejoras sustanciales o graves perjuicics para &1, de conformidad con lo dispuesto por el Art. 23 del C.5.T. modificado per el Art. 1° de |a Ley 50/30.

CS.T.

DECIMA PRIMERA: = DIRECCION DEL TRAE'!AJADOR. EL TRABAJADOR para todos los efectos legales y en e_special_ para la aplicacion del pardgrafo 1 del articulo
29 de la ley 789/02, norma que modificd el 65 del C.5.T., se compromete a informar por escrito y de manera inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en su

partes ‘con anterioridad, pudiendo las partes convenir por escrito modificaciones al mismo, las que formaran parte integrante de este contrato.

Para constandia se firma en dos o mas ejemplares del mismo tenor y valor, ante testigos, un ejemplar de los cuales recibe EL TRABAJADOR en este acto, en la ciudad
y fecha que se indican a continuacion;

[C'UD”*& - . SANTIAGO DE CALI e ENERO 01 DE 2009 | ]

#-Continta al dorso ||ll» REV;03:2003

® LEGIS. Prohibida toda reproduccion total o parcial, sin la sxpresa autorizacion escrita de LEGIS, bajo cualquier me

forma mmewaﬁ' 10-01'Disefiada y actualizada segun Ia Lay'® poF 15




CLAUSULAS ADICIONALES: (continuacién)

‘NOTA: Las'modificacionss al presente contrato podran-elaborarse an una hoja aﬁeka.a.este documento, la-cual haré parte. del mismo y donde deberan"‘:
consignarse- los nombres "y firmas: de laspartes ‘contratantes, su d_ocumento:_de‘idemidad:y fecha en ‘que: se efectie |a modificacién, .

“Las p'ar'tes"plséden:'pacfcar clausulas adicionales & diferentes en él_es’paciq-indic'ad'

‘Estas clausulas pueden referirse; entreotros, a los siguientes aspectos:

1. Turnos de trabajo sucesives: Es una jorhada especial cteada por la ey 50/90 y ampliada por la ley
789/02, para actividades sin solucidn de continiidad. Comprende una jormads de treirita y sels (36) hioras
© semanales. Para este everito se puede emplear. la siguiente clausula: "Las partes acuerdan que EL
TRABAJADOR laborard en turnos de trabajo sucesivos que no excedan de seis (6) horas al diay treiniay
..5eis (36) horas a la semana: Para estos tumos no habra lugar al paga de recargo nocturno ni de remuneracion
- especial por dr_zmi_nic_ale_s' o festivos; pero el sa!_ari_{) sigmpr_e Corresponderd a la jornada ordinaria g!g trabajo,
Por cada turno en dominical o festivo, EL TRABAJADOR tendrd derecho a in (1) dfa de descanso e Sty gl S v BE Y ' nig Gt
remunerado. Esta 't_iausula deroga y reemplaza la cldusula TERCERA del presente contrato” : 4. 'Valaracién del salario en especie: [a ley 50/90 ordena valorar expresamente en tada contralo de
2: Jornada dotrabaja flexibl: 5 na fornc specl ieads por el ar T s s ey 786103, que ;1o parte e a remuneracién.que eoespond a Soaro en'espede, pa o ual se e elaborar
*“permite [a distribucién de Iz jornada laboral de cuarenta ¥ ocho (48) horas coma maximo en seis (6)dllas - < 112 cléluspla_peq.lnente; En todo caso este Sariceptonb: puede ‘Uh." m_m_.éf ol ED%_ de la towdliay del
. ; L Lok 3 1 BEL -, wsalario o més del 30% cuando EL TRABAJADOR devengue el salario minimo legal.” La clausula podria.
alasemana, en turnos diarios flexibles, que pueden ser diférentes: Pera la implementacion de esta jormada - : e i . ) & GEEE R L :
e deben adicionalménte, modificarlas condiciones de remuneracién del trabajador, de tal-forma que e <+« U e R Tl B e ; g .
le réconozca su salario por fraccién de tiempo (hora o dia); Pard este evento se'puede emplear Ja siguiente . © - “El suministro @—hu—Je valoraen §

-¥-por o tanto no éé._t_éh}nah"éh_ cuenta como facor salaril ﬁéré' l2 liquidacién de acreencias laborales, g
i ¢l pago de aportes parafiscales (diferentes a los de la Sequridad Sodial). Los beneficios o reconocimientos
-nG salariales son los siguientes: = . ¢ { S ey T e

7

5 _h_"__"““"—'-‘*"*-—- S
clausula: *Las partes acverdan que EL TRABAJADOR faborara conforme lo permite [a jornada flexible . 5. Posibilidad de pactar salario integral: A partir de I3 ley 50180, es factible acordar con el TRABAJADOR
contenida en el articulo 51 de I3 ley'789/02, en una jornada maxima de cuarenta ¥ ocho'(48) horas - - - yn salario integral, que cubra la remuneracién ordinaria y el valor (i;rraspundiente a las prestaciones,

* durante seis (6) dias a la semana, en los turnos y horarios que EL EMPLEADOR determine uni!alera[rnéme_ " Urecargos y ‘heneficios legales y extralegales‘a que tenga derecho, exceptuando las vacaciones y la -
¥ en forma anticipada, cuya duracién diaria o podrd ser inferior a cuatio (4) hbras continuas; i superiar -~ indemnizacion por terminacidn del contrato sin justa calia; caso envel cual dicho salario integral no podrd .
a diez (10) horas y sin que haya lugar al pago de recargos por trabajo extracrdinari siempre y-cuando - * mensualmente resultar inferior a diez (10) salarios minimos legales mensuales, mas un porcentaje adicional
no se exceda el promedio de las cuarenta y ocha (48) horas semanales en la jornada ordinaria de 06;00 de por los menos un-reinta por clento (30%) que constituye el factor prestacional. Para este evento, la
am.a 10:00 pm, * ST e i ; St 7+ dausula correspondiente podifa quedar ask: *SALARIQ INTEGRAL: De confarmidad con el numeral 2 del .

~articulo 132 del C.5.T; subrogado por el articiilo 18 de la ley 50/90, el TRABAJADOR por asi acordarse
, Bnitre las partes, devengar a partir del _ de __ de 200__ un salario integral mensual de 5. suma
que incarpora dentro de sl el factor prestacional del EMPLEADOR, ‘el cual no terd inferior al 30% del

3. Definicion de pagos no salariales: De confurmi&ad_ con la ley 50/90, es posible pactar en forma
particular yespecial que determinados beneficios o auxilios acordados entre las partes, no tengan cardcter
de salario, en dinero o en especie, tales como fa alimentacion, habitacion, vestuario, primas extralegales salario antes mencionado. €l salario acardado ademds de relribuir Ja remuneracién ordinaria, remunera
de senvicios y/o.de navidad, etc. En este'cas la cléusula podrla quedar asl: “Las partes de comin acuerdo ¥ compensa todo recargo por rabajo extraordinaria, nocturno, dominical o festiva, primas de servicios
+ y de conformidad con los Arts, 15 y.16 dela Jey 50/90,.en concerdancia con el Art, 17 de la 344/96, legales o extralegales, cesantla e intereses, subsidios y suministros en especie y en general toda prestacion
acuerdan que los siguientes beneficigs o reconocimientos no tendidn naturaleza salarial y/o prps_tacianal. 0 acreencia legal o extralegal derivada del contrato,” can excepcion de las vacaciones, J

i
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a prestar sus sewlcms en forrna excluswd al
Jcugnta, prop:a en el mlsmo aficio; durante 1.

_tnbwr Ia remunerauon ordmaria remunera y compensa todo recarge ;
tralegales cesantla £ |ntPreses ‘sUbsidios’ % sum\ms!ms en’ espeoe ) eri.

ada’f éx|m$ legal,’, satv ;Pstlpuiaclén expresa v escn
ustarﬁcs cuando fo est!rne conveniente. Por eI acuerdo expresc o tacita

genc\a del présente cunlrato per{enecera
dichas invenciones y/o trabajos onginales El Trabajat
los poderes . documentos necesarios para: transfefir. fa propled
dad de dereﬁos de autor y lo estcpulado antersorménte las pa

Arl 1e de la Ley 56/90. Los,
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Iegales en espema para Ia aphcacu&n del paragrafo 1 del arlicuio‘
j MPLEADOR cualquier cambio”:

v i3 Jomada de lraba}o flexible: B unapmada especial creada pur el art. 51 de Ia WEy 789/02, que.

(10) salar\os mimmos lega!es rne ) uaies més un porcem e, adlqiqnal de Ror

NOTA: Las rnnd'flcacmnes al prcsen:e contrato podrén e[aborarse en una haoja anexa' este documento ‘la‘cual haré parte del mlsmcy donde‘deberén,cbnsignarse i

los nombres Y firmas.de las partes ntratanta su documenlo de identidad y fecha en que se efectlie Ia modlhcac:én

NOTA ESPEC[AL ‘Salanio Integra Envel caso de pactar un salario |ntegra1 debe aprecrarse que’ el mlsmo en nlngun caso puede mensualmente ser Inferlor a dlez
ea eI_tremt p nto (30%) que constntuye el fador prestacional.

Estas cléusulas pueden referlrse ent{e" trcs a Ios 51gu|entes aspectos

articular’y espemﬂ que deler

nados hene!lnns a auxilios amrdadns entre las panes no tengan.
~ cardcter de salario, en dinero oen especle tales como la alimentacion, habn.aaén vestuario, pnmas
' que FL TRAHAJADDR laborard en turnos de lraba}o su:eswos que no excedan de seis (6) horas al dia-
y reinia y seis (36) horas:a'la semana. Para estos tufnos no habra Iugar al pago de-récarga:nocturno

ni de {emUne[acnéw especial por dormmcale; 0 f_eslwas._pem ‘el salarid siempreé-coresponderd ala Art: 17 de 1a:344/96, acuerdan que los slgunentes benehms o reconecimientos no tendrén naturaleza

jarnada ordinaria de trabajo: Por cada turno en dominical o festivo, EL TRABAJADOR tendré derecho '~ - sq\_ana_\ ylo prestauunal, y por la tanto na se tendran en cuenta como factor salarial para la Ilqundaué,ni i
. de acreencias laborales, ni para el pago de apartes parafiscales,'y cotizaciones a la seguridad social,
...+ de confarmidad can los Arts. 15 y 16 de |a Jey 50/90, en concordandia con eI Art. 17 de la 344/96.. i

a un (1) dla de descanso remunerado Esla c!éusula deroga y reemplaza la cléusula TIRCERA dEI
prasente contralo ¢ 3

Los benei as o leconoclrnlentns no salanales son los Slngnle

permite la dulnhuclﬁn de la fornada laboral de cuarenta y ocha (48) horas como méximo en seis (6) ...
" dias ala semana, en turnos diarids flexibles, que pueden ser d»ferenres Para la Implementacién de esta | =
]omada se deben adicionalmente, modificar las ‘condiciones de remunaracldn del trabajador, de tal'
forma que se le n:cunuzca su sdlario por’ fraccnfm dé tiempo (hofd o dia). Para este eventd se puede’

. continuas, ni superlor & diez.(10) hqras y sin’ que haya Iugar al pago de recargos por trabajo
enracrdmanc slempre y‘ cuando r:o se exceda el promedio de las cuarenta y. ocho (48) -
huras semanales ‘en Ea Jorrada ordmarla de 06 00 a.m, a 10: DO p m ; :

. Clausula poera redaclarse asr'

Fsuqmp«s_trp de. 3

Lsevdoraent L

3, .Dehniclén de pagos nu salana‘ies De cun!ormldad con. la ley 50/90, es poswble padar en furma )

extralegales de servicios y/o de navidad, etc. En este caso la cléusula podria quedar asli*Las partes”
de comin acuerdo’y de conformidad con 1os' Arts. 15y 16'de la ley 50/90, en‘concordancia con el |

emplear la s\guleme clausula: *Las partes acuerdan que EL TRABAJADOR laborard conforme lo permile” 4. Valoracién del salario en espe'dé:, La ley 50/90 aidena valofar expresamente en tada contrato
1a jornada flexible contenida en el articulo 51 de la ley 789/02, en una jornada méximade cuarentay - *-de trabaja la parte de la remuneracion que corresponda a salario en especie, para lo cual se debe

- ocho (48) horas durante sefs (6) dias a la semana, en los turnos y horarios que EL EMPLEADOR determine ;- elaborar la cldusula pertinente. En! todo. caso este concepto no‘puede cubrir mas del 50% de fa
unilsteralmente y en fonna antl(lpada cuya duraclén diaria no pﬂdr& ser inferior.a (ualru (4) haras, . ] ."totahdacl del salario 0,mds del 30‘}’ cuam:ln ELTRABAJADOR devengue el salario minimo 1egal La |
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[NOMBRE DEL EMPLEADOR 7 _ DIBE{CCION DEL EMPLEADOR
GUILLERMO VALENCIA VICTORIA - . ICRA 11B NO 31-42 B 17
NOMBRE DEL TRABAJADOR ) ’ DIRECCION DEL TRABAJADOR . '
MARIA MANUEL LARGACHA. RANGEL CLL 71 NO., 24-31
LUGAR, FECHA DE NACIMIENTO Y NACIONALIDAD CARGO U OFICIO QUE DESEMPENARA EL TRABAJADOR
'SALARJO ORDINARIO / I.\JTE(.ERAL \"/ : - e l l :
|5 INTEGRAL | VALOR - . |VALORENLERAS QUINIENTOS TREINTA. Y.
{x > € ")]$535.600.00 | CINCO MIL SEISCIENTOS PESOS MCTE
_lPERfDDDS DEPAGO : _ P 'FECHA DE INICIACION DE LABORES e B
MENSUAL n ' ENERO 17 DE 2011 :
LUGAR DONDE DESEMPENARA LAS LABORES i ‘ CIUDAD DONDE HA SIDQ CONTRATADO EL TRABAJADOR ]
CALI - ‘ _ CALI ‘ I
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'CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO A TE
g ~ INFERIOR A UN ANO

Entre EL EMPLEADOR y EL TRABAIADOR, de las condiciones ya dichas, identificados como aparece al pie de sus firmas, se ha celebrado el presente ‘contrato individua! ce
trabajo, regido ademas por las sigiientes clausulas: ‘

PRIMERA:  OBJETO. EL EMPLEADOR contrata los sBrvicios personales del TRABAJIADOR y éste se abliga: a) a poner al servicio del EMPLEADOR toda su capacidad
normal de trabajo, en el desempefio de las funciones propias del oficio mencionado y en las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad con las 6rdenas
e instrucciones que Je imparta EL EMPLEADOR directamente o a través de sus representantes. b) a prestar sus servicios en forma exclusiva al empleador; es dedir, a no prestar
directa ni indirectamente servicios faborales a otros EMPLEADORES, ni‘a,frabajar por cuenta propia en el mismo oficio, durante la vigencia de este contrato; y ¢) a guardar

absoluta reserva sobre los hechos, documentos, informaciones y.en genqutscbre todos fos asuntos y materias que lleguen a su conecimiento por causa o con ocasion de su
contrato de trabajo. e N ‘

\

: # SEGUNDA: REMUNERACION. EL EMPLEADOR pagaré al TRABAJADOR. por la prestacion de sus servicios el salario indicado, pagadero en Iasoponunidadestaml:ién

sefialadas arriba. PARAGRAFO PRIMERO: Salario Ordinario. Dentro del salario ordinario se encuentra incluida la remuneracién de los descansos dominicales y festivos ce
que tratan los Capftulos |, Il y lll del Titulo Vil dl C.5.T. De igual manera se aclara y se conviene que en los casos en los que EL TRABAJADOR devengue comisiones o cualquizra
otra modalidad de salario varia.t_J!e,‘ el 82.5% de dichos ingresos, constituye remuneradian de la labor realizada, y el 17.5% restante esta destinado a remunerar ef desca: 0
en los dias dominicales y festivos de que tratan los Capitulos { y Il del Titulo VIl del C.S.T. PARAGRAFO SEGUNDO: Salario Integral. En la eventualidad en que el
TRABAJADOR devengue un salario integral, se entiende de canformidad con el numeral 2 del articulo 132 del C.5.T., subrogado por el articulo 18 de fa ley 50/90, que dentro
del salario integral convenido se encuentra ircorporado el factor prestacional del EMPLEADOR, el cual no sera inferior al 30% del salario antes mencionado. De igual marera
se conviene ¥ adara que en los casos en los que EL TRABAJADOR devengue comisiones o cualquiera otra modalidad de salario variable integral, se entendera que dentro de -
la sumas reconocidas se encuentra incorporado el factor prestacional del EMPLEADCR, el cual no serd inferior al 30% del salario antes mencionado. El salario integral *
acordado ademés-de retripuir la remuneracion ordinaria, remunera y compensa todo recargo por trabajo extraordinario, nocturno, dominical o festivo, primas de servizios -
legales o exiralegales, cesantia e intereses, subsidios y suministros en especie y en géneral toda prestacion,o acreencia legalro extralegal derivada del contrato, con excepcion
de las vacaciones. PARAGRAFO TERCERO: Las partes acuerdan que en los casos en que se le reconozcan al TRABAJADOR beneficios diferentes al salario, por concepta de
alimentacion, comunicaciones, habitacién o vivienda, transporte y vestuario, se consideraran tales beneficios oreconodimientos coma no salasiales y por tanto no se tendtan
en cuenta como factor salarial para la liquidacion de acreencias laborales, ni para el pago de aportes paraﬁscaieé, y cofizétiones ala seguridad social, de cunfo;i’nidad coliios .
Arts. 15y 16 de la ley 50/90, en concordancia con el Art. 17 dela 344/96.. g, B s e i e

TERCERA:  DURACION DEL CONTRATO. €l término inicial de duracion del contrato serd el Sgr‘lgiadqfarrj"b'e‘t‘.::Siﬂ‘t:l_ntq?:lg‘a la fecha de vendmiento de “este térmirio,
ninguna de las partes avisare por escito a la otra su determinacién de no prorrogar el contrato, con Entéi'aci\nfm no inferior a (30) dias, éste se entendera prormogado por un
perfodo igual al inicialmente pactado. Tratandose de un contrato a término fijo inferior de un afio, Ginicamente podrd prorrogarse sucesivamente el contrato hasta por tras .
(3) perfodos iguales o inferiores, al cabo de lus cuales el término de renovacion no podré ser inferior a un afio y asf sucesivamente.

CUARTA:  TRABAJO NOCTURNO, SUPLEMENTAHIO, DOMINICAL Y/O FESTIVO. Todo trabajo’ nocturno, suplementario o en horas extras y todo trabajo en dia
domingo o festivo en los que legalmente deba concederse descanso, se remunerard conforme a la ley: Para el reconodimiento y pago del trabajo suplementario, - noctumo,
domiriical o festivo, EL EMPLEADOR o sus representantes deberan haberlo autorizado previamiente y por escrito. Cuando la necesidad de este trabajo se presente de manera

. imprevista o inaplazable, deberé ejecutarse y darse cuenta de él por escrito, a la mayor brevedad, al EMPLEADOR o 2 sus representantes parasu .aprqbacibn. EL EMPLEADOR,
* en consecuencia, no reconocerd ningiin trabajo suplementario, o trabajo noctumo o en dias de descanse legalmente obligatorio que no haya sido autorizado previamente o

que, habiendorsido avisado inmediatamente, no haya sido aprobado como queda dicho. - Tratdndose de trabajadores de direccién, confianza-o manejo, no habra lugar al
pago de horas extras. R

QUINTA: JORNADA DE TRABAJO, EL TRABAJADOR se obliga a laborar la jornada maxima legal, salvo acuerdo especial, en los turnos y dentro de las horas
sefialados por el EMPLEADCR, -pudiendo hacer éste ajustes o cambios de horario cuando lo estime conveniente. . Por ef acuerdo expreso o tadito de las partes, podién
repartirse total o parcialmente las horas de Ia jornada ordinaria, con base en lo dispuesto por el Art. 164 del C.5.T., maodificado por el Art. 23 de la ley 50/90, teniendu en
cuenta que los tiempos de, descanso entre las secciones de la jomada no se computan dentro de la misma, segan el Art. 167 ibidem. ;

SEXTA: PERIODO DE PRUEBA. La quinta parte de la duracion del presente contrato se considera como perfodo de prueba, sin que exceda de dos (2) meses
contados a partir de la fecha de inicio, y por consiguiente, cualquiera de las partes podra terminar el contrato unilateralmente, en cualquier momento durante cicho
periodo. : :

SEPTIMA:  TERMINACION UNILATERA... Son justés causas para dar por terminado unilateralmente este coritrato, por cualquiera de las partes, las enumeradas e el
Art. 62 del C.5.T., modificado por el Art. 7° del Decreto 2351/65 y ademis, por-parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves en reglamentos,
manuales, instructivos y demas documentos oue contengan reglamentaciones, Grdenes, instrucciones o prohibiciones de cardcter general o particular, pactos, convenciores
colectivas, laudos arbitrales y las que expresarnente convengan calificar asl en escritos que formaran parte integrante del presente contrato. Expresamente se califican en este
acto como faltas graves la violacion a las obiigaziones y prohibiciones contenidas en la dldusula primera del presente contrato.

OCTAVA: INVENCIONES. Las partes scuerdan que todas las invenciones, descubrimientos y trabajos oriéinaies concebidos o hechos por el TRABAJADOR en
vigendia del presente contrato pertenecerén al EMPLEADOR por lo cual el TRABAJADOR se obliga a informar al EMPLEADOR inmediatamente sobre la existencia e
dichas invencienes y/o trabajos originales. ©l Trabajador accederd a facilitar el cumplimiento oportuno de las correspondientes formalidades y dara su firma o extenderd
los poderes y documentos necesarios para trznsferir la propiedad intelectual al EMPLEADOR cuando asi se lo solicite. Teniendo en cuenta lo dispuesto en la normatividad
de derechos de autor y lo estipulado anteriormente, las partes acuerdan que el salaric devengado contiene la remuneracion por la transferencia de todo tipo de
propiedad intelectual razén por la cual no se causard ninguna compensacién adicional. ' i
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NOVENA: MODIFICACION DE LAS CONDICIONES LABORALES. El TRABAJADOR acz.siz desde ahora expresamente tt_)das las .mod'aﬂc.aciones de sus cot:ufj_lFion;s
labdrales determinadas por el EMPLEADOR en ejercicio de su poder subardinante, de sus cor-iiciones laborales, tales como la_ ]m_'nada de trabajo, el Iugl;alr de prgs_\uuln_in ﬁ
-Servici(‘i, el cargo‘u- oficio y/o funciones y la forma de remuneracién, siempre que tales madifiraciones no afecten su -honor. dignidad o nsus derechos minimos, ni urn':p iquel
desmejoras sustanciales o graves perjuicios para €, de conformidad con lo dispuesto por ei /it 23 del C.§.T. modificado por el Art. 1° de la Ley 50/90. qu gastos que se
originen con el traslado de lugar de prestacién del servicio serdn cubiertos por el EMPLEADOR, de conformidad con el numeral 8° del Art. 57 del C.S.T.

informar par escrito al EMPLEADOR'cuanuier cambio de direccién,
EMPLEADOR.

DECIMA; DIRECCION DEL TRABAJADOR. EL TRABAJADOR se compromete
teniéndose como suya para todos los efectos, la Gltima que haya reportado por escrito a

UNDEQMA: EFECTOS. El presénte contrato reemplaza en suintegridad y déja sin_efecto r:uaiqﬂigr’i;vo contrato, verbal o escrito, ce!ebmdo entre las partes wn anteriori-
dad, pudiendo las partes convenir por escrito modificaciones al mismo, las que formaran partz intégrante de este contrato.

Para constancia se firma en dos o més ejemplares del mismo tenor y valor, ante testigos, un ejzmplar de los cuales recibe EL TRABAJADOR enéste acto, en'la ciudad y fecha. -
que-se indican a continuacion: ) : ;

CIUDAD: FECHA: o . )
: SANTIAGO DE CALI ' ENERO 17 DE 2011 P
CLAUSULAS ADICIONALES: o _ _' o . R

eLtasaaor _TNA N e [ [()Y/ 2a Qb

/eSSl

C.C.ONIT. cow 3 (0% gc,;é
TESTIGO TESTIGO
C.C N C.C. e

NOTA: Las modificaciones al presente contrato podrén elaborarse en una hoja anexa a este documento, la cual haré parte del mismo y donde deberén consignarse
los nombres y firmas.de las partes contratantes, su docurento de identidad y fecha en que se efectie la modificacion.

NOTA ESPECIAL: Salario Integral: En el caso de pactar un salario integral, debe apreciare que el misma en ning(in caso puede mensualmente ser inferior a diez
(10) salarios minimos legales mensuales, més un porcentaje adicional de por lo menos sea el treinta por diento (30%) que constituye el factor prestacional.

Las partes pueden pactar cliusulas adicionales o diferentes en el espacio indicado.
1. Turnes de trabajo sucesivos: Es una jornadz especial creada por la ey 50/90 y ampliada pot la
ley 785/02, para actividades sin solucién de continuidad. Comprende una jornada de treinta y seis:
(36) horas semanales. Para este evento se puede empleat la siguiente clausula: *Las partes acuerdan

Estas cldusulas pueden referirse, entre otros, a los siguientes aspectos:
3. Definicién de pagos no salariales: De conformidad con la ley 50/90, es posible pactar en forma
particuiar y especial que delerminados beneficlos o auxilios acordados entre las partes, no tengan
cardcier de salario, er, dinero o en especie, tales como la alimentacién, habitacin, vestuario, orimas

que EL TRABAJADOR laborard en turnos de trabajo sucesivos que no excedan de seis () horas al dia

'y treinta y seis (36) horas a la semana. Para estos turnns no habra lugar al pago de recargo nocturno
ni de remuneracion especial por dominicales o festivos; pera el salario siempre correspondera 2 la
jornada ordinaria de trabajo. Par cada turno en dominical o festivo, EL TRABAJADOR tendré derecho
a un (1) dia de descanso remunerado, Esta cldusula deroga y reemplaza I cldusula TERCERA del
presente contrato”,

2. Jornada d= trabajo flexible: Es una jornada especial creada por el art, 51 de la ley 789/02, que
petmita la distribucion de la jornada laboral de cuarenta y acho {48) horas como maximo en seis {6)
dias a l2 semana, en turnos diarios flexibles, que pueden ser diferenites. Para la implementacién de esta
jornaca se deben adicionalmente, modificar las condiciones de remuneracién del trabajador, de tal
forma que se le reconozca su salario por fraccién de tiempao (hara o dia). Para este evento se puede
emplezr la siguiente cldusula: *Las partes acuerdan que EL TRABAJADOR labarara conforme lo permite
la jornada flexible contenida en el articulo 51 de s ley 789/02, en una jormada maxima de cuarenta y
ocho (48) horas durante seis (6) dias a la semana, en los turnos y horarios que EL EMPLEADOR determine
unilateralmente y en forma anticipada, cuya duracién diaria no podré ser Inferior a cuatro (4) horas
continuas, ni superior a diez (10) horas y sin que haya lugar al pago de recargos por trabajo
extraordinario siempre y cuando no se exceda el promedio de las cuarenta y ocho (48)
heras semanales en la jornada ordinaria de 06:00 a.m. a 10:00 p.m.

exlraieqeles de servicios y/o de navidad, etc. En este caso la cldusula podria quedar ask: "Las partes
de cortn acuerdo y de conformidad con los Arts. 15 y 16 de la ley 50/90, en concordancia con el
Art. 17 de la 344/96, acuerdan que los siguientes beneficios o reconocimientos no tendran naturaleza
salarz via prestacional, y por lo tanto no se tendran en cuenta coma factor salarial para la liquidacién
ncias laborales, ni para el pago de aportes parafiscales, y cotizaciones a la sequridad social,
de cur formidad con los Arts. 15y 16 de la ley 50/90, en concordancia con el Art, 17 de la 344/3€.
Los beneficios o reconodimientos no salariales son los siguientes:

T.pc de beriefide  Cuantla

1

2
4. Veleracién del salarlo en especie: La ley 50/90 ordena valorar expresamente en todo contrato
de 12040 la parte de la remuneracién que corresponda a salaria en especie, para lo cuai sz debe
elaborai la clausula pertinente. En Lodo caso este concepto no puede cubrir mas del 50% de la

: el salario o més del 30% cuando EL TRABAJADOR devengue el salario minimo legal. La
clausia podria redactarse asi: :

“El surninistro de, se valoraen § -
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'CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO
A TERMINO FIJO INFERIOR A UN ANO

(' NOMBRE EMPLEADOR , DIRECCION EMPLEADOR B
GUILLERMO VALENCIA VICTORIA CRA 11B NO 31-42 BOD 17
NOMBRE TRABAJADOR DIRECCION TRABAJADOR )
MANUEL MARIA LARGACHA RANG]:.L CLL 71 NO. .24",3_3
LUGAR, FECHA DE NACIMIENTO Y NACIONALIDAD CARGO U OFICIO QUE DESEMPERARA EL TRABAADOR - |
CALI, MAYO 22 DE 1961 COTERO
'SALARIO ORDINARIO / INTEGRAL |VALOR ‘ wor en teas QUINTENTOS SESENTA Y SETS
Cx )« D 1$566.700.00. MIL_ SETECIENTOS PESOS MCTE
PERIODOS DE PAGO FECHA DE INICIACION DE LABORES
MENSUAL ENERO 01 DE 2012
LUGAR DONDE DESEMPERARA LAS LABG:5 | CIUDAD DONDE HA SIDO CONTRATAD® EL TRABAJADOR
CALI CALT
TERMINO INICIAL DEL CONTRATO . | VENCE EL DIA
__ A, _ ADICIEMBRE 31 DE 2012. )

Entre EL EMPLEADOR vy EL TRABAJADOR de lss condiciones ya dichas 1denhfcados como aparece al pie de sus firmas, se ha celebrado el presente contralo individual de
trabajo, regiclo ademas por las siguientes cldusulas:

.

PRIMERA:  OBJETQ. EL EMPLEADOR contrata Ios servicios personales de EL TRABAJADOR y éste se ablzga a) a poner al servicio de EL EMPLEADOR toda su capacidad
narmal de trabajo en el desemperio de las funciones propias del oficio mencionado y en las Iabores anexas y complementarias del mismo, de conformidad con las érdenes
e instrucciones que le imparta EL EMPLEADOR directamente o a través de sus representantes; b) a prestar sus servicios en forma exclusiva a EL EMPLEADOR, es decir, a no
prestar directa ni inc‘tectamente senvicios laborales a otros empleadores; “l»% trabajar por cuenta propia en el mismo oficio, durante la vigencia de este contrato; y. c) a guardar
absoluta reserva sobre los hechos, documentos fisicos y/o electronicos, |nfor111acmnes y en general, sobre todos ios asuntos y materias que Ileguen a su conocimiento por causa
0 con ocasion de su contrato de trabajo. . ey

SEGUNDA: REMUNERACION. EL EMPLEADOR pagard a EL TRABAJADOR por ia prestacién de sus servicios el salario indicado en el encabezado del presente docurnento
pagadero en las oportunidades también sefialadas ariba. PARAGRAFO PRIMERQ: SALARIO ORDINARIO, Dentro del salario ordinario se encuentra incluida la remuneracian
de los descansos dominicales y festivos de quz tratan los Capitulos |, 11 y lll del Titulo VIl del C.S.T. De igual manera se aclara y se conviene que en los casos en los que Fi
TRABAJADOR devengue comisiones o cualquiera otra modalidad de salario variable, el B2.5% de dichos ingresos constituye remuneracion de la labor realizada, y el 17.5%,

‘restante estd destinado a remunerar el descanso en los dias dominicales y festivos de que tratan los Capitulos 1 y II del Titulo Vill del C.5.T. PARAGRAFO SEGUNDO: SALARID
(INTEGRAL. En la eventualidad en que EL TRABAJADOR devengue salario integral, se entiende de conformidad con el numeral 2 del articulo 132 del C5T, subrogado por el
“articulo 18 de la ley 50/90, que dentro del saiario integral convenido se encuentra incnrporado el factor prestacional de EL TRABAJADOR, el cual no seré inferior al 30% del

salario antes mencionado. De igual manera sa conviene y aclara que en los casos en los que EL TRABAIADOR devengue comisiones o cualquiera otra modalidad de salario
variable integral, se entenderd que dentro de ‘s sumas reconocidas se encuentra incorporado el factor prestacional de EL TRABAJADOR, el cual no serd inferior al 30% dal
salario gntes mencionado. El salario integral a¢ordado ademds de retribuir la remuneracién ordinaria, remunera y compensa todo recargo por trabajo extraordinario, nocturrc,
dominical o festivo, primas de servicios legales o extralegales, cesantfa e intereses a la cesantia, subsidios y suministros en especie, incidendia prestacional de eventuales vidticos
y en-general toda prestacion o acreencia legai o extralegal denvada del contrato, con excepcidn de las vacaciones. PARAGRAFO TERCERO: Las partes acuerdan que en los
€osos en que se le recoriezcan a EL TRABAIAIYOR beneficios por concepto de alimentacion, comunicaciones, ‘habha'ldn o vivienda, transporte, vestuario, auxilios en dinero o
en especie o bonificaciones ocasionales, se cersiderardn tales beneficios o reconocimiéntos como no salanales y por tanto,no se tendrdn en cuenta como factor salarial para
la higuidacion de acreencias laborales y pago ¢ aportes parafiscales de conformidad con los Arts. 15 y 16 de la ley 50/90; en concordancia con el Art, 17 de la 344/96. Para
efectos del pago de aportes al Sisterna de Seguridad Social, los pagos laborales no constitutivos de salario de los traba]adores partlculares no padrén ser superiores al 40% del
total :4:2 la remuneracién de ccm‘orrmdad con 0 senalado en el articulo 30 de la ley 1393 de 2010

TERCERA:  DURACION DEL CONTRATO. Gl término inicial de duracién del contrato sers el sefialado arriba. Si antes de la fecha de v'encim‘rento‘de este término, ninguna de
las partes avisare por escrito a la otra su determinacioh de no prorrogar. el contrato con antelacion novinferior a (30) dias, éste se entenderd prarrogado por un perfodo igual al
inicialmente pactado. Por tratarse de un contiato a término fijo inferior a un afio, Unicamente podré prorrogarse sucesivamente el contrato hasta por tres (3) periodds iguales o
inferioras, al cabo de les cuales el término de renovacion no podrd ser inferior a un afio, ¥ sl sucesivamente. *

CUARTA: TRABAJO MOCTURNO, SUPLEMENTARIO, DOMINICAL Y/0 FESTIVO. Todo trabajo nocturng, suplementario o en horas extras y todo trabajo en dia domingo
o festivo en los que lagalmente debe concederse descanso, se remunerard conforme a la Ley. Para el reconodimiente y pago del trabejo suplementario, noctumo, dominical o

”feslwo, EL EMPLEADOR o sus representantes deberén haberlo autorizado previamente y por escrito. Cuando la necesidad de este trabajo se presente de manera imprevista o

inaplzzable, debera ‘ejecutarse y darse cuenta e él por escrito, a la mayor brevedad, a EL EMPLEADOR o a sus representantes para su aprobacion. EL EMPLEADOR, en conse-
cuencia, no reconocerd ninglin trabajo suplementario, o trabajo nocturno o en dfas de descanso legalmente obligatorio que no haya sido autorizado previemente o que, habiendo
sido avisado inmediatamente, no haya sido aprobado como queda dicho. Tratindose de trabajadores de direccidn, confianza o manejo, no habré lugar al pago de horas extras.

QUINTA:  JORNADA DE TRABAIO. EL TRABAJADOR se obliga a laborar la jornada maxima legal, salvo acuerdo especial, en‘los tumos y dentro'de las horas sefialados por
EL EMP_[."EADOR, pudiendo hacer éste ajustes ¢ cambios de horarig cuanda lo estime conveniente, sin que ello se considere como una desmejora en las condiciones laborales’
de EL-TRABAJADOR. Por el aguerdo expreso o tacito de las partes, podran repartirse total o parcialmente las horas de la jornada ordinariz, con base en lo dispuesto por el Art.
164 del C.5.T, modificado por el Art. 23 de la ley 50/90, teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jormada no se computan dentro de las
misma, seglin el Art. 167 ibidem.

SEXTA: PERIODO DE PRUEBA. La quinta parte de la duracion inicial del preslen'te contrato se.considera como perfodo de pruef)a, sin que exceda de dos (2) meses
contados 3 partir de !5 fecha de inicio, y por consiguiente, cualquiera de las partes podré terminar el contrato unilateralmente, en cualquier momento durante dicho periodo y
sin previo aviso, sin qus se cause el pago de ridemnizacion alguna. En caso de prérrogas del presente contrato, se entendera que no hdy nuzvo periodo de prueba.

SEPTIMA.  TERMINACION UNILATERAL. Sun justas causas para dar por terminado unilateralmente este contrato, por cualquiera de las partes, las enumeradas en el Art
62 del CS.T, modificado por el Art. 7° del Decrato 2351/65 y ademds, por parte de EL EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves en reglamentcs,
manuales, instructivos y demas documentos sue contengan reglamentaciones, drdenes, instrucciones o prohibiciories de cardcter general ¢ particular, pactos, convenciones

. coiestivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asf en escritos que formarén parte integral del presente contrato: Expresamente se califican en este acto

como Taltas graves, la violacién a las obhgacm 1es y prohibiciones contenidas en la clausula primera del presente contrato.

OCTEVA: PROPIEDAD INTELECTUAL. Las rartes acuerdan que todas las invenciones, descubnrmentos y trabajos originales concebidos o hechos por EL TRABAIADOR
en vigencia del presente contrata perteneceran a EL EMPLEADOR, por lo cual EL TRABAJADOR se obliga a informar a EL EMPLEADOR de forma inmediata sobre la existencia
de dichas jnvenciones y/v trabajos originales. £ TRABAJADOR acceders a facilitar el cumplirniento oportuno de las cerrespondientes formalidades y dard su firma o extendera
los-poderes y documentas necesarios para translerir la propiedad intelectual a EL EMPLEADOR cuando asf se lo solicite. Teniendo en cuenta lo dispuesto e la normatividad
se derzchos de autor y lo estipulado antericimente, las partes acuerdan que el salario devengado contiene la remuneracién por a transferencia de todo tipo de propiedad
intelectual, razén por la cual no-se causard ninguna compensacion adicional.
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NOVENA:  MODIFICACION DE LAS CONDICIONES LABORALES. EL TRABAJADOR acepta desde aho.rfa expresamente toda; las modiﬁ‘ca.dunes de sus cff)r?c;lc;onfes I?;:a;:r::-‘j ) -y
les detenninadas por EL EMPLEADOR en ejercicio de su poder subordinante, tales coma = I);\ra[i-U de trabajo, t?l lugar de pre?stacién del ser\nc_:q y el cargoéwl.rz 4ccro :* ;)r f:i;?d ,:o,-;
siempre que tales modificaciones no afecten st henor, dignidad o sus derechos minimes, o lmpllqygn desmejoras sustanciales o graves pegu;c;dsl para. ! de Ecl:- TMBMADOR

lo dispuesto por el Art, 23 dél CS.T. modificade por el Art. 1° de la ley 50/90. Los 83stos due se originen por el traslado de lugar de prestacién del servicio de

seran cubiertas por EL EMPLEADOR, de conformidad con el numer§| 8° del Art. 57 del CsT -

DECIMA: . DIRECCION DEL TRABAJADOR. EL TRABAJADOR para todos los efectos legales, y en especial para la aplicacién del pardgrafo 1 del An.. 29 Fie la ley ?89/0.2, ‘
norma que modificé el Art. 65 del CST, se compromete a informar por escrito y de rmanera inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en su direccién de residencia,
teniéndose en todo caso como suya, la ttima direccién regis;féda en su hoja de vida,

UNDECIMA: EFECTOS. I presente. contrato reehpiaza en su integridad y deja sin efecto cualquiera otro contrato, verbal o escrito, celebrado entre las partes con anter{or]dad,
pudiendo las partes canvenir por esciito modificaciones al misma,.las que formarén pane irtegral de este contrato.Para constandia se lﬁrrna en dos o més ejemplares del mismo
tenor y valor, ante testigos, un ejemplar-de los cugles recibe EL TRABAJADOR en éste acto, en la ciidad y fecha que se indican a continuacién: b s

)
i o i ’ - FECHA:
CUP% SANTIAGO DE CALT , ' ENERO 01 DE 2012
L - - T
CLAUSULAS ADICIONALES: :
# =7 Y
;
EL TRABAJADOR
CC.oNIT. " N__;:Q_,]_QJ— ‘_—ljgég - )
{ TESTIGO ! B ; : IESTIGO ___ :
CC Ne . ol : CCNe )
NOTA: Las modificaciones al presente contrato podrén elavorarse en una hoja anexa a este documenia, la cual hard parte del misma y donde deberéin consignarse los nombres y firnas de las partes
contratantes, su documento de identidad ¥ fecha en aue se efectie la modificacien, ) '
NOTA £SPECIAL: Salario Integral, En el caso de Ppactar un salario integral, debe apreciarse que el misma en ningn casa puede mensualmente ser inferior a diez (10) salarios minimos legales men-
suales, mas un parcentaje adicional de por los merios el treinta por ciento (30Y%) de dicho salario, que constituye el factor prestacional, . ‘

Las partes pueden pactar cléusulas adicionales o diferentes en el espatio indicado. Estas clausulas pueden referirse, entre otros, 2 los siguientes aspectos: -

1. Cambio en jornadas'de trabajo: 2. Definicién de pagos no salariales: De conformidad on la ley 50/90, es posible pactar en

3. Tumos de trabajo sucesivos: Es ung Jormada especial creada por la ley 50/90 y ampliada forma particular y especial que determinados beneficios o auxilios acordados entre las partes,

por la ley 785/02, para actividades sin solucién de continuidad, Comprende una jomada de No tengan caracter de salario, en dinero o en especie, tales como primas extr:legales de servi-
Ireinta y seis (38) horas semanales Para esle evento se pliede emplear a siguiznte cléusula cios y/o de navidad. En este caso la cldusula podria qiedar asi: *Las partes de comun acuerdo
de jornada de trabajo: "Las paites acuerdan que EL TRABAJADOR Jaborard en tumos de trabajo ¥ de conformidad con los Arts, 15 ¥ 16 de la ley 50/90, en concordancia con el Art. 17 de
suzesivos que no excedan de seis (6) horzs al dia v wreinta y seis (36) horas a la semana. Para la 344/95, acuerdan que los siguientes beneficios o reconacimientos no tendran naturaleza
ESi0S Winos no habré lugar al pago de recz.g0 nocurme ni de remuneracién especial por do- salaial y/o prestacionzl, y por o taftto no se tendrén en cuenta como factor salarial para la
minicales o festivos; pero el salario siempre corresponderd a la jornada ordinaria de trabajo. Por liquidacion de acreencias laborales, ni para el fago de aportes parafiscales, y colizaciones a la
cada tuma en dominical o festivo, EL TRABAJADOR tendes derecho aun (1)dla de descanso seguridad social. Los beneficios o reconocimientos no salariales son los siguientes:
remunerado. Fsta cldusula deroga y reempisza la ~dusula QUINTA de! presente contrata”, Tipo de beneficia ) Cuantia

b. Joinada de trabajo flexible: £s yna jornada especial creada por el art. 51 de | ley 789/02, -3 .
qua permite la distribucién de la jorrizda laboral de cuarenta y ocha (48) horas como méaximo '

H
eri seis (6) dias a la semana, en twmnos diarios flexibles, que pueden ser diferentes, Para este -

B . $
evento ce puede emplear la siguicate cldusula: “Las partes.acuerdan que EL TRABAJADOR e e, T S e
latcrard conforme lo permite la jornads flezib'e contenida en el anfculo 51 de 13 ley 789/02, - Valaracidn del salario en especie: La ley 50/50 ordena valorar expresamente en todo con-

[

€N una jomada méxima de cuarenta y oche (48) haras durante seis (6) dias a la semana, en trato de trabajo la parte de la remuneracion que carresponda a salario en esaedie, para lo cual
les twrnos y hararios que EL EMPLEADOR deterrmine unilateralmente y en fosma anticipada, se debe elaborar la cldusula pertinente. En todo €aso este concepto no puede cubrir més del
cuya duracién diaria no podrd ser inferior 2 cusro (4) horas continuas, ni superior a diez (10) SDCb'b de la totalidad.del salario o més del 309 cuando EL TRABAJADOR dzvengue el salario
heras'y sin que haya lugar al pago ce Tecarses por trabiajo extravrdinario siempre y cuando no rinimo fegal. Lo cldusula podria redactarse asi: I suministro de

e = —
se 2xceda el promedio de las cuarenta ¥ &ho-(48) horas semanales en |a jornada ordinaria -——————g*———-—a‘u se velora comp salario en espece en la suma de

de 06:00 am. a 10:00 pa” . s—ﬁ—~——ﬁ—J__ﬁ_-
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CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO
A TERMINO FIJO INFERIOR A UN ANO 5 A

( NOMBRE EMPLEADOR . DIRECCION EMPLEADOR ‘
| GUILLERMO VALENCIA VICTORIA : CRA 11B NO 31-42 BOD 17
NOMBRE TRABAJADOR ot : it 7 DIRECCION TRABAJADOR a
MANUEL MARIA LARGAGCHA RANGEL. CLL 70 NO. 23B-75
LUGAR, FECHA DE NACIMIENTO Y NACIONALIDAD CARGO U OFICIO QUE DESEMPENARA EL TRABAJADOR o
CALT, MAYQ 22 DE 1961 COTERO |
SALARIO ORDINARIO / INTEGRAL [ VALOR : _ VALOREN LERASQUINTENTOS OCHENTA Y NUEVE
Cx )¢ )|%89.500.00 | MIL QUINIENTOS PESOS MCTE . =
PERIODOS DE PAGO . : ; : * | FECHA DE INICIACION DE LABORES
MENSUAL ENERO 01 DE 2013
LUGAR DONDE DESEMPENARA LAS LARORES - ’ . CIUDAD DONDE HA SIDO CONTRATADO EL TRABAIADOR
CALI - CALT _
TERMINO INICIAL DEL CONTRATO ‘ VENCE EL DiA
L _ : DICIEMBRE 31 DE 2013 »

Entre EL EMPLEADOR y EL.TRA_BJ}JADOR, de las condiciones ya dichas, identificados como aparece al pie de sus fimas, se ha celebrado el presente contrato individual de
trabajo, regido ademds por las siguientes cidusulas:. . Lo o

PRIMERA:  OBIJETO. EL EMPLEADOR contrata los servicios personales de EL TRABAJADOR y éste se obliga: 2) a poner al senvicio de EL EMPLEADOR toda su capaddac
normal de Irabajo en el desempefio de fas lundiones propias del oficio mencionado y en las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad con las érdenes
e instrucciones que le imparta EL EMPLEADOR directamente o a través de sus representantes; b) a prestar sus servicios en forma exdusiva a EL EMPLEADOR, es dedir, a nc
prestar directa ni indirectamente servicios laborales a otros empléadbfés,eqi_a trabajar por cuenta propia en el mismo oficio, durante la vigenda de este contrato; y ©) a gurdar
absoluta reserva sobre los hechos, documentos fisicos y/a electrénicos, iﬁ{;g'j&g'r}adones y en general, sobre todos los asuntos y materias que lleguen a su conodimiento por causa
o con ocasion de su contrato de trabajo. i TR

SEGUNDA:  REMUNERACION. EL EMPLEADOR pagara a EL TRABAJADOR por la prestacion de sus servicios el salario indicado en el encabezado del presente documerito,
pagadero en las opertunidades también senaladas ariba. PARAGRAFO PRIMERO: SALARID ORDINARIO. Dentro del salaio ardinario se encuentra incluida la remuneracién
de los descansos dominicales y festivos de que tratan los Capitulos |, Il y lil e Titulo VI del CST. De igual manera se aclara y se conviene que en los casos en los qué Bl
TRABAJADOR devengue comisiones o cualquiera otra modalidad de salaria variable;.el 82.5% de dichos ingresos constituye remuneracién de la labor realizada, y el 17.5%
restante estd destinado & remunerar el descsrso en los dias dominicales y festivos de que tratan los Capitulos | y Il del Titulo Vil del CS.T. PARAGRAFO SEGUNDO: SALARIC
INTEGRAL. En‘la eventualidad en que EL TR38AJADOR devengue salario integral, se-entiende de conformidad con el numeral 2 del articulo 132 del CST, subrogado por el
articulo 18 de fa ley 50/90, que dentro del suiaiio integral convenida se encuentra incorporado el factor prestacional de EL TRABAJADOR, el cual no serd inferior al 30% del
salario antes mencionado. De igual manera se conviene y aclara que en los.casos-en los que EL TRABAJADOR devengue tomisiones o cualquiera otra modalidad de salario
variable inlegral, se entenderd que dentro ¢ la sumas reconocidas se encuentra incorporado ¢l factor prestacional de EL TRABAJADOR, el cual no serd inferior al 300% del
salario antes mencionado. El salario integrat acordado ademds de retribuir la remuneracion ordinaria, remunera y compensa todo recargo por trabajo extraordinario, noctumo,
dominical o festivo, primas de servicios legaies o extralegales, cesantia e intereses a la cesantia, subsidios ¥ suministros en especie, inddenda prestacional de eventuales vidlicos
y en general toda prestacion o acreencia lexal o extralegal derivada del contrato, con excepeion de las vacaciones. PARAGRAFO TERCERO: Las partes acuerdan que en los
casos en que se le reconozcan a EL TRABAJIADOR beneficios por concepto de alimentacion, comunicaciones, habitacién o vivienda, transporte, vestuario, awilios en dinero o
en especie o bonificaciones ocasionales, sa considerardn tales beneficios o reconocimientos como no salariales, ¥ por tanto no se'tendrdn’en cuenta como factor salarial para
la liguidacién de acreencias laborales y pags de aportes parafiscales de conformidad con los Arts. 15y 16 de.la ley 50/90, en concordandia con el Art. 17 de la 344/96. Para
efectos del pago de aportes al Sistema de Scguridad Social, ios‘pggos laborales no constitutivos de salario de los trabajadores particulares no podrén ser superiores al 40% dal
total de la fetmihdrécion de conformidad con o serslado e el afticula 30 dela ley 1393 de 2010"

TERCERA: = DURACION DEL CONTRATC. ¢! término inicial de duracign del contrato seré el senalado ariba. Si antes de la fecha de vendmiento de este téming, ninguna de
las partes avisare por escrito a la otra su dewrminzciondé na proriagar el tontrato con antelacion no inferior a (30) dias, éste se entenderd prorogado por un perfodo igual a
inicialmente pactado. Por tratarse de un contrato a término fijo inferior 3 un afio, tnicamente podra prorrogarse sucesivamente el contreito hasta por tres (3) periodos iguales o
inferiores, al cabo de los cuales el térming de renovacion no podrd ser inferior a un afie, y asi sucesivamente.

CUARTA: TRABAJO NOCTURNO, SUPLEMENTARIO, DOMINICAL /O FESTIVO. Todo trabajo nocturna, suplementario o en horas exiras y todo trabajo en dia domingo
o festivo en los que legalmente debe conce:jerse descanso, se remunerard conforme a la Ley. Para el reconodimiento y pago del trabajo suplementario, noctumo, dominicai o
festivo, EL EMPLEADOR o sus representante: Jeberdn haberlo autorizado previamente y por escrito. Cuando la necesidad ‘de este trabajo se presente de manera imprevista o
inaplazable, debera ejecutarse y darse cuents de él por escito, a la mayor brevedad, a EL EMPLEADOR o a sus representantes para su aprobagon. EL EMPLEADOR, en conse-
cuencia, no reconocerd ningdn trabajo suplementario, o trabajo noctumo o en dias de descanso legalmente ob!igatr}rio que no haya sido autorizado previamente o que, habienda
sido avisado inmediatamente, no haya sido #probada como queda dicho. Tratandose de trabajadores de direccion, confianza o manejo, no habrd lugar al pago de horas extras.

QUINTA: JORNADA DE TRABAJO. EL TRABAJADOR se abliga a laborar la jomada-méxima legal;-salvo acuerdo espeial, en los tumos y dentro de las horas sefalados zor
EL EMPLEADOR, pudiendo hacer éste ajustes o cambios de horario cuando lo estime conveniente, sin que ello se considere como una desmejora en las condiciones laborales
de EL TRABAJADOR. Por,el acuerdo expresn o ticito de las partes, podrén repartirse tolal o parcislmente las horas de la jomada ordinaria, con base en lo dispuesto por el At
164 del CST, modificado por el Art. 23 de la ley 50/90, teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secdones de la jomada no se computan dentro de ias
misria, segun el Art. 167 ibidem. :

SEXTA: "PERIODO DE PRUEBA. La quinta parte de la duracion inicial del presente contrato se considera como periodo de prueba, sin que exceds de dos (2) meses
contados a partir de la fecha de inicio, y por consiguiente, cualquiera de las partes podrd terminar el contrato unilateralmente, en cualquier memento durente dicho periouo y
sin previo aviso, sin que se cause el pago de indemnizacion alguna. En caso de prorogas del presente contrato, se entenderd que no hay nuevo perfodo de prueba.

SEPTIMA: ~ TERMINACION UNILATERAL. an justas causas para dar por-terminado unilateralmente este contrato, por cualquiera de las partes, las enumeradas en el Art
62 del C5.T, modificado por el Art. 7° del Decreto 2351/65 y ademas, por parte de EL EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves en reglamentos,
manuales, instructivos y demas documentes que contengan reglamentaciones, Grdenes, instrucciones o prohibiciones de cardcter general o particular, pactos, convenciones
colectivas, laudos arbitrales y las que expresimente convengan calificar as en escritos que formardn parte integral del presente contrato. Expresamente se califican en este actc
como faltas graves, la violacién a las obligacicnies y prohibiciones contenidas en la cldusula primera del presente contrato.

OCTAVA: PROPIEDAD INTELECTUAL. 1.as partes acuerdan que lodas las invenciones, descubrimientos y trabajos originales concebidos o hechos por EL TRABAJADOR
en vigencia del presente contrato pertenecerin a EL EMPLEADOR, por lo cual EL TRABAJADOR se obliga a informar a EL EMPLEADOR de forma inmediata sobre la existencia
de dichas invenciones y/o trabajos originales. El TRABAIADOR accederd a facilitar el cumplimiento oportuno de las correspondientes formalidades y dara su firma o extenderd
los poderes y documentos necesarios para I:ansferir la propiedad.intelectual a EL EMPLEADOR cuando asi se lo soficite. Teniendo en cuenta lo dispuesto en la normativirlad
de derechos de autor y lo estipulado anteriarinente, las partes acuerdan que el salario devengado contiene la remuneracion por la transferendia de todo tipo de propiedad
intelectual, razn por la cual no se causard nirguna compensacion adicional. _ . .
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NOVENA: MC;DIFICACION DE LAS CONDICIONES LABORALES. EL-TRABAJADOR acepta desde ahora expresamente toda? las modiﬂ'ce'adones de sus cl.)r?diciones Ia-bom‘
les determinadas por EL EMPLEADOR en ejercicio de 5u poder subordinante, tales como ei harario de trabajo, el lugar de prt.astacuﬁn del senvicioy el cargo u oficio y{o fu‘r:jc:nes,
siempre que tales modificaciones no afecten su honor, dignidad o sus derechos minimos, ni impliquen desmejaras sustanciales o graves pe'rjuu:ms para. é'l, de con_lorml ad con
lo dispuesto por el Art. 23 del C.5.T. modificado por el Art. 1° de la ley 50/90. Los gastos que se originen por el traslado de lugar d.e prestacion del senvicio de EL TRABAJADOR
serdn cubiertos por EL EMPLEADOR, de conformidad con el numeral 8° del Art. 57 del CS.T, :

DECIMA: DIRECCION DEL TRABAJADOR. EL TRABAJADOR para (odé;s los efectos legales, y en especial para la aplicacién del pardgrafo 1 del Art.» 29 fie la ley 7’.89/0‘2,
norma que modifics el Art. 65 del CST, se compromete a informar por escrito y de manera inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en su direccién de residencia,
teniéndose en todo caso como suya, la tltima direccion registrada en su hoja de vida.

UNDECIMA: EFECTOS. El presente contrato reemplaza en su integridad y deja sin efecto cualquiera otro contrato, verbal o escrito, celebrado entre las partes con anterioriclad,
pudiendo las partes convenir por escrito modificaciones al mismo, las que formarén parte integral de este contrato.Para constandia se firma en dos o més ejemplares del mismo
tenor y valor, ante testigos, un ejemplar de los cuales recibe EL TRABAJADOR en éste acte, =n la cudad y fecha que se indican a continuacion: :

&UDAD: o : : : - FECHA: .
_ SANTTAGO DE'CALI i ENERO 01 DE_2013
CLAUSULAS ADICIONALES: ' ,

EL EMPLEADOR

CClTE G %3 107 l:{o{G
TESTIGo.___ TC5TIGO
CCNe_ : CoNe

A

NOTA: Las modificaciones al Presente conlrato podran elaborarse en una hoja anexa a este documento, I cual haré parte del mismo y donde deberdn consignarse los nombres y firmas de las partes
contratantes, su documento de identidad y fecha en que se efectie la modificacién, J

NOTA ESPECIAL: Salario Integral. £ el caso de pactar un salario integral, debe apreciarse que el misma en ningdn casa puede mensualmenta ser inferior a diez (10) salarios minimos legales men-
suales, mds un porcentaje adicional de por los menos el treinta por ciento (309%) de dicho salario, que constituye el factor prestacional, »

Las partes pueden pactar cldusulas adicionales o diferentes en el espacio indicado, Estas clusilas pueden referirse, entre otros, a los siguientes aspecios:

1. Cambio en jomnadas de trabajo: 2. Definicién de pagos no s‘aiariales: De conformidad con la ley 50/90, es positle pactar en

a, Turnos de trabajo sucesivos: Es una inmada especial creada por la ley 50/90 y ampliada forma particular y espedial que determinados beneficios o auxilios acordados entre las partes,
por la ley 789/02, para actividades sin solucién de continuidad. Comprende una jomada de na tengan cardcter de salario, en dinero o en especie, tales como primas extralegales de servi-
reinta y seis (36) horas semanales. Para este evento se puedd emplear la siguiente clausula ¢ios y/o.de navidad. En este caso la clausula podria Quedar asf; "Las partes de comuin acuerdo
de jornada de trabajo: “Las partes acuerdan que EL TRABAIADOR labarard en turnos de trabzjo 1" de conlormidad con los Ats. 15 y 16 de la ley 50/90, en concordandia con ef At 17 de |
sucesivos que no excedan de seis (6) horas al dia y weinta y seis (36) horas a la semana, Para 5 344/96, acuerdan que los siguientes beneficios o reconacimientos no tendran naturaleza
estos turrios no habré lugar al pago de recargo noctumo ni de remuneracin especial por do- laial y/o prestacional, y por lo tanto no se tendrdn en cuenta como factor solarial para la
minicales o festivos; pero el salario siempre carmesponderd 2 fa jornada ordinaria de trabajo. Por lquidacién de acreencias laborales, ni para el Pago de aportes parafiscales, y catizaciones a la
cada Wwno en dominical o festivo, EL TRABAJADOR tendrd derecho a un (1) dia de descanso s2guridad social. Los beneficios o feconocimientos no salariales son los siguientes:
remunarado. Esta cléusula deroga y reemplaza la clausula QUINTA del presente contrato”, Tipo de beneficio Cuantla

b. Jornada de trabajo flexible: Es una jomada especial creada por e art. 51 de la ley 789/02, i 3
que permite la distribucién de la jornade labaral de cuarenta y ocho (48) horas como maximo i 3

en seis (6} dias a la semana, en turios diarios llexibles, que pueden ser diferéntes. Para este
eventc se puede emplear la siguiente <lausula: "Las partes acuerdan que EL TRABAJADOR
laborari conforme lo permite la jornada flexible contenida en el articulo 51 de la ley 789/02,

5 7
- 4aloracidn del salario en especie: la ley 50/90 ordena valorar expresamente en todo con-

[

en unz jomada méxima de cuarenta y ccho (48) horas durante seis (6) dias a la semana, en rato de trabajo la parte de la remuneracion que correspanda a salario en especie, para lo cual
f0s turiios y horarios que EL EMPLEADOR determine unilateralmente y en forma anticipada, 32 debe elaborar Ia clausula pertinente. £n tado (@50 este conceplo no puede cubrir més del
cuya curacitn diaria no podid ser inferior a cuatra (4) horas continuas, ni superior a diez (10) 0% de la totaidzd del salario 0 més del 30% cuando EL TRABAIADOR devengue el salaio
horas y sin que haya lugar al pago de recargos par trabajo extraordinario siempre y cuando no inimo legal. La clausula podia redactarse asf: *El suministro de —_—
se excada el promedio de las cuarenta v ocho (48) horas semanales en la jornada ordinaria - se valora como salario en especie en Ia suma de

. "

de 06:00 a.m. a 10:00 p.m* t
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CCNTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO
A T%:RMINO FUO INFERIOR A UN ANO 59

(7 NOMBRE EMPLEADOR " ; DIRECCION EMPLEADOR - R
GUILLERMO- VALENCIA VICTORIA CRA 11B NO 31-42 BOD 17
NOMBRE TRABAJADOR ' " | DIRECCION TRABAJADOR
MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL CLL 71 NO. 26E-54
LUGAR, FECHA DE NACIMIENTO Y NACIONALIDAD CARGO U OFICIO QUE DESEMPENARA EL TRABAJADOR
CALI, MAYO 22 DE 1961 COTERO | ;
SALARIO ORDINARIO / INTEGRAL |VALOR - |VALOREN LETRASG R TSCTENTOS DIECISEIS
L.y 3 € . 1B e Bidn 6o MIL PESOS .MAS AUXILIO. TRANSPORTE
PERIODOS DE PAGO _ FECHA DE INICIACION DE LABORES
: ‘ ; - ENERO_ 01 DE 2014
LUGAR DONDE DESEMPENARA LAS LABGRES CIUDAD DONDE HA SIDO CONTRATADO EL TRABAJADOR
CALT : : CALI
TERMINO INICIAL DEL CONTRATO _ VENCE EL DIA
L o ‘ . DICIEMBRE 31 DE 2014 )

Entre EL EMPLEADOR y EL TRABAJADOR de las condiciones ya dichas, identificadds como aparece al pie de sus firmas, se ha celebrado el presente contrato individual de
trabajo, regido ademds por las swgusenles cléusulas:

PRIMERA:  OBJETO. EL EMPLEADOR cantrata los séwsaos personales de EL TRABAJADOR vy éste se obliga: a) a poner al servicio de EL EMPLEADOR toda su capacidad
normal de trabajo en el desempeio de las funciones propias del oficio mencionado y en las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad con las rdenes
e instrucciones que le imparta EL EMPLEADOR directamente 0 a través de sus representantes; b) a prestar sus servicios en forma exclusiva a EL EMPLEADOR, es decir, a no
prestar directa ni indirectamente servicios laborales a otros empleadores, ja trabajar por cuenta propia en el mismo oficio, durante la vigencia de este contrato; y ) a guardar
absoluta reserva sobre los hechos, documentos fisicos y/o electrénicos, |nf§ég\aaones yen gﬂneral sobre tados los asuntos y materias que lleguen a su conecimiento por causa
o con ocasion de su contrato de trabajo.

SEGUNDA: REMUNERACION. EL EMPLEADOR pagard a EL TRABAJADOR por la prestacion de sus senvicios el salario indicado en el encabezadu del presente documento,
pagadero en las oportunidades también sefialadas ariba. PARAGRAFO PRIMERO: SALARIO ORDINARIO. Dentro del salario ordinario se encuentra incluida la remuneracicn
de los descansos dominicales.y festivos de que tratan los Capitulos I, Il y 1l del Titulo VIl del C.S.T. De igual manera se aclara y se conviene que en.los casos en los que EL
TRABAJADOR devengue comisiones o cualquiera otra modalidad de salario variable, el §2.5% de dichos ingresos constituye remuneracién de la labor realizada, y el 17.5%
restante estd destinado a remunerar el dest anso en los dias dominicales y festivos de que tratan los Capltulos | y 1l del Titulo VIll del CS.T. PARAGRAFO SEGUNDO: SALARIQ
INTEGRAL. En Ia eventualidad en que EL THABAJIADOR devengue salario integral, se entiende de conformidad con el numeral 2 del articulo 132 del CS.T, subrogado p.or el
articulo 18 de la ley 50/90, que dentro del :alario integral convenido se encuentra incorporado el factor prestacional de EL TRABAJADOR, el cual no serd inferior al 30% del
salario antes mencionado, De igual manera s conviene y aclara que en los casos en los que EL TRABAJADOR devengue comisiones o cualquiera otra modalidad de salario
variable integral, se entenderd que dentro < la sumas reconoddas se encuentra incorporado el factor prestacional de EL TRABAJADOR, el cual no serd inferior al 30% del
salario antes mencionado. El salario integra! acordado ademds de retribuir la remuneracién ordinaria, remunera y compensa todo recargo por trabajo extraordinario, nacturno,
dominical o festivo, primas de servicios legales o extralegales, cesantia e intereses a la cesantia, subsidios y suministros en especie, incidencia prestacional de eventuales vidticos
y en general toda prestacion o acreencia legal o extralegal derivada del contrato, con excepcion de las vacaciones. PARAGRAFO TERCERO: Las partes acuerdan que en los
casos en que se |e reconozcan a EL TRABAJATOR beneficios por concepto de alimentacion, comunicaciones, habitacién o vivienda, transporte, vestuario, auxilios en direro o
en especie o bonificaciories ocasionales, se cunsideraran tales beneficios o reconocimientos como no salariales, y por tanto no se tendrén en cuenta como factor salarial para
la liquidacion de acreencias laborales y pago de aportes parafiscales de conformidad con los Arts. 15y 16'de la ley 50/90, en concordancia con el Art. 17 de la 344/96. Para
efectos del pago de aportes al Sistema de Seguridad Sccial, los pagos laborales no constitutivos de salario de los trabajadores pamculares no podrén ser superiores al 40% del
total de la remuneracion de mnformtdad con lo sefialado en el articulo 30 de la ley 1393 de 2010".

TERCERA: DURACION DEL CONTRATO. Fl témino inicial de duracion del contrato serd el sefalado arriba. Si antes de la fecha de vencimiento de este término, ninguna de
las partes avisare por escrito a la otra su determinacion de no promogar el contrato con antelacian no inferior a (30) dias, éste se entenderé prorrogado por un periodo igual al
inicialmente pactado. Por tratarse de un contrato a término fijo inferior a un afio, Gnicamente podré prorrogarse sucesivamente el contrato hasta por tres (3) perfodos iguales o
inferiores, al cabo de los cuales el témine de renovacién no podré ser inferior a un afio, y asi sucesivamente,

CUARTA: TRABAJO NOCTURNO, SUPLEMENTARIO, DOMINICAL Y/O FESTIVO. Tedo trabajo. noctumo, suplementario o en horas extras y todo trabajo en dfa domingo
o festivo-en los que legalmente debe concederse descanso, se remunerara conforme a la Ley. Para el reconocimiento y pago del trabajo suplementario, nocturno, dominical o
festivo, EL EMPLEADOR o sus representantes deberdn haberlo autorizado previamente y por escrito. Cuando la necesidad de este trabajo se presente de manera imprevista o
inaplazable, deberd ejecutarse y darse cuenta de &l por escrito, a la mayor brevedad, a EL EMPLEADOR o a sus representantes para su aprobacion. EL EMPLEADOR, en conse-
cuencia, no reconocerd ningdn trabajo supleimentario, o trabajo noctuma o en dias de descanso legalmente cbligatorio que no haya sido autorizado previamente o que, habiendo
sido avisado inmediatamente, no haya sido aprabado como queda dicho. Traténdose de trabajadores de direccion, confianza o manejo, no habra lugar al pago de horas extras.

QUINTA: JORNADA DE TRABAJO, EL TRABAIADOR se obliga a laborar la jomada maxima legal, salvo acuerdo especial, en los turnos y dentro de las horas sefialados por
EL EMPLEADOR, pudiendo hacer éste ajustes o cambios de horario cuando lo estime conveniente, sin que ello se considere como una desmejora en las condiciones laborales
de EL TRABAJADOR. Por el acuerdo expreso o ticito de las partes, podran iepartirse total o parcialmente las horas de la jornada ordinaria, con base en lo dispueste por e! Art.
164 del CS.T, modificado por el Art. 23 de la [ey 50/90, temendo en cuenta que los nempos de descanso entre las secciones de la jornada no se computan dentro de las
misma, segln el Art. 167 ibidem.

SEXTA: PERIODO DE PRUEBA. La quinta parte de la duracién inicial del presente contrato se considera como periodo de prueba, sin que exceda de dos (2) meses
contados a partir de la fecha de inicio, y por tonsiguiente, cualquiera de las partes podrd terminar el contrato unilateralmente, en cualquier momento durante dicho periodo y
sin previo aviso, sin que se cause el pago de indemnizacion alguna. En caso de prémogas del presente contrato, se entenderd que no hay nuevo perodo de prueba.,

SEPTIMA:  TERMINACION UNILATERAL. Son justas causas para dar por terminado unilateralmente este contrato, por cualquiera de las partes, las enumeradas en el Art.
62 del CS.T, modificado por el Art. 7° del Lecreto 2351/65 y ademas, por parte de EL EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves en reglamentos,
meanuales, instructivos y demas documentes que contengan reglamentaciones, drdenes, instrucciones o prohibiciones de cardcter general o particular, pactos, cenvenciones
colectivas, laudos arbitrales y las que expressmente convengan calificar asl en esaritos que formardn parte integral del presente contrato. Expresamente se califican en este acto
como fallas graves, la violacion a las obligaviuries y prohibiciones contenidas en la cldusula primera del presente contrato.

OCTAVA: PROPIEDAD INTELECTUAL. a5 partes acuerdan que todas las invenciones, descubrimientos y trabajos originales concebidos o hechos por EL TRABAJADOR
en vigencia del presente contrato perteneceran a EL EMPLEADOR, por lo cual EL TRABAJADOR se obliga a informar a EL EMPLEADOR de forma inmediata sobre la existendia
de dichas invenciones y/o trabajos origifalcs. £ TRABAJADOR accederd a fadlitar el cumplimiento opottuno de las correspondientes formalidades y dard su firma o extenderd
los poderes y documentos necesarios para transferir ia'propiedad intelectual a EL EMPLEADOR cuando asf sé lo solicite. Teniendo en cuenta lo dispuesto en la normatividad
de derechos de autor y lo estipulado anterioimente, las partes acuerdan que ¢l salario devengado contiene la remuneracion por la transferencia de todo tipo de propiedad
intelectual, razén por la cual no se causard ninguna compensacion adicional. '
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- NOVENA: MaDIf::lCACION DE LAS CONDICIONES LABORALES. EL TRABAJADOR acepta desde ahora:expresam

ente todas las‘modificaciones de sus condiciones labora- ..

por’ : & i gar de préstaci ici io.y/o funcicnes,
lés detemninadas por EL EMPLEADOR en ejercicio de su poder subardinante, tales como el harana de trabajo, el lugar de préstacion del servidoy el cargoea; 3ﬁclz :fformidad ca.-:
: a i & - - - . e
e: ren'::;e ta!és‘mod':f{oatibheé no afecten su honor, dignidad o sus-derechos minimos, ni irpliquen desmejoras sustanciales o graves'perjuicios para &I,
siempre. : X ! 05, 1 _

lodispuesto por el Art. 23 del C.5.T. modificada por el Art:1° de Iz ley 50/90. Los gastos que st originen por el traslado de lugar ;i.e_.pwrgstacnérj del sew%qo:de EL TRABAJA O o

serén cubliertos por EL EMPLEADOR, de confériniddd con el aumeral 8°°d “Art 57 del €.

" DECIMA: - DIRECCION DEL TRABAJADOR. Et:TRABAJADOR .j:'éré todn§ losefectos egales, yen especial para:la aplicacion del pardgrafo 1 del Art. 29.de Ja ley 789/02,

“norma que modifics el Art, 65 del CST, Ee'compromete'ajnforma{ por es;rim y de manéra inm_ediata a EL EMPL
teniénidose en todo caso como suya; la Oltima direccién registrada es_’;-su*hbja‘d‘e,vndg. A ;

UNDECIMA: - EFECTOS: El'préser{te Euﬁtr&tﬂ‘re’erﬁi)léza en su integfidad 'deja sin efecto aualquiers ot ‘

tenor y valor, ante testigos, un ejemnplar de fos cuales recibe ELLTRA_BAJ&DCJR e.ri-é's}e:écm, en a ciudad y fecha qie s

io mntmie, Verbal oresito; celebrado entre: lasigarfes con-ante

FADOR cualquier cambia-en su' direccion de residencia,

i

kA

e indican a continuacién:.

L ! oy s N

CLAUSULAS ADICIONALES:

€N ENERO 01 DE 2014
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" NOTA: Las modificaciones al presente contrglo padrdn elabararse en una hoja anexa a e;stt_;_

contratantes, su documento dé identidad y fecha en que se electie la madificacion, =

NOTA ESPECIAL: Salario Infegral: £ el faso de pattar un salario integral, debe apreciarse que el mismo e, fingun caso puede mensu,
.| #suales, mas un porcentaje adicional de por los menos el teinta por.tiento (30%) de dicho salario, que conztituye el factor prestacional.

docurmento, la cudl har.i‘pén:e del mismo y donde d

n cdnsigriarse los nombres y firmas de las partes -

almente sef inferior a diez (10) salarios minimos legales men-

| -L8 partes.pueden pactar clausulas adicianales o lnliifell_eh.l:es en el .éspég}iq-lndiqado,_ Estas cldusulas puede
1.- Cambio en jomadas de trabajc Naiiand

B ; 8 2w : ; -2 Delinicién dé‘pagus no salar
a. _T‘urn_cs de trabajo sicesivos: €5 una jornada especial creada por la'ley 50/90 y ampliada i particular y especial que
i por la ley 789/02, péra actividades sin:solucion de cortinuidad, Comprende:una jormada de

S trainta'y seis (36) horas semanales, Para ss(e evenlo se puede emipléar |a siguiente’ cldusula
¢ de jomada de trabajor “Las partes actierdan que.EL TRABAIADOR laborara en turrios detfabajo
- sucesivos que i excedan de-seis (6)'horas 2l dia y rreinta y seis (36) horas a la semana. Para_
. estes'tumcs no habiré lugar al paga da récargo noclumo nida remuneracion especial por do-
- minicajes o festivos: pero el salaria siempre coresponiderd a la jomada ordinaria de lrabajo. Por

", cada turno. en ‘dominical-o fesfivo, EL TRABAJADOR :end-4 derecho a un (1) dia de descanso -
s r_crriuﬁeradu Esta ,gla'}]sg}_a dgr‘ngb.y‘(ge,mp!dza_,Vl‘a.dausqla QUINTA del presente contrate”;

@95 y/o de navidadEn este ca
y -4 conformidad con log Arts.
|

adad social, Los beneficios
:Je beneficio

n zieirse; entre otras, 3 los ‘siguie:ntg_s'_a_spgqps:

i 12ngan cardcterde salanc, en dinero g en especie, tales como primas extralegales de senvi-

#4/96, acuerdan’ que log siguiente

el y/o prestacional'y por lo tanta.no se tendrdn en cuenta como factor salarial para la
a3cién de acreendas labora

iales: De'_x:o‘nformidad con la ley 50/90, es 'posihle pactar en
delerminadas béneficias o auxilios acordados entre las partes, .

so la déysula podra quedarast: *Lag partes de comun acuerdo

1516 de la ley 50/90, en concordancia con el At 17:de

s beneficios o reconadmientos no tendran; naturaleza

les,-ni para el ;'aagcrde aportes parafiscales, ¥ cotizaciones a-la
areconocimientos no salariales san los siguientes:

- &una jomada rﬁéiima"dg cuarenta y.ocho'(48) horas:durante seis. (6) diasala semana, en

" los wmos horarios que ELEMPLEADOR datermine unilateralmente y ‘en forma anticipada,”
" tuya diracion diaria g padré set inferior a cuatro (1) b inuas
' hofas y'sin que'tiaya lugar al pago

se exceda el promedio, de las.cua

0ras continuas; ni supericr a diez (10)
de recargos por i abajo extraordinario siempre y cuanda ria
renta y ocho (48) horas semanales en la ‘jomada ordinaria

" Cuantla
-b.:Jomada de trabiajo lleziBle:rEsuna_;'qmada espeuiil creada:por el ait. 51 de la ley 789/02, 8T : 4 oty 3 s
©. -qua permiiz la distibucion de I jornada laboral de cuarenta y.ocho (a8) horas como. médximo 5 raal W i e 8 :
. en seis (6) dias a la semana, en turnos diaros flexibles, que pueden ser diferentes. Para este ' e s ; f
L evento. s puede emplear a siguiente clausyla; Las Rates acueidan que EL TRABAJADOR P A e

Isborard conforme o pémite fa jomada ffexole contenida:enel aniculo. 51 de 1y ley789/02, . 3. Veiuracidn del sclario en especie; La I_EY 50/90 ordena val
e g ity o (48 b / : = de trabajo s parte de la remuneracion que corresponda
8¢ aebe élaborar la dausula pertinente.. En-lodo chso este'co

5% de la totalidad.del salario o mds-del 30% cuando EL TRABAJADOR devengue el salario
«-minimo legal. La clausula podia redactarse asf: *El suministra de..-

orer expresamente er; ido con-
a salario en especie, pasa lo cual
ncepto na puede cubrir més del -

de 06:00 am. a 10:00 pm ..
i ;

——

+'5€ valora como salario, en especie en la suma de

rioridad; - |
> AN : et .0 mésejemplares del mismo:
pudienda las partes-convenir por escrito modificaciones al misro, las que formardn parte integrai deseste contratoiPara:constancia se ﬁrmq,en das:0 mérflzjemr!; 31355‘? ’ -

.
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' (NOMBRE EMPLEADGR T
i o GUILLERMO. Y VALEBMUR 1A
. ] NOMBRE TRABMADOR s :
e LEMANURL MARTA lAchrHA RANHFT "PArir 71 NO- oﬁF'an
b -LUG."\R, FECHA DE NF\CIMIENT 23 NACIUNALIDAD . ¢ i ,.: e CARGO U DFICIO QUE DESEMPENARA EL TRABAJADOR

AT MAYC I 1061 ' Nk
SA%R'O‘ORD‘NAB‘O/-WTEGRA VAR ‘ I'-SC I ENTOS CUAR }LNTA Y
ol o 4350 1S GRS 17T 350. 00 TROMIL TRESCIENTOS. CINCUENTA
PERIODOS DEPAGO . .. ; 3 _ FECHA DE INICIACION'DE LABDRES Bl \JTA
CMENSUAL ~ o - ' G T A NERO AR D
LUGAR DONDE DF_'SEMPENARA lAS.LAin)RES T R CIUDAD DONDE

Ley 768/2002

e e e e SRS L =

S S

i PR[MER}\ OBJEI'O B EMPLEADOR t:onlrdia lds & mnuslpersonales de ELTRABA_IADOR Y este seobliga:- a) a ‘poner- }.all se.rvicio de‘ EL EMPI;EAbOR'(oda U cabadcla;i
3 non'nal de tmbajo en el-dsenppeno-'d_e las fund_o ;

¢ |e§ y_f‘ : n\." da que tratan Ios Capitulos i Iy Ill de'. ﬁtulo VII del C T De wgual manefa se aclara y se conviene que en Ios casos en Im que EL
. mnes .cuaiqwera otra modalidad de :aianu vanable &l 82 J% de dnchos ingresos- consmuye remuneracmn de la Iabor reallzada y el 175%
'descanso-en los dias dommlcalﬁ ¥ festivos de que tratan ‘los Capitalos 1 y'll del Titulo VIl del. C ST, PARAGRAFO SEGUNDO: SALARIO

3 |dad en que ELT\"BAJADOR devengue salano |ntegml se entlende de’ cenformidad con el numeral 2 del articulo 132 del CS.T, subrogado por el
; de laley: 50/90, que dentro del salario. mieg{al conVemdo se encuentia |ncorporado cl factor prestacional de EL TRABAJADOR, el cual no'serd inferior. al 30% del
. “salari6 antes mendonado. De igual T rnanefa 58 cunwene ¥y aclara gue en los casos en-log queEL TBJ\_EAJADOR devengue comisiones 0 cua[qusem c‘ua ‘modalidad de saiorio
vanable mtegral se_eniendera que,denzm d= la sumas recnnnudas se enr_uenua mcnrporadn e[ factor prestacional de EL TRABAJADOR el cual ho serd m[enoral 3040 del sivinio
antﬁ mencronad' ) Elsalanuintegral acord.—cto -ademas de [Etnbl.llr [ reurieragon urdmana, rernunera ¥ compcnsd todo fecargo por traba]o extmordmann noctum:, domni::ical

o festwo pnmas de senicios legalas o'&it gaies cesanha e |nler5&s a la cesantia, subsidios, y summ[s’m:s en especie, incidendia prestacxonai de wemuales vidticos yen

' general toda prestacion o acreendia legal o _x*ralegal denvada del contrato, ‘con excepdon delas vacaciones. PARJ\GRAFO TERCERO Las partes acuerdan que en los casos en
| quese e reconozcan.a EL TRABAJADOR be1eficios por concepto de ahmentaonjn romumcacones hablaaén o, vw;enda transporte, ves 3UX1|I0‘S en dmero o' en espiie
' bonlfcaclones ocasmnales se consldemu,n rales beneficios o [econoamlentos cumo no salanales y por lam;o no 52 tendran en cuenta como factor sal. anal para la hqllldﬂ.]fm
de acreencias Iaborale_s nl para ¢ &l.pago dc ="wtt=_'; parafscales y cunzacnunes a la segundad sooal de coni'ormldad con os Arts; 15 y 16.de la ley 50/90 en concordancua con

e! Art 17 dela 344/96

(e

TERCERA. DURAC!UN DEl CONTRA'EG ia. duracnon del pr&sente contralo seﬁi mdeﬁnlda mlentras subsnslun !a;"'cauls.a:s,gué .IEAdiéFOT‘L,-D‘[‘ige{—] v la matena d'éi; imb"ajc
contratado : ] o B L oyl

.CUARTA : TRABAID NOCIURNO SUP‘ LMENTAR'ID DOMINICALY/O FEST[VO Tcd' i 'bajo noctumo, supiememano 0 en horas extras, y todo tmbajo en dlﬂ dommg<
0 festwo en los que. legalmente. debe concedarse! descansu se remuneraré conforme_lu dlspone expresamente la ley, salvo acuerdo en contrario conitenido en convenaon
2 oo b pada colechvo 0 laudo-arbitral. Para el recar uurmento ¥ pago del Lraba)o suple‘ ientatio, nudurno dormiinical o festivo, EL.EMPLEADOR 0.5us represemantes dcberan haberlc
: . SRR ol au‘mnzado prev:amente y por-esciito. Cuandn. la necesid: d de este rabajo'se presenle de manera imprevista o inap! lazable, deberd e]ecutarse y.darse cuenta de.éf | por esailc

: ala mayor ‘brevedad, a EL EMPLEADOR 0 & suis repres tanles para.su aprabaut’)n EL EMPLEADOCR, enc consecuencia, no' reconacerd ningan traba;o 5up!ementano a trabaje
noclurno o'en dias de- descanso legalmenu_ "ohgatonu que nd haya sldm.alno do pre\na. que, hablendo sido awsado mmedmtamente o haya sudo 1probado com
v queda diEhD T tandos cidn, ral pago de horas extias:

‘ QUINTA: JORNADA DE TRABA.IO EL |FABAJADOR se. cbllga a Iaborar la |0mada méxima 1egal saiva acuerdo espec:al cumphendo con lcs tumos horanns que seiiale ¢

NERG! i EMPLEADOR quien pod(,é camibiarlos o ajusizlos cuando lo estime 'nvenleme sin‘que ello'se consudere coro una desmejora.en las condiciones !aborales del TRABAJADOI
LEGIS I Por el acuerdo expreso o, tacito de Tas paiss, podrén repartlrse mal 0 pamalmente las horas de’la ;o.nada ardi inaria, con base en. Io dispuesto por ei A.ﬁ. }54 del €511
R o rnudlﬁcado porel AL 23 de ia Iey 50/90; * mendo en uenta que los hémpus de de_scanso emre las secdaones de la Jurnada na se computan dentio de las, misma, segln ¢
“Todoslos . L] !\Jt 167 Lb\dem
derechos 4 : 5 S :
ReseﬁrédQS & i SE)G’A ’ PER[ODO DE PRUEBA. LoL primeras dos meses del presente commto se cunmderan como per!odo de pmeba y, por cunmguwente cualqmera dc las partes | [xxh

y sin prev:o awso sm que; se cause eI Pago | ds: !ndemmzamfm anuna ’

dal 0 por termnnado unﬂateraimenle, en [l.u' Juier. moy anto durante dlrho

SEPTIMA TERMENAC[DN UN'ILATFR 1. 30N |ustas causas para dar por. errnmado un:Iatera{menle esle com:ato, pm cualqme[a da'las partes Ias enurneradas en e, Ar
62 del CST, mudrﬁcado por el Art 7° del "cretos 2351/65 y ademds; por parte de EL EMPLEADOR, las faltas que para el efec‘to se califiquen £omo graves en reglamemo
manuales, instructivos y:demas docume ‘econtengan reglamr-'nlamones érdenes, instrucgiones. o prohlblrlnnes de caracter general o particular, pactos; convendan:
cule(.‘nvas faudos arbitrales y’ Ias que aprr ménte convengan-calif czrasi'en’ escnms que formardn parte integral del presente; contrato. Expre_samente se v:aimcar en este 45
como fallas graves, la vzulaadn a Ias obll rnes y PI'DthlCIUnES comemdas enla clau:,ula pnmem de{ presmie LOﬂKl’a[D EL : : y

OCYA\.'A y PRGPiEDAD IN1 ELECTUAI ‘ parte.s aruerdan que lodas Ias invengiones; dacubnmlentcs y trzbajos originales concebldos o hechns por EL TRABAIADC
' en \ngencxa uel presente contrato pertene Jnakl EMPLEADOR por 1o cual EL TRABAIADOR se obliga a informar-a EL EMPLEADOR de forma mmedlata sobre fa existenc
"3de dlchas |n\,encmnes y/n 1:aba|o ; }UADOR accederé E] faalllar el cumpiiml' goﬁune de "03 correspondlemes formaildades y dard sufirma o ‘xtends
‘os paderes y docurnentos necesarios pa nsfenr‘la propiedad i lnleleclual aEL EMPLEADOR ‘cuando asl se lo ._OllUiE Temendo en cuenta lo dlspuesto en la nDrrnaimd
de: ‘derechos de autor ylo: esu;)uladu ante J:meme las partes acuerdan que el salano dev ngadu contlene Ia rarnuneracmn por la transferendia de tudu tipo. 4.9 propied
|nteiec:ual razein pox la cual no se causara i wguna cornpensamén admc;onal mei 2 W ! o 3

NO\IENA ; MDDI.FICACION DELAS C(‘ OICIONES LABORALES EL IRABAJADDR acepta dlasde ahcra expceramente todas Ias modlﬁcacmnes de 5US cunutuone, labaral
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Mensajeria’ M.C. MENSAJERIA CONFIDENCIAL S.A.
NIT 800.162.003-9
LICENCIA DEL MINISTERIO DE COMUNICACIONES NO. 003306 AUTORIZADA POR LOS
ARTICULOS 291y 292 LEY 1564 DEL 2012, CODIGO GENERALDEL PROCESO EN
CUMPLIMIENTO CONTRATQ DE SERVICIOS DE MENSAJERIA EXPRESA
GUIA N°. 01000123660000001

<%

HACE CONSTAR QUE :

El dia 22 del mes de noviembre del afio 2017, por medio de su operador de ruta PATINO
MAZUERA FANOR EDUARDO identificado con C.C. 16619374 en la direccion CR 11B 31-42
del municipio de SANTIAGO DE CALI, se realizoé diligencia de entrega de CITACION PARA:
NOTIFICACION PERSONAL, , de la parte interesada DANNY JARAMILLO RAMOS remitica al
sefior(a) DISTRIBUIDORA GUIVAL, procedente del CIVIL CIRCUITO DE CALI para que obre
dentro del proceso RESPONSABILIDAD CIVIL con radicacién N° - |a cual fue:

RECIBIDA POR :
Nombre: SELLO GUIVAL DISTRIBUIDORA, de identificacion C.C. N° -, TEL: 4488949.

OBSERVACIONES :
QUIEN RECIBIO BEATRIZ MICOLTA CON CC 34.372.429,EXPRESO QUE EL
DESTINATARIO,SI RESIDE O LABORA EN DICHA DIRECCION,HORA:11:00 AM

Por constancia se firma en la ciudad de SANTIAGO DE CALI alos 23 dias del mes de noviembre
del afio 2017

LA COPIA DEL CITATORIO JUDICIAL QUE COMPONE EL

Atentamente,

N PRESENTE ENVIO FUE COTEJADO CON LA PRESENTADA

q [k POR EL INTERESADO O REMITENTE LAS MISMAS SON

‘ IDENTICAS.

( EL |INTERESADO O REMITENTE EXONERA DE

\ RESPONSABILIDAD A MC MENSAJERIA CONFIDENCIAL

MC MENSAJERIA CONFIDENCIAL S.A. POR LA VERACIDAD DE LA INFORMACION CONTENIDA
EN LOS DOCUMENTOS QUE COMPONEN ESTE ENVIO.

(Empleado Representante)

|
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MC MENSAJERIA CONFIDENCIAL S.A. - . FATTURA DE VENTA No. 001-9493

) — NIT ‘800'162'003-9 BOGCTA PEREIRA POPAYAN BUENAVENTURA MANIZALES
4 RESOL. MIN. TICS. 2688 DIC. 27 DE 2010 CALLE 73 6470 CRA 82307 CALLE B 10-85 CRA 3 721 CRA 23C 66-42
Jj SEDE PR'NC'PAL (1)7424127.7433213 (613400465 (2)8244803-8373273 (2242317 (6)BO0O0IIS-BET 1419
\ m / CRA. 41 No. 8 - 50 B/Los Cambulos, Cali Zﬁfﬁ’m - Z:‘;“; =5 ESC"::TE o zE"‘C: _
P.B.X.: (2) 489 8989 - FAX: (2) 551 6666 (2)7363111.7374000 (@2253464 7ysa4s275. 5055006 7S 1000 aTS0804
S Tarie e pome”  tuu,, RN M b
Mensalerla LDC:E LoC. 4 P1 Saclor Cenlra | Loc. 2y 3‘
(716853774-6456368 (2)2815585 (6)7359542-7443218 {B)2770139 - 2771140
Sefor(es): oo
DANNY JARAMILLO RAMOS - Nit. 98387102 1I;ECH.:H EACTUFS‘; ] F:I‘;”A v;:gh%gl FRENA DE l VENDEDOR |
CR 5 12-16 OFC-903, SANTIAGO DE CALI D S_|_AN i iimaen ] Sa
Tel. 8818631/3136862 21 1 2017 ‘ 21 11 2017 CONTADO | PO1

PUNTO DE VENTA CALI SUR EL SERVICIO DE MENSAJERIA EXPRESA ES UNA MODALIDAD DE TRANSPORTE DE CARGA EXCLUIDO DEL IVA, ARTICULO 476 E.T. RETEFUENTE 1?":
DESCRIPCION CANTIDAD | VALOR UNITARIO VALOR TOTAL |

OSN" 100012366

CITACIONES SERVICIO MENSAJERIA EXPRESS CITACION JUDICIAL 1KG URBANA 2 $ 9.200,00 | $ 18.400,00‘

IVVALOR EN LETRA
OBSERVACIONES: J TOTAL 18.400 J‘

{ Este documento se asimila para todos sus efectos legales a una letra de cambio segun art. 774 de C de Cio. El no pago FIRMA - SELLO ‘
a la fecha de vencimiento causard intereses de mora por el valor maximo legal, Favor girar cheque con cruce restrictivo a
2§ nombre de MC MENSAJERIA CONFIDENCIAL S.A. RESOLUCION DE FACTURACION No. 50000421222 DE

4 2016-07-14 prefijo 601 rango valido desde 5578 hasta 25000. CC o NIT J
Factura impresa por computador por Software DIRECLINE. °

5. Dieciocho Mil Cuatrocientos Pesos micle. ) _J IVA 1 $ 0,00 |

£ HORA DE ENTREGA FECHA DE GESTION E] I:l

B et et v e

~ 01000123660000001 FECHA ¥ HORA RECIEO | Ju/7 ORIGEN:
R //OHERE 0 RAZON SOCIAL:  pANNY JARAMILLO RAMOS 21 5,47:00.p.m LR 3 5
DIRECCION -21/11/2017 5:AT:00.p- M| CITACION PARA NOTIFICACION JUDICIAL SONAL AVISO __
oo CR 5 12-16 OFC-803 ey CONSECUTIVO: 'pERrsONAT
E iRECCION ELECTRONIENTIAGO DE CALI COLOMBIA pEzas  PESO zona | [ROCESO:  RESPONSAEILIDAD CIVIL

TELEFONO: NIT O CEDULA; 1 : J RADICADO: -
8818631/3136862 y 98387102 ORDEN: 400012366 ! r =3

-

NOMBRE O RAZON SOCIAL: DEMANDANTE:

[}
N A RAMO!
EW [ cecoion DISTRIBUIDORA GUIVAL DANNY JARAMILLO S
S . GRATE 3142 pals DEMANDADO! 1ol JDORA GUIVAL ARL AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA SA
AlS: : 4
& SANTIAGO DE CALI COLOMBIA A
oDIG S 4
g (4] O POSTAL 260001
NIT O CEDULAT " TELEFONO: MOTIVOS DE DEVOLUCION
Tt o M 8 s e 13 s o e Ll e - 1P
e aalie — =r=frills 2 3. 4, 5. 6. 7 8. 9, 10. 1
ibi Conforme: CARTACOPIA  SI__ NO__ 1. DESTINATARIO DESCONOCIDO 5. DIRECCION ERRADA 9. FALLECIDO
2. TRASLADO 6. ZONA DE ALTO RIESGQ 10. PRIMER INTENTO
3, DESOCUPADO 7. DIRECCION INCOMPLETA 11. SEGUNDO INTENTO
Nombre: | 4 REHUSADO 3 8, NO RECLAMADO
MENSAJERO: VR SEGURO $ VR DECLARADE s TOTAL
; P ENTREGA o0 §.200,00
Cédula: Teléfono: CEDULA No. VR MENSAJERIA EXPRESA § 8.200, I
0180, RESOL. MIN. TICS 2688 DIC 27 DE 2010 REMITENTE

u) M by

<E 51000123660000001 : 6 7. 8 B 1 2
Mensa]ersai DANNY JARAMILLO RAMOS |:| D D D D D D D mgdj.’%mgg i E’D I:] D D D D D D [:I

Mec Mensajeria Confidencial S A, - NIT 870, 162.003-0 - CRA#1 No. 8 -50P3.X, 4898 8989 CALI- COLOMBIA/ GOP-FORDOB LINEA 018000180190 wwiw.mcsa.com.co
i =
I‘l HORA DE ENTREGA ] %%CHK%E%‘%SWZY 28 29 m o1

o E RS TR O 21/11/2017 5:47:00 p. m R Y
£ LoMARE 0 RAZON SOCKANTIAGO DE CAL COLOMBIA | e voRAREGeD. Tz oRicen R
W ‘ : ESPONSABILIDAD CIVIL
= P s 8818631/3136862 e GONSECUNTO: CITACION PARANO FICKCION JDICIL PERSONAL. - ' “AWISO__
g raerfmo ELECTRONICA PIEZAS TPEEIZ38GgNs | PROCESO:
; ; DISTRIBUIDORK ! :
p LR %%liﬁ.‘ﬂ_ il ORDEN: DANNY JA mﬂiEAQRMOS
"9 VOMBRE 0 RAZON SOCTAL v ; ! - —
E s SANTIAGO DE CALI COLOMBIA | DEMANDANTE: DISTRIBUIDORA GUIVAL ARL AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA SA &
: 760001
.l oo A DEMANDADO: 3
[l CODIGO POSTAL: 7 %
NIT O CEDULA: S TELEFOND: 2
DICE CONTENER: i e | MOTIVOS DE DEVOLUCION 7
R0, Rl =200 L1, - ke R PO TR o ] = e | ]
Recibi Conforme: 3 > 'ﬁ.% % CARTAEO;D.'A SR N'O il 2. 3. 4. 5. 8. 7 ) 9 o D
= — 1. DESTINA 5 ? : : ;i i
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Sefores, 5‘2&_.';',0 do
DISTRIBUIDORA GUIVAL /
Carrera 118 # 31 — 42, 6 A

Cali - Valle del Cauca.

ASUNTO: ~ RECLAMACION POR PERJUICIOS POR MUERTE EN ACCIDENTE DE
TRABAJO

DANNY JARAMILLO RAMOS, mayor de edad, domiciliado y residente en la
Ciudad de Cali, actuando en nombre y representacion de nicleo familia de
quien en vida respondid al nombre de MANUEL MARIA LARGACHA, por
medio del presente escrito y haciendo uso de los poderes legalmente
conferidos por la esposa de la victima, hijos y hermanos, EDWARD LARGACHA
FIERRO, LIZETH LARGACHA POSADA y JUAN DAVID LARGACAHA POSADA (hijos de la
victima), su sefiora esposa MARIA ROCIO POSADA, ademds de sus hermanos
NESTOR RAUL LARGACHA RANGEL y GLORIA ESTELA LARGACHA RANGEL, presento
DERECHO DE PETICION, pretendiendo el pago voluntario de los perjuicios
materiales y morales causados a cada uno de sus familiares, lo cual
fundamento en los siguientes:

HECHOS

y

1. El dia 22 de Julio del afo 2016, el sefior Manuel Maria Largacha Rangel
salid a trabajar como era su costumbre a eso de las 6:00 am de su casd
ubicada en la calle 71 26 E 54, Barrio Ulpiano Lloreda en esta ciudad de
Santiago de Cali, donde vivia con su esposa e hijos, a la empresa
Distribuidora Guival ubicada en la carrera 11B #31-42, bodega 17,
empresa a la cual estaba vinculado hace mas de 17 afios, en el cargo
de auxiliar de bodega.

2. Para esa fecha, siendo aproximadamente las 9:00 AM, se comunicaron
con su hijo Edward Largacha Fierro, informando que su padre MANUEL,
habia sufrido accidente de trabajo cuando se encontraba laborando en
un segundo piso de la Bodega; le narraron que al bajar una mercancia
del segundo piso, se habia caido, porque las tablas estaban sueltfas,
ademads que su padre se enconfraba inconsciente vy habldbd
incoherencias. Los bomberos atendieron el accidente de trabgjo vy
posteriormente lo frasladaron de urgencia a la Clinica Nuestra sefiora de
los Remedios en esta ciudad de Cali, con golpe fuerte en el ¢raneo,
cavidad toracica y varias partes del cuerpo. (I

3. El joven Edward Largacha, preocupado y asustado \f)%\‘;semejome

noficia, de inmediato informa a la esposa de la ng’rﬁ\% senora MARIA
ROCIO POSADA RAMIREZ vy esta a su vez informa a sus hijos LIZETH

gy Ry £ Nha AN
HETERTILEIE
Wwid il




JOHANA y JUAN DAVID LARGACHA POSADA, trasladdndose a la clinica CO
nuestra senora de los Remedios; Cuando llegaron a la clinica su esSposo y
padre MANUEL MARIA, era bajado de la ambulancia, ellos lo vieron muy
afectado por el golpe fuerte que sufrid en su cabeza, resultado de g
caida, intentaron hablarle; no los reconocid y hablaba incoherencias.

4. EI sefor Andrés Casaran, compafiero de frabajo de la empresa
Distribuidora Guival, donde laboraba el sefior Manuel, fue quien lo
acompano en la ambulancia, desde el lugar del accidente y hasta la
clinica de los Remedios, él cuando se encontrd con su familial les narro lo
acontecido en el accidente; que su compafero MANUEL, se habia
caido de un segundo piso con carga, porque estaba frabajando y que
habian varias tablas sin ajustar, sueltas en ese segundo piso, que de ese
arreglo, reparacion o desmantelacion, no lo informo la empresa a
ninguno de sus trabajadores y eso ocasiono semejante accidente,
ademds tampoco habia avisos preventivos del trabajo en el segundo
piso de la bodega, informando del riesgo porque los tablas se
encontraban sueltas.

5. Una vez en la clinica fue remitido a la unidad de cuidados intensivos,
donde tenia que ser operado del cerebro de urgencia, su estado de
salud, era grave; La noticia afectdé mucho a su esposa, hijos y hermanos,
encomenddndose a Dios, para que se recuperara, las lesiones eran muy
graves, esfuvo estado de coma inducido, hasta que su cuerpo no resisiid
mas vy fallecio el dia 29 de julio 2016.

6. EDWARD LARGACHA FIERRO, LIZETH LARGACHA POSADA y JUAN DAVID
LARGACAHA POSADA (hijos de la victima), su sefiora esposa MARIA
ROCIO POSADA, ademas de sus hermanos NESTOR RAUL LARGACHA
RANGEL y GLORIA ESTELA LARGACHA RANGEL, como consecuencia de la
muerte de su esposo, padre y hermano, les cambio la vida totalmente,
porque su padre era dedicado a su hogar, a sus hijos y o su amada
esposa, tambien compartia con sus hermanos, fue una persona correcta,
amorosa con su familia, un hombre de hogar de familia.

En este sentido, se hace necesario resarcir los danos ocasionados, perjuicios
morales y materiales, actuales y futuros, que pretenden cada uno de los
familiares, por la perdida abrupta en accidente de trabajo mortal, de un ser
amado y querido por todos, esposa, hijos y hermanos, fueron scmetidos a la
pérdida de un familiar cercano, sufrimiento grande y desconcertante, por la
falta de prevencion de medidos adecuadas, descuido de la empresa
donde trabajaba, al no clausurar, y/o informar que el andamio del segundo
piso de la bodega, estaba sin ajustar o nc era seguro para su :rrdnsiTo,
omisiones que dieron como resultado accidente de trabajo mortal, pero que
son necesarias resarcir, de las siguiente forma:

21 NOV 207



PRETENSIONES é\

En mi calidad de apoderado judicial legalmente constituido pretendo
obfener el resarcimiento de los perjuicios materiales y morales, actuales y
futuros, dano emergente y lucro cesante ocasionados a cada uno de los mis
poderdantes, por la muerte violenta de su esposo, padre y hermano,
causados en ocasion al accidente de trabajo ampliamente detallado y por

perjuicios sufridos por cada uno de los reclamantes los cuales discrimino de
la siguiente forma:

POR LA MUERTE DEL SENOR MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL

A. PERJUICIOS MATERIALES

LUCRO CESANTE: Lo constituyen las sumas dejadas de recibir como
consecuencia de la muerte del sefior MANUEL MARIA, producido que cada
ser humano hace mensualmente, con su trabadjo o con sus obligaciones,
inversion en su hogar, ayuda, ventaja o beneficio econdmico a quien se
dice perjudicado.

EL LUCRO CESANTE CONSOLIDADO: Comprenden los prejuicios materiales
gue se esfiman desde la fecha de la muerte 29 de Julio de 2016 y hasta la
fecha del promedio de vida, que segin la tabla de promedic de vida del
DANE, para los nacidos en el ano 2016, le faltaba por vivir 22.85 afos,
multiplicado en meses (12) por ano, nos da 274.2 meses, multiplicado por el
salario promedio ($874.426,00), que percibia la victima sefior MANUEL
MARIA, a la fecha de su muerte.

LUCRO CESANTE FUTURO. Comprende desde el dia siguiente a la ejecutoria
de la senftencia, o acuerdo conciliatorio o pago voluntario y hasta la vida
probable del occiso.

EL LUCRO CESANTE CONSOLIDADO: Salario promedio ($874.426, oco) por 14
meses, multiplicados desde la fecha de los hechos hastarla presentacion del
acuerdo conciliatorio o pago voluntario. $12.241.964, oo

\
LUCRO CESANTE FUTURO Y ANTICIPADO: La edad del occiso era 55 afos y 2
meses, promedio de vida para los nacidos enL,BI ano 2016, segun la tabla del
Dane en hombres era de 78, le faltaban por vivir 22 anos 1‘0 mj(E.”SE‘S, asi las
cosas, el lucro futuro anficipado desde la fecha de JF\ ﬁ)i%“éew;\dcién de la
reclamacion o solicitud de acuerdo conciliatorio, o pago voluntario, hasta el



promedio de vida es de 260.2 meses multiplicado por el salario promedio da
este valor. $227.525.645 G(L

B. PERJUICIOS MORALES

Solicito por concepto de prejuicios morales por la muerte de MANUEL MARIA
LARGACHA RANGEL, para cada uno de sus familiares los siguientes montos
en salario minimo legal.

Los perjuicios morales son los que afectan aspectos intimos sentimentales o
afectivos, la personalidad, la integridad personal corporal, la integridad
familiar, el dafo a la vida de relacién, esos momentos gue se comparten en
familia, el sufrimiento por la pérdida de un familiar, ser amadc, que resulta
imposible calcular en un valor econdémico, pero que la Ley lo ha definido en
salarios minimos, por lo anterior solicito el resarcimiento a cada uno de los
perjudicados, se pague la indemnizacién de la siguiente forma:

1. Parala senora MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, en su calidaz de ESPOSA
de la victima, la suma de 100 SML

2. Para la senorita LIZETH JOHANA LARGACHA POSADA, en su calidad de
HIJA de la victima, la suma de 100 SML

3. Para el joven JUAN DAVID LARGACHA POSADA, en su calidad de HIJO de
la victima, la suma de 100 SML

4. Para el joven EDWAR DAMIAN LARGACHA FIERRO, en su calidad de HIJO
de la victima, la suma de 100 SML

5. Para el senor NESTOR RAUL LARGACHA RANGEL, en su calidad de
hermano de la victima, la suma de 100 SML

6. Para la senorita GLORIA ESTELA LARGACHA RANGEL, en su calidad de
Hermana de la victima, la suma de 100 SML

Total cevveiiiiiiir 600 S. M. L.

A. CONCEPTO JURIDICO OBJETO DE LA RECLAMACION.

El accidente acaecido tal y como se describe en los hechos narrados en
este demanda, ocurrié siendo el dia 22 de julio de 201%6,, %Kp :}éwdio normal
de trabagjo, el senor MANUEL, salido de su casa hock}' sU’\?ugdr de trabagjo y

S



hasta las 9:00, llamaron a su familia a informar, sobre el accidente fatal de

trabajo. Q%

No es logico que en una bodega de dos plantas, por donde
necesariamente fransitan frabajadores con peso, hubieran desajustado las
tablas y dejar a su suerte a los demds empleados de esta empresa, la falta
de prevencion, de acatar las medidas de seguridad reglamentadas en el
Codigo Laboral, conllevo que sucediera este accidente de trabgjo. La
empresa debia de haber cerrado Ia bodega, ademds de haber colocado
la informacién de riesgo y el prohibido fransitar por las tablas sueltas.

B. FUNDAMENTOS DE DERECHO

Art. 1,2, 6, 25, 53 y 150, Constitucidon Politica, ART 1604, 1757, 2349 del Cédigo
Civil, arts. 177, 167, 283 del Cédigo General del Proceso, art 214 Codigo
Sustantivo del Trabajo.

Atentamente,

DANNY JARAMNL
CC. 982387102 Exp. en Pasto — Narifio
TP. 106.505 C. S. del C. S. de |la Judicatura.
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GUIVAL®

Nit 16 589 725 - 8 Santiago de Cali, 19 de diciembre de 2017 éA

DISTRIBUIDOR EXCLUSIVO
DE PAPEL HIGIENICO Y
SERVILLETAS POPULAR

Sefior:
DANNY JARAMILLO RAMOS
ABOGADO

ASUNTO: RESPUESTA DERECHO DE PETICION SOBRE RECLAMACION DE PERJUICIOS

GUILLERMO VALENCIA VICTORIA, identificado como aparece al pie de mi correspondiente firma, por medio
del presente escrito me permito dar respuesta al derecho de peticion radicado por usted en el establecimiento
de comercio DISTRIBUIDORA GUIVAL, en nombre y representacién de MARIA ROCIO POSADA, EDWARD
LARGACHA FIERRO, LIZETH y JUAN DAVID LARGACHA POSADA, y de los sefiores NESTOR RAUL y
GLORIA ESTELA LARGACHA RANGEL, familiares del sefior MANUEL MARIA LARGACHA (Q.E.P.D.), quien
fungié como nuestro trabajador hasta su fallecimiento, el cual se produjo el dia 29 de julio de 2016.

. Se pretende en el escrito formulado por usted el reconocimiento voluntario de los perjuicios materiales
equivalentes a la suma de $ 227.525.645,00, y morales por 600 salarios minimos legales, a favor de los
familiares del sefior MANUEL MARIA LARGACHA (Q.E.P.D.), esto es, a favor de la sefiora MARIA ROCIO
POSADA en calidad de esposa, de EDWARD LARGACHA FIERRO, LIZETH y JUAN DAVID LARGACHA
POSADA en calidad de hijos y, NESTOR RAUL y GLORIA ESTELA LARGACHA RANGEL, en calidad de
hermanos; por la presunta responsabilidad que se endilga de su parte a la DISTRIBUIDORA GUIVAL por el

fallecimiento de aquel.

Sobre el particular, con el debido respeto me permito manifestar la improcedencia del pago de los dineros
reclamados por usted en representacion de los citados familiares del causante MANUEL MARIA LARGACHA,
toda vez que no existe responsabilidad de parte de la DISTRIBUIDORA GUIVAL con respecto al fallecimiento
del sefior LARGACHA.

Atentamente,

o

Carrera 11B No. 31 - 42 Bodega 17 Tels.: 448 8974 - 448 9493 Fax: 448 2576 e-mail:contacto@distribuidoraguival.com.co
Cali - Colombia
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Mensajeria’ M.C. MENSAJERIA CONFIDENCIAL S.A.

NIT 800.162.003-9
LICENCIA DEL MINISTERIO DE COMUNICACIONES NO. 003306 AUTORIZADA POR LOS éé
ARTICULOS 291y 292 LEY 1564 DEL 2012, CODIGO GENERALDEL PROCESO EN
CUMPLIMIENTO CONTRATO DE SERVICIOS DE MENSAJERIA EXPRESA
GUIA N°. 01000123660000002

HACE CONSTAR QUE :

El dia 23 del mes de noviembre del afio 2017, por medio de su operador de ruta PATINO
MARTINEZ JORGE ELIECER identificado con C.C. 6459829 en la direccion CL 22N 5BN-24

del municipio de SANTIAGO DE CALI, se realizé diligencia de entrega de CITACION PARA:
NOTIFICACION PERSONAL, , de la parte interesada DANNY JARAMILLO RAMOS remitida al

sefior(a) ARL AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA SA, procedente del CIVIL CIRCUITO DE
CALI para que obre dentro del proceso RESPONSABILIDAD CIVIL con radicacién N° - la cual

fue:

DEVUELTA POR:
Destinatario:. DESTINATARIO SE TRASLADO

OBSERVACIONES :
DESTINATARIO YA NO RESIDE O LABORA EN DICHA DIRECCION.

Por constancia se firma en la ciudad de SANTIAGO DE CALI alos 23 dias del mes de noviembre
del afio 2017

LA COPIA DEL CITATORIO JUDICIAL QUE COMPONE EL

Atentamente,
) PRESENTE ENVIO FUE COTEJADO CON LA PRESENTADA
‘ JE’,\ POR EL INTERESADO O REMITENTE LAS MISMAS SON
7™ IDENTICAS.

EL INTERESADO O REMITENTE EXONERA DE
RESPONSABILIDAD A MC MENSAJERIA CONFIDENCIAL

Q POR LA VERACIDAD DE LA INFORMACION CONTENIDA
| A
e I, B EN LOS DOCUMENTOS QUE COMPONEN ESTE ENVIO.

(Empleado Representante)
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Senores,

E.S.M Y
Y o' v el {T‘.ﬁ-g
\ 3 “M\C’%—
ASUNTO:  RECLAMACION POR PERJUICI&S@PO UERTE EN ACCIDENTE DE

TRABAJO

DANNY JARAMILLO RAMOS, mayor de edad, domiciliado y residente en la
Ciudad de Cali, actuando en nombre y representacion de nicleo familia de
quien en vida respondié al nombre de MANUEL MARIA LARGACHA, por
medio del presente escrito y haciendo usc de los poderes legalmente
conferidos por la esposa de la victima, hijos y hermanos, EDWARD LARGACHA
FIERRO, LIZETH LARGACHA POSADA vy JUAN DAVID LARGACAHA POSADA (hijos de la
victima), su sefora esposa MARIA ROCIO POSADA, ademds de sus hermanos
NESTOR RAUL LARGACHA RANGEL y GLORIA ESTELA LARGACHA RANGEL. presento
DERECHO DE PETICION, pretendiendo el pagio voluntario de los perjuicios
materiales y morales causados a cada uro de sus familicres, lo cual
fundamento en los siguientes:

HECHOS

1. El dia 22 de Julio del afio 2016, el sefior Manuel Maria Largacha Rangel
salié a frabajar como era su costumbre a eso de las 6:00 ar de su casa
ubicada en la calle 71 26 E 54, Barrio Ulpiano Lloreda en esta ciudad de
Santiago de Cali, donde vivia con su esposa e hijos, a la empresa
Distribuidora Guival ubicada en la carrera 11B #31-42, bodega 17,
empresa a la cual estaba vinculado hace mdés de 17 afos, en el cargo
de auxiliar de bodega.

2. Para esa fecha, siendo aproximadamente las 9:00 AM, se comunicaron
con su hijo Edward Largacha Fierro, informando que su pacire MANUEL,
habia sufrido accidente de trabajo cuando se encontraba laborando en
un segundo piso de la Bodega; le narraron que al bajar una mercancia
del segundo piso, se habia caido, porque las tablas estciben sueltas,
ademds que su padre se encontraba inconsciente y hablaba
incoherencics. Los bomberos atendieron el accidente ce trabagjo vy
posteriormente lo frasladaron de urgencia a la Clinica Nuestra sefiora de
los Remedios en esta ciudad de Cali, con golpe fuerte en el créneo,
cavidad tordcica y varias partes del cuerpo.

21 NOV 2017
3. Bl joven Edward Largacha, preocupadc y asustado por semejante
noticia, de inmediato informa a la esposc de la victima sefiora MARIA
ROCIO POSADA RAMIREZ vy esta a su vez informa a sus hijos LIZETH

;’. 'f\i‘
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JOHANA y JUAN DAVID LARGACHA POSADA, trasladdndose a la clinica
nuestra senora de los Remedios: Cuando llegaron a la clinica su esposo y
padre MANUEL MARIA, era bajado de la ambulancia, ellos lo vieron muy
afectado por el golpe fuerte que sufrié en su cabezaq, resultado de la
caida, intentaron hablarle; no los reconocid y hablaba incoherencias.

4. El sefor Andrés Casaran, compafiero de trabgjo de la empresa
Distribuidora Guival, donde laboraba el sefior Manuel, fue quien lo
acompano en la ambulancia, desde el lugar del accidente y hasta la
clinica de los Remedios, él cuando se encontréd con su familia les narro lo
acontecido en el accidente; que su compafero MANUEL, se habia
caido de un segundo piso con carga, porgue estaba trabajando y que
habian varias tablas sin ajustar, sueltas en ese segundo piso. gque de ese
arreglo, reparacion o desmantelacién, no lo informo la empresa d
ninguno de sus frabajadores v eso ocasiono semejante accidente,
ademds tampoco habia avisos preventivos del tfrabajo en el segundo
piso de la bodega, informando del riesgo porque las tablas se
enconfraban sueltas.

5. Una vez en la clinica fue remitido a la unidad de cuidados intensivos,
donde tenia que ser operado del cerebro de urgencia, su estado de
salud, era grave; La noticia afectd mucho a su esposa, hijos v hermanos,
encomenddndose a Dios, para que se recuperara, las lesiories eran muy
graves, estuvo estado de coma inducido, hasta que su cuerco no resistio
mas y fallecié el dia 29 de julio 2016.

6. EDWARD LARGACHA FIERRO, LIZETH LARGACHA POSADA y JUAN DAVID
LARGACAHA POSADA (hijos de la victima), su sefiora esposa MARIA
ROCIO POSADA, ademds de sus hermanos NESTOR RAUL LARGACHA
RANGEL y GLORIA ESTELA LARGACHA RANGEL, como consecuencia de la
muerte de su esposo, padre y hermano, les cambio la vida totalmente,
porque su padre era dedicado a su hogar, a sus hijos v a su amada
esposa, fambien compartia con sus hermanos, fue una perscna correcta,
amorosa con su familia, un hombre de hogar de familia.

En este sentido, se hace necesario resarcir los dafios ocasionados, perjuicios
morales y materiales, actuales y futuros, que pretenden cada uno de los
familiares, por la pérdida abrupta en accidente de trabajo mortal, de un ser
amado y guerido por fodos, esposa, hijos y hermanos, fueron sometidos a la
pérdida de un familiar cercano, sufrimiento grande y desconcertante, por Ia
falta de prevencion de medidas adecuadas, descuido de la empresa
donde frabajaba, al no clausurar, y/o informar qie el andamio del segundo
piso de la bodega, estaba sin gjustar o no era seguro para su trdnsito,
omisiones que dieron como resultado accidente de frabajo mortal, pero que
son necesarias resarcir, de las siguiente forma: 21 NOV 2017
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PRETENSIONES é%

En mi calidad de apoderado judicial legalmente constituido pretendo
obtener el resarcimiento de los perjuicios materiales y morales, actuales y
futuros, dafno emergente y lucro cesante ocasionados a cada uno de los mis
poderdantfes, por la muerte violenta de su esposo, padre y hermano,
causados en ocasidon al accidente de frabajo ampliamente detallado y por
perjuicios sufridos por cada uno de los reclamantes los cuales discrimino de
la siguiente formai:

POR LA MUERTE DEL SENOR MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL

A. PERJUICIOS MATERIALES

LUCRO CESANTE: Lo constituyen las sumas dejadas de recibir como
consecuencia de la muerte del sehor MANUEL MARIA, producida que cada
ser humano hace mensualmente, con su frabcjo o con sus obligaciones,

inversion en su hogar, ayuda, ventaja o beneficio econdmico a quien se
dice perjudicado.

EL LUCRO CESANTE CONSOLIDADO: Comprenden los prejuicios materiales
que se estiman desde la fecha de la muerte 29 de Julio de 2016 y hasta la
fecha del promedio de vida, que segun la tabla de promedio de vida del
DANE, para los nacidos en el afo 2016, le faltaba por vivir 22.85 afios,
mulfiplicado en meses (12) por afio, nos da 274.2 meses, multiplicado por el
salario promedio ($874.426,00), que percibia la victima sefor MANUEL
MARIA, a la fecha de su muerte.

LUCRO CESANTE FUTURO. Comprende desde el dia siguiente a la ejecutoria
de la senfencia, o acuerdo conciliatorio o pago voluntario y hasta la vida
probable del occiso.

EL LUCRO CESANTE CONSOLIDADO: Salario promedio ($874.426, oo) por 14

meses, mulfiplicados desde la fecha de los hechos hasta la presentaciéon del
acuerdo conciliatorio o pago voluntario. $12.241.964, oo

LUCRO CESANTE FUTURO Y ANTICIPADO: La edad del occiso era 55 afios y 2
meses, promedio de vida para los nacidos en el afio 2016, segun la tabla del
Dane en hombres era de 78, le faltaban por vivir 22?qu“1%vlq)[meses, asi las
cosas, el lucro futuro anticipado desde la fecha dela presentacion de la
reclamacion o solicitud de acuerdo conciliatorio, o pago voluntario, hasta el



promedio de vida es de 260.2 meses multiplicado por el salario promedio da
este valor, $227.525.645 6(&

B. PERJUICIOS MORALES

Solicito por concepto de prejuicios morales por la muerte de MANUEL MARIA
LARGACHA RANGEL, para cada uno de sus familiares los siguientes montos
en salario minimo legal.

Los perjuicios morales son los que afectan aspectos infimos sentimentales o
afectivos, la personalidad, la infegridad personal corporal, Ig integridad
familiar, el dafio a la vida de relacién, esos momentos que se comparten en
familia, el sufrimiento por Ia pérdida de un familiar, ser amadc, que resulta
imposible calcular en un valor economico, pero que la Ley lo ha definido en
salarios minimos, por lo anterior solicito el resarcimiento a cada uno de los
perjudicados, se pague la indemnizacién de la siguiente formar:

1. Para la senora MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, en su calidad de ESPOSA
de la victima, la suma de 100 SML

2. Para la seforita LIZETH JOHANA LARGACHA POSADA, en su calidad de
HIJA de la victima, la suma de 100 SML

3. Para el joven JUAN DAVID LARGACHA POSADA, en su calidad de HIJO de
la victima, la suma de 100 SML

4. Para el joven EDWAR DAMIAN LARGACHA FIERRO, en su calidad de HIJO
de la victima, la suma de 100 SML

5. Para el senor NESTOR RAUL LARGACHA RANGEL, en su calidad de
hermano de la victima, la suma de 100 SML

6. Para la seforitfa GLORIA ESTELA LARGACHA RANGEL, en su calidad de
Hermana de la victima, la suma de 100 SML

Total. wveeniiiiire, 600 S. M. L.

A. CONCEPTO JURIDICO OBJETO DE LA RECLAMACION.

f

El accidente acaecido tal y como se describe en los hechos narrados en
este demanda, ocurrid siendo el dia 22 de julio de 2016, era un dia normal
de frabagjo, el sehor MANUEL, salido de su casa hacia $J INgérlélig trabajo y




hasta las 92:00, lamaron a su familia a informar, sobre e| accidente fatal de

tfrabajo. qo

No es logico que en una bodega de dos plantas, por donde
necesariamente transitan trabajadores con peso, hubieran desajustado las
tablas y dejar a su suerte a los demds empleados de esta empresa, la falta
de prevencion, de acatar las medidas de seguridad reglamentadas en el
Cddigo Laboral, conllevo que sucediera este accidente de frabagjo. La
empresa debia de haber cerrado Ig bodega, ademds de haber colocado
la informacién de riesgo y el prohibido transitar por las tablas sueltas.

B. FUNDAMENTOS DE DERECHO

Art. 1,2, 6,25, 53 y 150, Constitucion Politica, ART 1604, 1757, 2349 del Cédigo
Civil, arts. 177, 167, 283 del Cédigo General del Proceso, art 216 Cédigo
. Sustantivo del Trabajo.

Atentamente,

DANNY JARAMILLO RAMOS
@ CC. 98°387.102 Exp. en Pasto — Narifio
TP. 106.505 C. S. del C. . de la Judicatura.
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AXA COLPATRIA

reinventando /los seguros

Santiago De Cali 20 de Febrero de 2018
Press/Econ/1606/2018

Serior(a)

DANNY JARAMILLO RAMOS

CR 5# 12 -16 ODF 903 PLAZA CAICEDO
Cali-Valle

Asunto: Solicitud 1105676

Respetado(a) sefior(a) JARAMILLO:
Reciba un cordial saludo y sinceros agradecimientos por confiar en nuestra Compariia

ARL AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A., en respuesta a su solicitud 1105676 del 08 - 02 -
2018, le informa que su caso se encuentra en validacion por parte de Nuestra Direccion Nacional y
el area Juridica. Una vez termine el proceso de estudio le estaremos notificando.

Para retroalimentacion del caso puede comunicarse con nosotros a la linea 4861666 Ext 136 o al
correo electrénico claudia. melo@axacolpatria.co

Lamentamos todos los inconvenientes que pudimos haberle generado debido a esta
situacion y agradecemos sus comentarios, que nos permiten mejorar cada dia la calidad de
los servicios prestados. Estamos trabajando permanentemente con el fin de evitar estos
inconvenientes

Si tiene alguna inquietud, no dude en comunicarse con nosotros a La Linea Integral de Atencion al
Cliente, nimero 4235757 en Bogota o 018000-512620 fuera de Bogota, o enviarnos un correo
electrénico a: arlcolpatria@axacolpatria.co

Atentamente,

JESSICA VERNAZA RESTREPO
Directora Operativa
ARL COLPATRIA CALL.

Carrera 7 No. 24-89 * Teléfonos: (57-1) 336 4677 - 018000512620 * Bogota D.C. Colombia * www.axacolpatria.co

Linea Integral de Atencién al Cliente AXA COLPATRIA: teléfonos: (57-1) 423 5757 en Bogotd y 018000-512620 para el resto del pals
Correo electrénico: servicioalcliente@axacolpatria.co * Para quejas y reclamos usted también cuenta con la Defensoria del Cliente
ubicada en la calle 13 No. 7-90 - 2° piso, Bogot4, teléfono: (57-1) 745 6300 extensiones: 4910, 4911, 4747, 3412, 3414 y 3473 (fax)

Correo electrénico: defensoria@colpatria.com



Santiago de Cali, 09 de Junio de 2017

Sefior,
SUBTENIENTE: JOHN FITZGERALD RODAS
JEFE DE EMERGENCIAS

Asunto: Solicitud de fotografias del accidente atendido el dia 22 de julio 2016
por los bomberos del barrio municipal.

MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, mayor de edad, domiciliada y residente en la
ciudad de Cali-valle, identificada como aparece al pie de mi firma, en mi calidad
de esposa del sefior, MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL, presento esta
carta con el objeto de solicitar las fotografias tomadas el dia del accidente de mi
sefior esposo, presentado el dia 22 de julio del 2016 en la DISTRIBUIDORA
GUIVAL con direccién, CARRERA 11 B # 31-42 BARRIO MUNICIPAL ZONA
INDUSTRIAL LOS MANGOS.

En tal sentido le agradezco su colaboracion ya que tales fotos las requiero como
material probatorio de lo sucedié ese dia para el reconocimiento de la
indemnizacion, ya que tal accidente le provoco la muerte a mi sefior esposo

Notificaciones. En la calle 71 # 26 E 54, Barrio Ulpiano lloreda de Cali
Teléfonos: 6634685 — 3122752844

Correo electrénico: juandavidi0599@gmail.com

BOMBEROS
ESTAES CALI
Atentamente, N0 UNAACEPTA A DE RECIBIDO ¥
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MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ RECIBIDO POR; | \, O J \_J

CC.66.808.467 EXP.en Cali



PROCESO PENAL

§ FISCALIA

ENERALDEL A NAGION

BLOQUE VIDA

]

Santiago de Cali, 09 de agostc de 2017 Q\@

) Oficio DS—06-26-1-334- BLOQUE VIDA
SENORES

CUERPO DE BOMBEROS VOLUNTARIOS DE CALI
Tte. ALBERTO JOSE HERNANDEZ A

Direccidon de Gestion Integral de Riesgo y Emergencias
La Ciudad

Asunto: SOLICITUD INFORMACION

Cadigo unico de la investigacion:

7610 0(17/6]0 JjojolT1[9/3 J2]ot |6 |2 ]7 [85]2

Dpto | Municipio = Entidad | Unidad Receptora Afio Consecutivo

Cordial saludo.

Comedidamente me permito solicitar ordenar a quien corresponda, suministrar
copia del informe adelantado por su entidad, asi como las imagenes fotograficas
realizadas en la atencion a solicitud del caso de emergencia realizada el dia 22 de
julio de 2016 a las 09:51 horas en hechos ocurridos en la carrera 11 B #31-42
bodegas de la distribuidora Guival, donde sufriera caida el sefior MANUEL MARIA
LARGACHA empleado de dicha empresa.

Lo anterior para que obre dentro de la investigacion adelantada por el despacho
fiscal 14 seccional de vida Dra. Olivia Mondragén Ramirez.

No sin antes agradecer la oportuna gestion realizada a la presente.

RECEPCION- BUMBEROS CALI

ESTA ES UNA L0 ﬂbei'fin E RECIBIDO Y

HO UNA ACEPTAGION DEL CONTENIDO DE
ESTE DOCUMENTN

LA \

Atte. 07 JUL 2019

LIBARDO A DAZA B
Investigador Judicial VII - Blogue Vida C.T.L.

Oficio DS—06-26-1-334- BLOQUE VIDA

L CUERPO TECNICO DE INVESTIGACION - SECCION INVESTIGACION
E VIDA. libardo.daza@fiscalia.gov.co
o. 5-77 oficina 10-02, edificio San Francisco
CALI - VALLE — TELFAX: 3927900 Ext. 1416-1417 CEL 3113002246
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Sefores, ] ] * RECEPCION- BOMBEROS CALI

- iz co s . ) NO UNA ACEPTACION DEL CONTENIDO DE
Direccién de gestion integral de riesgo y emergencias ESTE DOCUMFNTO

Bomberos Voluntarios de Santiago de Cali : 07 NOV 2018
Cali - Valle Sl ’
. HORA: [ \pdeRx:

woeprol L LI\ }

e \

ASUNTO: DERECHO DE PETICION ART. 23 Constitucién Politica

MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, mayor de edad, domiciliada y residenciada
en Cali - Vdlle, identificada con cédula de ciudadania No. 66.808.467
expedida en Cali, en mi calidad de esposa de MANUEL MARIA LARGACHA
RANGEL, que el dia 22 de julio de 2016, a las 9:51 horas, sufrié caida desde un
segundo piso causandole un trauma craneoencefdlico, esta emergencia fue

- atendido por ustedes, en la carrera 11 B # 31-42 del barrio Municipal, en la
Empresa Distribuidora Guival, presento derecho de peticién con objeto
obtener copia de los siguientes docgmemos:

1. Informe del accidente del dia de los hechos, en la Empresa DISTRIBUIDORA
GUIVAL, ubicada en la carrera 11 B # 31-42 de Cali.

2. Nombre de los bomberos que atendieron la emergencia y suscribieron el
informe.

3. Testimonios y entrevistas realizadas el dia del accidente

4. Fotografias del accidente el dia de los hechos.

5. Epicrisis de los bomberos que ejercieron la funcidn de paramédicos, el dia
de los hechos.

Lo anterior, toda vez que requiero esta informacién para interponer
demanda laboral por muerte de mi esposo (g.e.p.d).

Notificaciones. En la calle 71 # 26E — 54, Barrio Ulpiano Lloreda, teléfono
3122752844, en esta ciudad de Cali.

Atentamente.

masiq Toc.s Prmada 12
MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ
CC. 66.808.467. Exp. en Cali-Valle

Anexo. Copia poder.
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Senores, ‘ : 3 NOV 2018
AXA COLPATRIA - SEGUROS HORA: \\rﬁc\\k W

Cali - Valle RECIBIDO PARA £S "E’BEM%L}
NO IMPLICA ACEPTACION DEL RIESGO

r){ﬁ

ASUNTO: DERECHO DE PETICION ART. 23 Constitucién Politica

MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, mayor de edad, domiciliada y residenciada
en Cali — Valle, identificada con cédula de ciudadania No. 66.808.467
expedida en Cali, en mi calidad de esposa de la victima MANUEL MARIA
LARGACHA RANGEL, quien falleci®6 como consecuencia de accidente de
trabajo el dia 22 de Julio de 2018, en la bodega 17, en la empresa
DISTRIBUIDORA GUIVAL, donde su compania de seguros figura como
aseguradora de Riesgos Laborales ARL; Actuando como directa
perjudicada, presento derecho de peticion con objeto obtener la siguiente
informacion:

1. Copia delinforme de accidente de trabajo

2. Copia de la evaluacion de seguridad del Comité Paritario de Salud
Ocupacional. COPASO.

3. Qué medidas de seguridad preventivas se tomaron, para la remodelacion
de la bodega 17, donde se accidento el senor MANUEL MARIA
LARGACHA.

4. Se informe si para la fecha de los hechos, habian medidas preventivas, en
la zona del accidente, como sefalizacion, alertas de riesgo, etc.

5. Certificar si para la remodelacion de la bodega 17, en la fecha de los
hechos, se informd y socializo a los trabajadores de la empresa.

6. Que trabajadores conforman el COPASO, para la fecha de los hechos.

Lo anterior se requiere, para conocer la causa de la muerte en accidente de
trabajo de mi esposo.

Notificaciones. En la calle 71 # 26 E — 54, Barrio Ulpiano Lloreda, teléfono
3122752844, en esta ciudad de Cali.

Atentamente. : C_: L\}(%

/
maiiq pocio PpSada M-

MARIA ROCIO POSADA RAMx ‘f ~ DANNY JAR'%ILLO RAMOS
CC. 66.808.467. Exp. en Cali-Valle CC. 98.387.102 Exp. en Pasto — Narifio
TP. 106.505 del C. $. de la Judicatura

Anexo. Copia poder.




Senores,
FISCALIA GENERAL DE LA NACION UNIDAD DE REACCION INMEDIATA

Cali-Valle
Fiscal. . OMIDRD VE V(©O©A. }QJ

ASUNTO: DERECHO DE PETICION ART. 23 Constitucion Politica

MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, mayor de edad, domiciliada y residenciada
en Cali - Valle, identificada con cédula de ciudadania No. 66.808.467
expedida en Cali, en mi calidad de esposa de la victima MANUEL MARIA
LARGACHA RANGEL, quien falleci® como consecuencia de accidente de
trabajo el dia 22 de Julio de 2018, en la bodega 17, en la empresa
DISTRIBUIDORA GUIVAL; Actuando como directa perjudicada, presento
derecho de peticion con objeto obtener la siguiente informacion:

1. Inspeccién técnica del cadaver y necropsia del caso No.
760016000193201627852, elaborado por el técnico forense WILSON
RIASCOS RIASCOS.

2. Informe de investigador de campo del caso No. 760016000193201627852.

3. Testimonios y entrevistas realizadas por el homicidio del caso No.
760016000193201627852.

4. Formato Unico de noticia criminal de la Fiscalia General de la Naciéon No.
760016000193201627852.

5. Informe del accidente y fotografias presentado por los Bomberos de Cali.

6. Demds documentos que constituyan prueba de la muerte en accidente
de trabajo de mi esposo.

Lo anterior, toda vez que requiero esta informacién para interponer
demanda laboral por muerte de mi esposo (g.e.p.d)

Notificaciones. En la calle 71 # 26E — 54, Barrio Ulpiano Lloreda, teléfono
TANILLA UNICA DE CORRESPONDENCIA - CALI

2844 ta ciudad de C It
AR5, 8N Bl EUCAD Be j 0O O A

CALI-F14-UV - No. 20180061130832
el Fecha Radicado: 2018-11-07 10:29:47
Anexos: 3 folios.

Atentamente.

]
—_— /
max/a [2ocio Pasdda & :
MARIA ROCIO POSADA RAM|REZ . DANNY JAR%' (0} hAMOS
CC. 66.808.467. Exp. en Cali-Valle: CC.98387102 Exp-n Pasto - Narifio

TP. 106. el C. S. de la Judicatura

Anexo. Poder




Senores,

DISTRIBUDORA GUIVAL Nit. 16.589.725-8
Carrera 11B No. 31 - 42.

Cali-Valle

X

ASUNTO: DERECHO DE PETICION ART. 23 Constitucion Politica

MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, mayor de edad, domiciliada y residenciada
en Cali — Valle, identificada con cédula de ciudadania No. 66.808.467
expedida en Cali, en mi calidad de esposa de la victima MANUEL MARIA
LARGACHA RANGEL, quien fallecié6 como consecuencia de accidente de
trabajo el dia 22 de Julio de 2018, en la bodega 17, en la empresa
DISTRIBUIDORA GUIVAL; Actuando como directa perjudicada, presento
derecho de peticidén con objeto obtener la siguiente informacion:

1. Copia del informe de accidente de trabajo

2. Copia de la evaluacion de seguridad del Comité Paritario de Salud
Ocupacional. COPASO.

3. Qué medidas de seguridad preventivas se tomaron, para la remodelacion
de la bodega 17, donde se accidento el senor MANUEL MARIA
LARGACHA, el dia 22 de Julio de 2016.

4. Se informe si para la fecha de lps hechos, habia senalizacidn en la zona
del accidente.

5. Certificar si para la remodelaciéon de la bodega 17, en la fecha de los
hechos, se informd y socializo a los trabajadores de la empresa.

6. Que trabajadores conforman el COPASO.

Lo anterior se requiere, para conocer la causa de la muerte en accidente de
trabajo de mi esposo.

Nofificaciones. En la calle 71 # 26 E — 54, Barrio Ulpiano Lloreda, teléfono
3122752844, en esta ciudad de Cali.

Atentamente.

masd Roco PeSada B

MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ
CC. 66.808.467. Exp. en Cali-Valle
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AXA COLPATRIA ()(O

Santiago de Cali, 14 de noviembre de 2018

Sefiora

MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ
CALLE 71 N° 26E - 54

Cali-Valle

Asunto : Solicitud 1211136

Respetada sefiora POSADA:
Reciba un cordial saludo y sinceros agradecimientos por confiar en nuestra Compafiia

ARL AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A., en respuesta a su solicitud 1211136
del 09 - 11 - 2018, le informa que

De la manera mas atenta nos permitimos dar respuesta a su solicitud de la referencia,
aclarando que la informacioén solicitada en los puntos 2 al 6 del derecho de peticion
mencionado es de manejo exclusivo de la empresa VALENCIA VICTORIA
GUILLERMO Nit 16.589.725 por lo tanto sugerimos respetuosamente pedirla
directamente a la misma.

Lamentamos todos los inconvenientes que pudimos haberle generado debido a esta
situacion y agradecemos sus comentarios, que nos permiten mejorar cada dia la
calidad de los servicios prestados. Estamos trabajando permanentemente con el fin de
evitar estos inconvenientes.

Si tiene alguna inquietud, no dude en comunicarse con nosotros a la Linea Integral de
Atencion al Cliente, nimero 4235757 en Bogota o 018000-512620 fuera de Bogota, o
enviarnos un correo €lectrénico a: arlcolpatria@axacolpatria.co

cc. Servicio al Cliente

https://imaginew.uinversion.colpatria.com/wf001/proceso/cartarespuestax.php?rad=1211...  14/11/2018
T D T T B R
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OE COLOMSIA

Oficina principal: Carrera 7 No. 24-89 « Bogota D.C.-Colombia * www.axacolpatria.co
Linea Integral de Atencién al Cliente AXA COLPATRIA: Teléfonos: (57-1) 423 57 57
en Bogotd y 018000-512620 para el resto del pais

Correo electronico:arlcolpatria@axacolpatria.co

Usted también cuenta con la Defensoria del Consumidor Financiero ubicada en la Calle
12B No. 7-90 Piso 2, Bogota D.C., Teléfono: (57-1)745 63 00 Extensiones: 4830, 4910,
4911, 3412, 3473 (FAX), Correo Electrénico: cfinanciero@defensoria.com.co

viGiLADo Supersalud @ YIOILADD

https://imaginew.uinversion.colpatria.com/wf001/proceso/cartarespuestax.php?rad=1211... 14/11/2018
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AOKA COL PATIRLA

reinventando ~los sSseguros

Nro Siniestro: 20160058434 Reimpresion Reporte Accidentes
INFORMACION DEL EMPLEADOR
Tipo de Vinculacion ()[OK

Laboral

Nombre de Ia
Actividad Econtmica

Tipo de
Indentificacion

Nombre o Razén
Social

Afiliacién No
Direccion
Telefono

Fax

Correo Electrénico
Ciudad
Departamento
Zona

Empleador

EMPRESAS DEDICADAS AL COMERCIO AL POR MAYOR DE PRODUCTOS
DIVERSOS NCP INCLUYE SOLAMENTE EMPRESAS DED

NI

VALENCIA VICTORIA GUILLERMO

212258

KRA 11 B NO 31 42 BOG 17
4488974

0
beatrizemicolta@gmail.com

VALLE
Urbana

INFORMACION DEL CENTRO DE TRABAJO

Nombre de la
Actividad Econdémica

Direccién
Teléfono

Fax

Ciudad
Departamento
Zona

EMPRESAS DEDICADAS AL COMERCIO AL POR MAYOR DE PRODUCTOS
DIVERSOS NCP INCLUYE SOLAMENTE EMPRESAS DED

CALI
KRA 11 B NO 31 42 BOG 17
4488974 |
CALI

VALLE

Urbana

INFORMACION DEL EMPLEADO ACCIDENTADO

Tipo Vinculacién

Nombre de la
Actividad Econtmica

Tipo de Identificacion

Numero de
Identificacion

Fecha de Nacimiento
Nombres

Sexo

Direccion

Telefono

Ciudad
Departamento

Zona

Ocupacién Habitual

Planta

SIN INFORMACION
cC

79107496

1961/05/22

MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL
Masculino

calle71 26e54

4489417

CALI

VALLE

Urbana

CONDUCTORES DE VEHICULOS Y OPERADORES DE EQUIPOS PESADOS

http://www.seguroscolpatria.com:4108/ARPPE_PENSIONES/ReatEP/ImprimirREAT.as...  08/11/201 8
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MOVILES ' Tk
Tiempo Ocupacion ;

Habitual al momento 199 Mes(es) 22 Dia(s)
del accidente

B lage COMFENALCO VALLE E.P.S.
pertenece

AFP a la que

o e COLPENSIONES

Fecha de Ingreso
(dia/mes/afio) 2015110/04

Salario u Honorarios

(Mensual) 689455,00
Jornada de Trabajo DIURNA
habitual

INFORMACION DEL ACCIDENTE
Fechay Horadel  5445/07/20 - 0g:30

Accidente

Dia de la semana en

que ocurrio el Viernes
Accidente

Jornada en que DIURNA

sucede el accidente

¢, Realizaba su labor
habitual al momento Sl
de accidentarse?

Total tiempo laborado
previo al accidente ~ 02:30
(horas:minutos)

Tipo de Accidente Propios del Trabajo
¢, Causo muerte al

trabajador? =

Ciudad CALI

Departamento VALLE

Lugar Accidente Dentro de la Empresa

Sitio Accidente ALMACENES O DEPOSITOS

¢,Con qué se lesiond
el trabajador?

Lesién o dafio
permanente sufrido  CONMOCION O TRAUMA INTERNO
por el trabajador

Parte(s) del cuerpo

AMBIENTE DE TRABAJO

aparentemente LESIONES GENERALES U OTRAS
afectada(s)
Mecanismo CAIDA DE PERSONAS

DESCRIPCION DEL ACCIDENTE :

Descripcion detallada TRABAJADOR EN CARGUE DE MERCANCIA, CAE DE UN SEGUNDO PISO, TABLAS
del Accidente SIN AJUSTAR

Alguien presencio el
accidente ;

Persona Responsable
del Informe

http://www.seguroscolpatria.com:4108/ARPPE_PENSIONES/ReatEP/ImprimirREAT.as... 08/11/2018
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S
Cargo ce la Persona

Numero comprobante
fecha

Fecha y Hora de la
Transaccion

20

http://www.seguroscolpatria.com:4108/ARPPE_PENSIONES/ReatEP/ImprimirREAT.as... 08/11/2018




REPUBLICA DE COLOMBIA
Departamento del Valle del Cauca

)

ALBERTO MONTOYA MONTOVA . \
Notario Diecisiete (17) delCirculo de Santiago de Cali @

18 De Noviembre del 2016 # 24

ACTA DE DECLARACION
BAJO JURAMENTO CON FINES EXTRAPROCESALES
ANTE MI, MARIA FERNANDA MENDOZA PATINO, NOTARIA DIECISIETE (17) ENCARGADA DEL CIRCULO DE
SANTIAGO DE CALI VALLE DEL CAUCA, COLOMBIA, HOY viernes, 18 de noviembre de 2016, COMPARECIO
(ERON): NESTOR RAUL LARGACHA RANGEL, DARIO ALBERTO LARGACHA RANGEL, MAYOR(ES) DE EDAD,
IDENTIFICADO(A) CON CEDULA DE CIUDADANIA No0.19.436.234 DE BOGOTA D.C, 16.740.763 DE CALI-VALLE, DE
NACIONALIDAD: COLOMBIANA(S), NACIDO(S), 22 DE MAYO DE 1960, 05 DE SEPTIEMBRE DE 1967, DE ESTADO
CIVIL: CASADO, CASADO, PROFESION U OFICIO: EMPLEADO, CONDUCTOR, DOMICILIO:CARRERA 1A NO. 55-
35, CARRERA 1D BIS NO. 312-36, BARRIO: LOS ANDES, BARRANQUILLA, TELEFONO:315 413 2860, 315 514 4314,
CON EL FIN DE DECLARAR PARA TRAMITE LEGAL, Presente (s) se le(s) informo previamente sobre la gravedad del
JURAMENTO vy sus implicaciones legales segun lo dispuesto en el Art. 442 del Cédigo Penal., y de la reglamentacion
contemplada en el Decreto 1557 de 1989. Quien (es) bajo esta responsabilidad manifesto (aron) PRIMERO: Que en mi
entero y cabal juicio manifiesto (aron) que no tengo (hemos) impedimento lega0l para rendir esta declaracion. La cual
«)resento (amos) bajo mi (nuestra) Unica y entera responsabilidad. SEGUNDO: Que las declaraciones aqui rendidas de
odo apremio son espontaneas y versan sobre los hechos de los cuales plenamente puedo dar fe y testimonio en razon
de que consta personalmente TERCERO DECLARAMOS BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO EN CALIDAD DE
HERMANOS DEL SENOR MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL (Q.E.P.D.) QUIEN EN VIDA SE IDENTIFICABA
CON CEDULA DE CIUDADANIA NO. 79.107.496 DE BOGOTA D.C, Y POR EL CONOCIMIENTO QUE TUVIMOS DE
EL, SABEMOS Y NOS CONSTA QUE CONVIVIO BAJO EL MISMO TECHO, EN MATRIMONIO CIVIL DE FORMA
PERMANENTE, CONTINUA E ININTERRUMPIDA, COMPARTIENDO LECHO Y MESA CON LA SENORA MARIA
ROCIO POSADA RAMIREZ IDENTIFICADA CON CEDULA DE CIUDADANIA No. 66.808.467 DE CALI - VALLE POR
ESPACIO DE VEINTITRES (23) ANOS DESDE EL DIA DE SU MATRIMONIO EL 28 DE MAYO DE 1993 HASTA EL
DIA DE SU FALLECIMIENTO EL 29 DE JULIO DEL 2016, ULTIMO DOMICILIO DONDE HABITARON CALLE 71 NO.
26E-54 BARRIO ULPIANO LLOREDA, DE ESA UNION PROCREARON DOS (02) HIJOS DE NOMBRES LIZETH
JOHANNA LARGACHA POSADA IDENTIFICADA CON CEDULA DE CIUDADANIA NO. 1.144.200.918 DE CALI-
VALLE, Y JUAN DAVID LARGACHA POSADA IDENTIFICADO CON TARJETA DE IDENTIDAD NO. 99040503923 DE
CALI-VALLE, ACLARAMOS QUE LA SENORA MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ DEPENDIA DIRECTA Y
ECONOMICAMENTE DE NUESTRO FALLECIDO HERMANO, PUES ERA EL LA PERSONA QUE LE
PROPORCIONABA TODO LO NECESARIO PARA SUBSISTIR COMO: ALIMENTACION, VIVIENDA, ATENCION
MEDICA, ETC, POR TAL MOTIVO MANIFIESTAMOS NO TENER CONOCIMIENTO DE PERSONAS CON IGUAL O
MAYOR DERECHO AL DE ELLA PARA RECLAMAR LA PENSION QUE EN VIDA DEJO NUESTRO FALLECIDO

HERMANO, ES TODO.
NOTA: Se expide |a presente declaracign extra juicio por reiterada peticién del interesado a pesar de haberle puesto de presente o establecido en el Art. 6 de la Resolucion 11438 de Diciembre 29 de 2011 (Ar. 25 de la Ley 962 de 2005 y Arl.
113 de la Ley 1395 de 2010). 2. N /‘ EL DECLARANTE MANIFIESTA(N) QUE LEYO (ERON) SU DECLARACION ENCONTRANDOLA CORRECTA Y EXACTA EN SU CONTENIDO Y QUE NOC OBSERVA(N) EN ELLA ERROR Y POR
CONSIGUIENTE CUALQUIER O INFORMACION QUE LE FALTE O LE SOBRE ES ATRIBUIBLE A SU RESPONSABILIDAD Y NO A LA NDTARIA POR LO QUE NO EFECTUARA RECLAMO ALGUNO DESPUES DE
FIRMADA.CONFGRME }._\ reghos Notariales $ 11.500 + VA § 1.840 Total: § 13.340 .- Resclucion 0726 del 29 de enero de 2016 de la ia de Notariado y Registro). DECLARANTE..

) LT 7 ieaen
/ DARIO ALBERTO LARGACHA RANGEL

UL LARGACHA RANGEL
/§§§ C.No. /& 240 2L 3

MARIA FERNANDA MENDOZA PATINO
NOTARIA DIECISIETE (17) ENCARGADA DEL CIRCULO DE CALI

Centro Comercial [a 14 de Calima, Calle 70 con Carvera 1, Ss.
Teléfonos: 4851456-4851998 — 4851409 Santiago de Caki.

Correo elizctrérlmo notarial 7cali@vyahoo.es




DISTRIBUIDOR EXCLUSIVO
il DE PAPEL HIGIENICO Y
CEIERIne SERVILLETAS POPULAR

GUIVAL®
Nit 16 589 725 - 8 %’L

Cali, Diciembre 13 de 2016

Sefiora
MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ
L.C

REF.CONTESTACION DERECHO DE PETICION DOCUMENTOS MANUEL MARIA LARGACHA

’ De acuerdo a los documentos en referencia nos permitimos adjuntar:

e Nominas correspondientes a los salarios de Enero a Julio de 2016

e Relaciones Davivienda-Descuentos de libranza {Prestamos)

e Liquidaciony Pago Prestaciones Sociales correspondiente al afio 2016 debidamente
Firmada por |la Sefiora Maria Rocid Posada.

Se informa que el Sefior Manuel Maria Largacha no tenia, ni pagaba seguro de vida alguno, esto en
terminados casos se realizaba entre el trabajador y la Compaiiia de Seguros a titulo Personal.

El Sefior Manuel pagaba a Camposanto Metropolitano los sérvicios funerarios correspondientes a
su nlcleo Familiar el cual dicho valor era descontado por Nomina y también era un acuerdo
personal a solicitud del trabajador.

Atentamente

. TS ,
6’( ¢ / o Jﬁ( A er c.:c/ c:f/ t?, N

CARLOS BOCANEGRA ROA
Dpto de Contabilidad

\

Carrera 11B No. 31 - 42 Bodega 17 Tels.: 448 8974 - 448 9493 Fax: 448 2576 e—mail:contacto@distribuidoraguival.cfom.co
Cali - Colombia



|LIQUIDACION DE PRESTACIONES SOCIALES ]
NOMBRE DE LA EMPRESA DISTRIBUIDORA GUIVAL
NIT 16.589.725-8
NOMBRE DEL EMPLEADO MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL

NO IDENTIFICACION
FECHA DE INGRESO

C.C79.107.496
ENERO 01 DE 2016

FECHA DE RETIRO JULIO 30 DE 2016
RETIRO FALLECIMIENTO
SALARIO CON AUX TRANSPORTE $767.154
TIEMPO DE SERVICIO 210 DIAS
CESANTIAS $447.506
INTERESES DE CESANTIAS 53.700.
PRIMAS 63.930
VACACIONES 185.770.
ENERO 17 2016 A JULIO 30 DE 2016

194 DIAS

TOTAL A PAGAR $750.906
RECIBI CONFORME riaxttPocic Paads 2

C.CNO 6 6 58 (47 -
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FISCALIA

Santiago de Cali, 15 de Noviembre de 2018 @
DS-20380-02-14 :

Seriora

MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ
Calle 71 No. 26 E — 54

Barrio Ulpiano Lloreda

Cali — Valle del Cauca

Asunto: Respuesta peticion SPOA 760016000193201627852

Cordial Saludo:

Atendiendo su peticion me permito adjuntarle copia de la carpeta con
numero de SPOA 760016000193201627852 correspondiente a la Muerte del
sefior MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL - quien sufre una caida desde
6 metros de altura mientras trabajaba en la Distribuidora GUIVAL; se
adjuntan ciento cincuenta y un -151- folios.

Atentamente,

Asistente de/fiscal 14 Seccional Unidad de Vida

A | ]
I \\‘ch\jﬁ’” ‘-\\/- —7 #]\
NAZLY ARTUNDUAGA TRIVINO

Proyecto: Nazly Artunduaga Trivifio — Asistente de Fiscal Il

FISCALIA 14 SECCIONAL UNIDAD DE VIDA

CALLE 10 No. 625, PISO 4, EDIFICIO TELECOM. CAL| - VALLE DEL CAUCA
PBX (52) 6204400 Exts. 1428 -1430

www fiscalia gov.co
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1 | Codigo:
PROCESO PENAL | FGN-50000-F-14

F]L i L Version: 02
NI | ORDENES A LA POLICIA JUDICIAL | '

1 L I Pagina.3 de 1 ' %()(

Departamento VALLE Municipio CALI Fecha 29/07-2016 Hora:

71600 1 6 0 [0 |0 1 9 |3 (2 |0 (1 |6 (2 |7 |8 |56 |2

Dpto. Municipio Entidad Unidad Receptora Ano Consecutivo
2. Delito:
Delito Articulo
HOMICIDIO ARTS-103-C.P

3. Organismo de Policia Judicial a la que se imparte la orden

SENOR
ADRIAN HUMBERTO HERNANDEZ MIRANDA
POLICIA JUDICIAL SIJIN

Orden de:

No. Descripcion

1. HACER PRESENCIA EN EL HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DONDE SE HALLA EL CUERPO DEL
OCCISO CON EL OBJETO DE ADELANTAR INSPECCION TECNICA AL CADAVER Y RECOPILAR
TODA LA INFORMACION QUE PERMITA CONOCER EL ORIGEN DE LO SUCEDIDO.-

2. REALIZAR LOS ACTOS PROPIOS QUE CONDUZCAN A ESTABLECER LA IDENTIDAD DE LA
PERSONA FALLECIDA Y LAS CIRCUNSTANCIAS DE SU MUERTE-

3. TRASLADAR EL CADAVER A LAS INSTALACIONES DE MEDICINA LEGAL A EFECTOS DE
PRACTICARLE LA RESPECTIVA NECROPSIAS Y OFICIAR ORDENANDO LA ENTREGA DEL
CADAVER A QUIEN DEMUESTRE EL DERECHO PARA RECLAMARLO

4. RECEPCIONAR LAS ENTREVISTAS A LOS TESTIGOS DE LOS HECHOS Y ASI DETERMINAR LAS
CIRCUNSTANCIAS DE TIEMPQ, MODO Y LUGAR QUE RODEARON LOS HECHOS.

5. OFICIAR A LA REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL A FIN QUE INSCRIBAN REGISTRO
CIVIL DE DEFUNCION Y PROCURAR IDENTIFICAR AL AUTOR DEL DELITO.

6.- LAS DEMAS QUE SEAN NECESARIAS PARA EL ESCLARECIMIENTO DE LOS HECHOS

Término de la orden:

[ DIAS INMEDIATA. | MESES/0 |

Datos del Fiscal:

Nombres y apellidos [ ELSY PERTUZ DIAZ

Direccién: | CALLE 10 No.6-25 | Oficina: [ URI
Departamento: | VALLE | Municipio: [ CALI

Teléfono: [ 6204400 EXT. 1139-1140 Correo electronico: |

Unidad U.R.I. CENTRO |No. de Fiscalia 116 SECCIONAL
ELSY PERTUZ DIAZ

FISCAL 116 SECCIONAL

6.Servidor con funciones de policia Judicial responsable de la orden:

Entidad CTI

Grupo de PJ GRUPO HOMICIDIOS | Ciudad

Servidor: ADRIAN HUMBERTO HERNANDEZ MIRANDA Identificacion

Direccion URI CENTRO Proyecto MASLUNAC

Firma
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' 'ngemm; S JLARGACHA RANGEL 3? '
" INombre: ‘ EAREY. MAEA /
Namero de Id: CC791074%
Nomero de ingreso:. - [2B0072-1 , S : j ‘
O Sexo: Mesciino |Edad ing.: 155 Anos Edad Act.: {55 Afios q%
~ iUbicacion: "{UC! ADULTQOS cama-_. 121]2. ]
Servicio: - UCIADULTOS
|Responsahfe: : SEGUROS DE VIDA G{?!_PA‘J‘RM»ARL !
I Fecna [ DO | M MMFH@@ﬁj [ Fecha | DT F NBE T ARAS Hora | 1
pegt®SS Yl 22 1T 1 2016 Emgzesa 1 RS Egresa ""— r#"'-—-—-i | | Egresc | i
i{ BRI THEPICRISIST T T k)
HISTORIA DE INGRESO
UBICACION: CONSULTORIO 1, SEDE: CLINICA NUESTRA SENORA DE LOS REMEDIOS, FECHA: 22/07/2016 12:25
ANAMNESIS ' '
MOTIVO DE CONSULTA
SECAYO ;
ENFERMEDAD ACTUAL Ty _
SE HACE NOTA A ESTA HORA DEBIDO A QUE SE ESTABA TENDIENDO AL PTE..... PTE QUE HACE \
ALROXIAMDAMENTE 2 HORAS MIENTRAS TRABAJABA CAE DE UNA ALTUR A DE ENTRE 4Y 6 METROS CON TCE
CON DESORIENTACION Y AGRESIVIDAD, PTE QUE ES TRAIDO POR EL PERSON . DE AMBUALCNCIAS, ENTABLA
& A COLLAR DE PHILADELPHIA, /HANT PAT. NEGA QX. NEGA ALERG. NIEGA ( INFOMRACION BRINDADA PRG SU
REVISION POR SISTEMAS S o S
Asintomatico Para Otrcs Sistemas:Anormal AGRESIVIDAD DESORIENTACONO
ANTECEDENTES
ALERGICOS |
HAlergiz a Medimman&os_‘: MIEGA
=XAMEN FiSICO
SIGNOS VITALES ‘
FechaHorar 22/07/2016 1258
Frecuencia Respiratoria: 22 Latidas/min
CO. JCIONES GENERALES '
oo 2200772018 1227
Aspecio general: Mzalo
Zoler de la piel: Normal
Estads de hidratacién: Hidratade
Presiom Arterial (mmiHg): : : _ y ¥ .
TECHA-HORA WA _ |SISTOLICA] DIASTOLICA TPAMEDIA]  [UGARDETOMA | FOSIGION | GTRE
\22/07/2016 12:27 | Manual 160 8 e i FRR
Pulso {Pulfmmin) ik i 5 i : ; i ;
| FECHA-HORA | VALOR | PA RITMO LUGARTOMA INTENSIDAD |
2207720161227 | 58 - - i | s P T
Fimado Electronicaments  Fechade kmpresion:  29/07/2016 s © . Pagnatras

R S R e A S e . e e

e T T e P o 8 R SR A

e T T LY. TR e RS e



e £ - [Apeliidos: UARGACHA RANGEL
ek : Nombvre: IANUEL RARIA _ 1D
Mimere de id: CC-7H107455 , ‘ i
Ndmero de Ingreso: (2880121 .
| (Sexer [escine_[Edad Ing.: [54n0s_ |Edad Act: |55 Ao

Ubicacion:  UCIADIATOS _ Cama: [212

Sernvicio: UCI ADULTOS

Responsable: 1SEGUROS DE VIDA TOLPATRIA ARL i

220072046 1317 _ - q@

PX Colurning Cervida

221072018 1397
RX Torax AP y LAT .{ Decubito Lat - Obficuas - Lat)

INTERCONSULTAS
TUCTRG 12:45
interconsulta Neurocirugia

LABORATORIOS
22)07/2018 12:43
Tiempe De Tromboplastine Parcisl PH [12958)

I2MITI01E 12:43
. o De Profrombina Pt (19827)

2210772078 12:43
Mitrogeno Ureico Bun {19748)

220772016 12:43
Crestinina en Suero

221072016 12:42

Hemograma 1 (b, hio, rec erit ind erit jeuc réc.pit morf.slect histog)met.aut

22072016 12:44

Sodic {19881)

MEDICAMENTOS '

2 TI201612:34 =, |
.ﬂamiam Amp. 5 mg/5 M 3 AMPOLLA ENDOVENOSA, Dosis Unica, por Dosis Unica opaza sedacion
227206 12:35
Midezalam Amp. 53 madS ML 10 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Dosis Unica, por Dosis Unica PARA GOTEQ PASAR & §
CCHORA : : ’

220072018 12:35 ‘ : :
‘Vecuronio Bromure Foo. 10 mp 1 FRASCO, ENDOVENOSA, Dosis Unica, por Dosis Unica MEDIA AMPOLLA

2200712016 12:35

Firmado Electrénicaments Facha de imprasion: 29/07/2018 Pagins 4/ 38
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EXAMEN FISICO POR REGIONLS
Csbezz v Cara

Oios (AV -
Cusllo y Mura

Organos del Cuelio: Anormail, COI.LARE DE PHILADEL PLiA
Aﬂdumm :

Abdemen: | maf BLANGD DEPRESEBLE NO DOLOROSO

_xmnedadacy,ﬁmcuracmm o
Hussos. M -ios: Namai

Esfers Neuiologica

F O} ¥ Aﬂexas Anormal, PUPILA S!SEDR&’?CAS NROMORREACTBVAS EQU%MG::‘?S BiPALPEBRAL

Memoria y Raciocinio: Anormal, PTE ‘DESORIEMTADO AGRESIVD GLASGOW 12/15

r
ik

=rdiace y Pulmoriar: Anormal, RSCRSCS SIN SOPLOS HIPOVENTILACION BASAL DERECHS,

DIAGNOSTICO Y PLAN
DIAGNOSTICO DE INGRESD _
NOMBRE DMGNOSHCD : ;cameo DX f ESTADG CAUSA -";1
| INRCRAL EXTERMA
mummnsmc DEmmm NGO Espfcmmm | EnEstudio | A@e:mENTEBE |
‘ __TRABAJO |
mm@wmmm@swm«s . i
- NOMBRE DIAGNDSTICL ~ TCOSIB0 | o TESTS DESCRIFEION DRGauoi s ™ !I
: () SRR e .
CONTUSION DEL TORAX ' S202 cm:mmm[ & 1
- S ' _ | Esfudio | >




INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES
Laboratorio de Lofoscopia Forense
Reg. SUROCCIDENTE Secc. VALLE DEL CAUCA
U. Basica. CAL|

CALI, 30/07/2016 10:09

SERNOR ()
FISCALIA GENERAL DE LA NACION UNIDAD DE REACCION INMEDITA

SIJIN CRIMINALISTICA

NUNC (Acta de inspeccion a cadaver) No. 760016000193201627852
No. SIRDEC: 2016010176001001894
Procedencia de la solicitud: Unidad Basica de CALI

2. ESTUDIO PRACTICADO:
Verificacion de |dentidad.

3. ELEMENTOS

3.1 Lupa de Mano.
3.2 Terminal AFIS Registraduria Nacional.

4. TECNICA UTILIZADA Y RESULTADOS

._ Cotejo dactiloscdpico de la necrodactilia, comparada con la(s) impresién(es) dactilar(es)que se encuentra en la CEDULA DE
CIUDADANIA numero 79107496 , expedido a nombre de MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL la(s) cual(es) corresponden a la

misma persona.

5. INTERPRETACION DE RESULTADO:

Pagina1de 1

Qo

La base de la identificacion de huellas dactilares esta constituida por dos axiomas: Las huellas dactilares son Unicas y las huellas

dactilares no cambian a lo largo de la vida.

La base de las practicas de identificacion dactilar es el hecho de que la unicidad de las impresiones dactilares se expresa en las

crestas papilares, se tiene en cuenta: La situacion, la direccién y las relaciones de las crestas.

La investigacion cientifica y la préctica extensiva han demostrado que las impresiones dactilares, una vez acabado el desarrollo
fetal, no cambian en toda la vida e incluso mucho tiempo despues de la muerte, conservando las formas y los detalles de las

creslas, puesto gue su formacion es de origen interno (dermis o capa profunda de piel).

6. CONCLUSION.

El Occiso(a) registrado con el NUC/Acta de inspeccion a cadaver No. 760016000193201627852. Se iqenﬁfica fehacientemente,
mediante cotejo dactiloscopico Positivo con el nombre de MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL, CEDULA DE CIUDADANIA

ndmero 79107496 expedida en BOGOTA D.C..BOGOTA D.C con fecha de 03/10/1979 . nacido el 22/05/1961 en CALI-VALLE

DEL CAUCA.

/ //’ﬁ/,\\ 1
\_j%m %QQLLM oﬂ\//lﬂu{/\
ECNICO F

El material de analigis 0 bajo permanente custodia por parte del Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Fore
recepcion. Para cualquier aclaracion o ampliacién refiérase al numero de caso.

Teléfono(s): 5583563-5540970 ext. 2245-2262
Direccion(s): lofoscopiacali@medicinalegal.gov.co

Correo electrénico: lofoscopiacali@medicinalegal.gov.co

nses, desde su
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FISCALIA
[GEnERAL DE LANACION]

Santiago de Cali, 30 de Julio de 2016
DS-06-21-SSFSC- 3951

Sefiores.
INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y C. F
Direccion Regional Sur Occidente

Patologia

Ciudad

 Asunto: Solicitud entrega de cadaver
Spoa: - 7600160001932016-27852

Saludo cordial:

Comedidamente solicito a ustedes, se sirvan entregar a NESTOR RAUL LARGACHA
RANGEL, identificado (a) conla C.C. No. 197436.234, expedida en Bogotd D.C., del cuerpo
de quien en vida respondia al nombre de MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL,
quien se identificaba con la cédula de ciudadania No. 79°107.496, expedida en Bogota D.C.,
a quien se le practicd inspeccion dentro de las actuaciones iniciadas bajo nimero de SPOA
citado, ello por parte del Grupo de Criminalistica de SIJIN, adscrito a la UNIDAD DE
REACCION INMEDIATA DE LA FISCALIA GENERAL DE LA NACION.

LLa persona compareciente allega la documentacion ante medicina legal que la acredita como
HERMANO del (la) persona fallecida.

Agradezco su amable gestion para con lo aqui enunciado.

Atentamente,

ALEXANDER SUAREZ PENAGOS ~

ASISTENTE DE FISCAL 1I
UNIDAD DE REACCION INMEDIATA — CALI

UNIDAD DE REACCION INMEDIATA
CALLE 10 No.6-25 -~ CALI - VALLE

dfw?a/éff/é;”ﬂﬁﬁﬁgﬁg%ﬁ’
AL IELE
LF=> F - /b




FISCALIA

Santiago de Cali, 30 de Julio de 2016

DS-06-21-SSFSC- 3952

Sefiores,

REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL .

Seccional Cali

Ciudad
Asunto: Solicitud Inscripcion Registro de Defuncmn :
Spoa: 17600160001932016-27852 ' '

Cordial Saludo

Comedidamente me permito solicitar a ustedes, se sirvan hacer inscripeion del registro de
defuncion correspondiente al ciudadano cuyos datos personales relaciono a continuacién:

Nombres MANUEL MARIA
Apellidos LARGACHA RANGEL
Identificacion C.C. #79'107.496, expedida en Bogoté D.C.

Natural de

Cali (Valle)

Fecha de Nacimiento

Mayo 22 de 1961

Edad 55 Afios

Nombres de los Padres - Antonio José Largacha y Heroina Rangel (Fdos)

Estado Civil | Casado ]

Profesion N/A

Grado de Instruccion Educacion Media

Ocupacion Auxiliar de Bodega

Residencia Carrera 1 A # 55-35, Casa F1, Barrio Los Andeq - Cali
(Valle)

Teléfono 3154132860

Fecha de la muerte VER FORMATO DANE

Manera de la muerte VER FORMATO DANE

Agradezco a ustedes, se sirvan hacer enviar copia del registro a la Unidad de F}btdlla
Seccional de Vida e Integridad Personal de Cali.

Atentamente

XANDER SUAREZ PENAGOS

ASISTENTE DE FISCAL II

UNIDAD DE REACCION INMEDIATA — CALI

UNIDAD DE REACCION INMEDIATA

CALLE 10 No.6-25 - CALI - VALLE
TELEFAX 6204400
www.fiscalia.gov.co




8/8/2016

Formato Unico de Noticia Criminal

Lk -

%-

FISCALIA GENERAL DE LA NACION
FORMATO UNICO DE NOTICIA CRIMINAL
CONOCIMIENTO INICIAL

Fecha de Recepcion:
Hora:

Departamento:
Municipio:

208/JUL/2016
19:28:00

VALLE DEL CAUCA
CALI

NUMERO UNICO DE NOTICIA CRIMINAL

Caso Noticia:
Departamento:
Municipio:

Entidad Receptora:
Unidad Receptora:

Ano:
Consecutivo:

Tipo de Noticia:

Delito Referente:

Modo de operacién del delito:
Grado del delito:

ey de Aplicabilidad:

s

760016000193201627852

76 - VALLE DEL CAUCA

001 - CALI

60 - FISCALIA GENERAL DE LA NACION

00193 - UR! (UNIDAD DE REACCION INMEDIATA) -
CALI

2016

27852

TIPO DE NOTICIA

ACTOS URGENTES
229 - HOMICIDIO ART. 103 C.P.

NINGUNO
LEY 906

AUTORIDADES

El usuario es remitido por una EntldadN 0

DATOS DE LA VICTIMA

CUANDO NO ES EL MISMO DENUNCIANTE

Primer Nombre:

Segundo Nombre:

Primer Apellido:

Segundo Apellido:

. Documento de identidad - ciase:
N°.:

De:

Edad:

Genero:

Fecha de Nacimiento:
tugar de Nacimiento Pais:
Departamento:

Municipic:

Estado Civil:

Nivel Educativo:

Direccion residencia:

Pais:

MANUEL

MARIA

LARGACHA

RANGEL

CEDULA DE CIUDADANIA
79107496

BOGOTA, D.C.

55

MASCULINO

22/MAY/1961

COLOMBIA

VALLE DEL CAUCA

CALI

UNION_LIBRE
UNION_LIBRE

76001 CALLE 71 NRO 26E-54 BARRIO ULPIANO
LLOREDA

COLOMBIA

hitp:/#172.30.11.40:7778/webSpoa/naliciacriminalservlet?accion=mosirar Denunci aPrimeraVez

——

112




8/8/2016 Formato Unico de Noticia Criminal

Departamento: VALLE DEL CAUCA
Municipio: CALI

Teléfono residencia: 8634685

Occiso: NO

So informa a la victima el contenido de los articules 136 y 137 del Codigo de Procedimienta Penal, en cuanto a la informacion que debe conocer en
su calidad de victima y el derecho a intervenir en todas las fases de la actuacién penal de conformidad con las reglas sefaladas en la norma
procesal penal. '

- BIENES RELACIONADOS CON EL CASO

DATOS SOBRE LOS HECHOS

Se hace constar que el denunciante ha sido informado sobre: !a obligacién legal que tiene toda persona mayor de 18 afios de denunciar cualquier
hecho que tenga conocimiento y que las autoridades deban Investigar de oficio; de la exoneracién del deber de denunclar contra si mismo, contra
su cényuge o compaiiero permanenete, pariente en 4o. Grado de consanguinidad, de afinidad o civil, o hechos que haya conocido en el ejercicio de
una actividad amparada por el secreto profesional; que la presente denuncia se realiza bajo Ja gravedad de juramento y acerca de las sanciones
penales impuestas a quien incurra en falsa denuncia. (Articulos 67 - 69 del C.P.P y 435 - 436 C.P.).

Fecha de comision de los hechos :  29/JUL/2016

Hora: 18:35:00
Para delitos de accion continuada:
Fecha inicial de comision: 29/JUL/2016
Hora: 18:35:00
Lugar de comisién de los hechos :
Municipio: 1-CALl
- Departamento: 76 - VALLE DEL CAUCA
. Direccién: 76001 CLINICA LOS REMEDIOS
Uso de armas ? NO
Uso de sustancias tdxicas: NO

Relato de los hechos:

EL DIA DE HOY 29 DE JULIO DE 2016, SIENDO APROXIMADAMENTE LAS 18:35 HORAS,
LA CENTRAL DE RADIO DE LA POLICIA NACIONAL, REPORTA UNA PERSONA SIN
SIGNOS VITALES EN LA CLINICA LOS REMEDIO® CAUSA DE LA MUERTE POR
ESTABLECER, SE TRASLADA LA PATRULLA CON_INDICATIVO ALEMANIA TRES, CON EL
FIN DE VERIFICAR LAS CIRCUNSTANCIAS DE TIEMRO, MODO Y LUGAR.

¥ Firma del Bénuhciante Firma de quie!é rfciﬁ' enuncia

¢ —

FREDDY HERNAN DORADO FERNANDEZ
FISCALIA GENERAL DE LA NACION
Firma de quien registra

A

usuario que imprime: AHERNANDEZM4 - fecha impresién: 08/ago/2016 08:30:11

, guardar,ji cancelar |

hitp:/1172.30.11 A0:7T78/webSpoa/noticiacriminalserviet?accion=mostrarDenunciaPrimera\ez
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USQ EXCLUSIVO POLICIA JUDICIAL
N° CASO

7[elofo]1]e]ofofo]1]e[3]2]0]1]6][2]7][8]5]2

No. Expendiente CAD | Dplo ‘ Mpio Ent U. Receptara Afo Conseculivo

INFORME EJECUTIVO -FPJ-3-

Este formato sera diligenciado por servidores en ejercicio de funciones de Policia Judicial para reportar actos urgentes y otros actos
posteriores de investigacion relevantes )

‘Dapartamento Valle del Cauca Municipio] CALI lFacha I 2016-07-29 lHora:| 23:28

Informe No. 1495752

1. DESTINO DEL INFORME

Seccionai:
Unidad:
Despacho:
Fiscal:

2. INFORMACION DEL REPORTE DE INICIACION

Fecha D 2!9 M|0|7| A}2‘0|1|5]Hora

Servidor contactado

Seccional:

Unidad:

Despacho:

Fiscal:

Ministerio Piiblico enterado:  No

3. DELITC

DELITO
HOMICIDIO ART. 103 C.P.

4. LUGAR DE L.OS HECHOS

Pais: COLOMBIA

Departamento: Valle del Cauca

Municipio: CALI

Zona:

Barrio:

Localidad:

Vereda:
Direccion: 76001 CLINICA LOS REMEDIOS ¢

Caracteristicas - Sitio Especifico:
5. NARRACION DE LOS HECHOS {En forma cronolégica y concrata)

Fecha de comision de ios hechos: 2016-07-29 18:35 *

Relato de los hechos:

EL DIA DE HOY 29 DE JULIO DE 2016, SIENDO APROXIMADAMENTE LAS 18:35 HORAS, LA CENTRAL DE RADIO DE LA
POLICIA NACIONAL, REPORTA UNA PERSONA SIN SIGNOS VITALES EN LA CLINICA LOS REMEDIOS, CAUSA DE LA
MUERTE POR ESTABLECER, SE TRASLADA LA PATRULLA CON INDICATIVO ALEMANIA TRES, CON EL FIN DE
VERIFICAR LAS CIRCUNSTANCIAS DE TIEMPQ, MODO Y LUGAR.

6. IDENTIFICACION Y DESCRIPCION DEL INDICIADO/IMPUTADO

Saccional de Investigacién Criminal MECAL-DIIIN GRUPO UNIDADES INVESTIGATIVAS

Version 18/11/05 www fiscalia gov.co Pagina 1 de &




Informe No. 1495752

7. DATOS DE LA VICTIMA

VICTIMA 1
Primer nombre: MANUEL
Primer apellido: LARGACHA

(Unicaments sl no ests cotenldo en otro formato)

Segundo nombre:

Documento de Identidad C.C. Oftra:
Departamento: BOGOTA, D. C.

Pais: COLOMBIA

Edad: | 5 | 5 |afios. Género:

Lugar, Pais: COLOMBIA
Profesion u oficio:
Direccion:

Relacién con el indiciado:

M i F Fecha Nacimiento:

Segundo apellido:

Departamento: VALLE DEL CAUCA

8. DATOS DE LOS TESTIGOS

9. DILIGENCIAS ADELANTADAS

\O7
MARIA
RANGEL
No. 79107496
Municipio: BOGQTA, D.C.

p(2]2] wm|o|s| al1]e]s]1]

Municipio: CALI
Estado civil: UNION_LIBRE
Teléfono: 6634685

Nombre del funcionario

Descripcidn

Fecha

Observaciones

ADRIAN HUMBERTO HERNANDEZ Individualizacion e identificacion

MIRANDA

de personas

2016-07-29
18:50

MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL
IDENTIFICADC CON NUMERO DE CEDULA
79107496 DE BOGOTA, NACIDO EL 22 DE
MAYO DE 1961 EN CALI VALLE, DE 55 ANOS DE
EDAD, OCUPACION AUXILIAR DE BODEGA
ESTUDIOS PRIMARIOS, RESIDENTE EN LA
DIRECCION CALLE 71 NRO 26E-54 BARRIQ)
ULPIANO LLOREDA, HIJA DE HEROINA
RANGEL Y ANTONIO LARGACHA
(FALLECIDOS).

Versién 18/11/05

Verificacion

UNA VEZ LA CENTRAL DE RADIO DE LA
POLICIA NACIONAL REPORTA EL CASO, LA
UNIDAD DE PALACIO OCHO, ENLACE DE LA
FISCALIA, LE ASIGNA EL CASO A
INVESTIGADORES DE LA SIJIN, POR TAL
MOTIVO SE TRASLADA LA PATRULLA CON
INDICATIVO ALEMANIA TRES, CON EL FIN DE]
VERIFICAR LAS CIRCUNSTANCIAS DE TIEMPO
MODO Y LUGAR DE LOS HECHOS
OCURRIDOS. UNA VEZ - LLEGAMOS A LA
CLINICA LOS REMEDIOS, SE PUEDE
CONSTATAR QUE EFECTIVAMENTE SH
ENCONTRABA UN CUERPO DE SEXO
MASCULING SIN SIGNOS VITALES, EL CUAL EN
VIDA RESPONDIA AL NOMBRE DE MANUEL
MARIA LARGACHA RANGEL, IDENTIFICADO)
CON NUMERO DE CEDULA 79107486 DF
BOGOTA, DE IGUAL FORMA EN EL CENTRO
HOSPITALARIO SE ENCONTRABA LA SENORA
MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ
IDENTIFICADA CON NUMERO DE CEDULA
66808467 DE CALI, LA CUAL MANIFESTO SER
LA ESPOSA DE LA VICTIMA, AL PREGUNTARLE
A LA SENORA MARIA POR LOS HECHOS
OCURRIDOS, RESPONDIO QUE SU ESPOSO
SALIO A TRABAJAR EL DIA 22 DE JULIO DEL
ANO EN CURSO, COMO ERA DE COSTUMBRE

Seccional de Invesligacidn Criminal MECAL-DHIN GRUPO UNIDADES INVESTIGATIVAS

v fiscalia.gev.co
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Informe No, 1495752 \ ml’\

- . - . v e
Nombre del funcionario Descripcion Fecha Ohservaciones \

EL TENIA QUE IR A LA BODEGA A CARGAR EL
CARRO PARA LUEGO SALIR A REPARTIR EL
PEDIDO EN MUNICIPIOS ALEDAROS A CALI
MANIFIESTA LA SENORA MARIA QUE ELLA
RECIBIO UNA LLAMADA EDUARDO LARGACHA
EL CUAL ES UN HIJO DE LA VICTIMA, EL CUAL
LE INFORMO QUE SU PADRE HABIA CAIDO DE
UN MESANINE DE UNA ALTURA APROXIMADA|
DE CUATRO MESES Y POR TAL SITUACION LO
TRASLADARON A LA CLINICA LOS REMEDIOS
PARA QUE RECIBIERA ATENCION MEDICA
ELLA AL ESCUCHAR ESTO SALIO DE
INMEDIATC PARA LA CLINICA, AL LLEGAR
ALLI, A SU ESPOSO LO ESTABILIZARON V|
HORAS MAS TARDE LC ENTRARON A CIRUGIA
MANIFIESTA LA ESPOSA QUE NO HABIA
TENIDO NINGUN TiPO DE RECAIDA DESPUES
DE LA CIRUGIA, SOLO HASTA EL DIA 28 DE
JULIO, LE SUBIO FIEBRE Y SE LE BAJO LA
PRESION POR LO QUE LE HICIERON VARIOS
EXAMENES Y POSTERIOR A ESTO FALLECIG
DEBIDO A ESTO INFORMARON A LAS
AUTORIDADES COMPETENTES PARA QUE
HICIERAN LA INSPECCION TECNICA Al
CADAVER.

LA INSPECCION TECNICA A CADAVER E§
. {REALIZADA POR UNIDADES MOVILES DE
2016-07-29 [CRIMINALISTICAS CON INDICATIVO ORQ

19:54 OCHO, ADSCRITOS A LA SECCIONAL DE
INVESTIGACION CRIMINAL DE LA
METROPOLITANA SANTIAGO DE CALI

Inspeccion tecnica a cadaveres

SE LE TOMA ENTREVISTA A LA SENORA
MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ
IDENTIFICADA CON NUMERO DE CEDULA
66808467 DE CALI VALLE, NACIDA EL 28 DH
2016-07-29 |ENERO DE 1970 EN CALI VALLE, DE 46 ANOS
12:45 DE EDAD, RESIDENTE EN LA DIRECCION
CALLE 71 NRQ 28E -54 BARRIO ULPJANO
LLOREDA, DONDE NARRA LAS
CIRCUNSTANCIAS DE TIEMPO, MODO
LUGAR DE LOS HECHOS OCURRIDOS.

Entrevista

Desarrolio de la actlvidad:

REPORTE DE INICIO

EL DIA DE HOY 29 DE JULIO DE 2016, SIENDO APROXIMADAMENTE LAS 18:35 HORAS, LA CENTRAL DE RADIO DE LA
POLICIA NACIONAL, REPORTA UNA PERSONA SIN SIGNOS VITALES EN LA CLINICA LOS REMEDIOS, CAUSA DE LA

MUERTE POR ESTABLECER, SE TRASLADA LA PATRULLA CON INDICATIVO ALEMANIA TRES, CON EL FIN DE
VERIFICAR LAS CIRCUNSTANCIAS DE TIEMPO, MODO Y LUGAR.

DATOS VICTIMA

MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL, IDENTIFICADO CON NUMERO DE CEDULA 79107496 DE BOGOTA, NACIDO EL 22
DE MAYO DE 1961 EN CALI VALLE, DE 55 ANOS DE EDAD, OCUPACION AUXILIAR DE BODEGA, ESTUDIOS PRIMARIOS,
RESIDENTE EN LA DIRECCION CALLE 71 NRO 26E-54 BARRIO ULPIANO LLOREDA, HIUA DE HEROINA RANGEL Y
ANTONIO LARGACHA (FALLECIDOS).

LABORES DE VERIFICACION

UNA VEZ LA CENTRAL DE RADIO DE LA POLICIA NACIONAL REPORTA EL CASO, LA UNIDAD DE PALACIO OCHO,
ENLACE DE LA FISCALIA, LE ASIGNA EL CASO A INVESTIGADORES DE LA SIJIN, POR TAL MOTIVO SE TRASLADA LA
PATRULLA CON INDICATIVO ALEMANIA TRES, CON EL FIN DE VERIFICAR LAS CIRCUNSTANCIAS DE TIEMPO, MODO Y
LUGAR DE LOS HECHOS OCURRIDOS. UNA VEZ LLEGAMOS A LA CLINICA LOS REMEDIOS, SE PUEDE CONSTATAR
QUE EFECTIVAMENTE SE ENCONTRABA UN CUERPO DE SEXO MASCULINO SIN SIGNOS VITALES, EL CUAL EN VIDA
RESPONDIA AL NOMBRE DE MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL, IDENTIFICADO CON NUMERC DE CEDULA 79107496
DE BOGOTA, DE IGUAL FORMA EN EL. CENTRO HOSPITALARIO SE ENCONTRABA LA SENORA MARIA ROCIO POSADA

RAMIREZ, IDENTIFICADA CON NUMERO DE c:EljuLA'saaos46‘7 DE CALI, LA CUAL MANIFESTO SER LA ESPOSA DE LA

VICTIMA, AL PREGUNTARLE A LA SEFNORA MARIA POR LOS HECHOS GCURRIDOS, RESPONDIO QUE SU ESPOSO

Seccional de Investigacién Criminal MECAL-DIJIN GRUPO UNIDADES INVESTIGATIVAS
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Informe Mo. 1495752
SALIO A TRABAJAR EL DIA 22 DE JULIO DEL ANO EN CURSO, COMO ERA DE COSTUMBRE, EL TENIA QUE IR A LA

BODEGA A CARGAR EL CARRO PARA LUEGO SALIR A REPARTIR EL PEDIDO EN MUNICIPIOS ALEDANOS A CALI d
MANIFIESTA LA SENORA MARIA QUE ELLA RECIBIO UNA LLAMADA EDUARDO LARGACHA, EL CUAL ES UN HIJO DE LA

VICTIMA, EL CUAL LE INFORMO QUE SU PADRE HABIA CAIDO DE UN MESANINE DE UNA ALTURA APROXIMADA D

CUATRO MEsgg\_f_Ega TAL SITUACION LO TRASLADARON A LA CLINICA LOS REMEDIOS PARA QUE RECIBIERA
ATENCION MEDICA, ELLA AL ESCUCHAR ESTO SALIO DE INMEDIATO PARA LA CLINICA, AL LLEGAR ALLI, A SU ESPOSO
LO ESTABILIZARON Y HORAS MAS TARDE LO ENTRARON A CIRUGIA, MANIFIESTA LA ESPOSA QUE NO HABIA TENIDO

NINGUN TIPO DE RECAIDA DESPUES DE LA CIRUGIA, SOLO HASTA EL DIA 28 DE JULIO, LE SUBIO FIEBRE Y SE LE

BAJO LA PRES!ON POR LO QUE LE HICIERON VARIOS EXAMENES Y POSTER!OR A ESTO FALLECIO DEBIDC A ESTO
INFORMARON A LAS AUTORIDADES COMPETENTES PARA QUE HICIERAN LA INSPECCION TECNICA A CADAVER.
ENTREVISTA .

SE LE TOMA ENTREVISTA A LA SENORA MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, IDENTIFICADA CON NUMERO DE CEDULA
66808467 DE CALI VALLE, NACIDA EL 26 DE ENERC DE 1970 EN CALI VALLE, DE 46 ANOS DE EDAD, RESIDENTE EN LA
DIRECCION CALLE 71 NRO 26E -54 BARRIO ULPIANO LLOREDA, DONDE NARRA LAS CIRCUNSTANCIAS DE TIEMPO
MODRO Y LUGAR DE LOS HECHOS OCURRIDOS.

INSPECCION TECNICA A CADAVER

LA INSPECCION TECNICA A CADAVER ES REALIZADA POR UNIDADES MOVILES DE CRIMINALISTICAS CON INDICATIVO
ORO CCHO, ADSCRITOS A LA SECCIONAL DE INVESTIGACION CRIMINAL DE LA METROPOLITANA SANTIAGOC DE CALI
INFORME EJECUTIVO

EL PRESENTE INFORME EJECUTIVO ES REALIZADO POR EL INVESTIGADOR ADRIAN HERNANDEZ, ADSCRITO A LA
SECCIONAL DE INVESTIGACION CRIMINAL SIJIN CALIL.

10. DESCRIPCION DE EMP Y EF RECOLECTADOS: (Indique sitio de remlslon bajo Gadena de Custodia)

11. VEHICULOS (Diligencie informe técnico sélo si es Gtil)

12. DATOS RELACIONADOS CON BIENES DE LOS INDICIADOS

13. ANEXOS

Actas N°:
Fichas Técnicas N°:
Otras N°:

14. SERVIDOR DE POLICIA JUDICIAL

Entidad \ ilho Grupo de PJ Servidor
{ / Seccional de Investigacién Criminal MECAL-
N HUMBERTO
POLICIA NACIONAL \ 1R37?‘T20{}0 DIJIN GRUPO UNIDADES 1037i|§Ez£|310A£ggAlZAMERANDA
INVESTIGATIVAS
Firma, D I/Kf\ /
” SV
ﬁ" FIN DEL INFORME

Secclonal da Investigacién Criminal MECAL-DIIIN GRUFO UNIDADES INVESTIGATIVAS
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Codigo:
AL FGN-50000-F-21

|
Versién: 02 i J_O é
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VE_

Fecha 31-08-2016  Hora TTT

,,,,,,,, lesadenuwtiag oy

Departamento VALLE MuniciFfdSGALIA

1. Cédigo Gnico de la investigacion:

760 0160 [0foftfaf3]2]ofi]e]2]7]8[5]2
Dpto. | Municipio | Entidad | Unidad Receptora Afo Consecutivo

2. Descripcion del asunto (indique brevemente los mativos de la constancia).

SE REMITEN LAS PRESENTES DILIGENCIAS A LA UNIDAD DE ASIGNACIONES PARA
QUE SU VES SEAN ASIGNADAS A UN FISCAL SECCIONAL DE LA UNIDAD DE VIDA DE
CALI-VALLE - VAN 21 SIN PRESO NI ELEMENTOS.

DELITC: HOMICIDIO
Occiso: MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL

Datos del servidor:

Nombres v apellidos ROMELIA PEREZ LINAREZ

Direccion: | CALLE 10 NO. 6-25 Oficina: | 180
Departamento: | VALLE Municipio | CALI

Teléfono: |6204400 Correo Electrénico: .
Unidad UNIDAD DE REACCION INMEDIATA FISCALIA 120 SECCIONAL.

.

e

/ f o q
[ i/ mpiee =
\__ A rias

ROMELIA PEREZ LINAREZ
FISCAL SECCIONAL 120 SECCIONAL.
UNIDAD DE REACCION INMEDIATA

<ol
{

Firma,




Programa Metodologico http://10.1.7.8:7778/webSpoa/programa/serviet/GestionProgramaServ...

| de 2

- %
FISCALIA GENERAL DE LA NACION
FORMATO INTEGRAL
PROGRAMA METODOLOGICO \o’Dr
1. CODIGO UNICO INVESTIGACION
76 001 60 00193 2016 [27852
Departamento Municipio  [Entidad  Unidad Receptora  |Afio  |Consecutivo
2. DATOS ADMINISTRATIVOS
Despacho 14 - FISCALIA 14
Fiscal OLIVIA MONDRAGON RAMIREZ )
Unidad 7600142018 - UNIDAD SECCIONAL - VIDA E INTEGRIDAD
PERSONAL Y OTROS
Seccional 100071 - DIRECCION SECCIONAL DE CALI
3. EQUIPO DE TRABAJO
Tigo A e T Estructura Policia Judicial Rol
Documento Documento
POLICIA NACIONAL
DIRECCION DE
INVESTIGACION
CRIMINAL(DIJIN)
ADRIAN O/ESTIGATIEN
CEDULA DE 1037582000 HUMBERTO CRIMINAL MECAL INVESTIGADOR
CIUDADANIA HERNANDEZ LIDER
MIRANDA DIJIN GRUPO
UNIDADES
INVESTIGATIVAS
DIJIN GRUPO
UNIDADES
INVESTIGATIVAS
4. REUNIONES
Reunion/Control Fecha Objetivo
OBJETIVO: REVISADO EL INFORME EJECUTIVO Y EL ACTA DE
INSPECCION TECNICA A CADAVER, SE ESTA A LA ESPERA
14/09/2016 DEL INFORME PERICIAL DE NECROPSIA PRACTICADA A LA

VICTIMA PARA ESTABLECER LA CAUSA BASICA DE MUERTE Y
MANERA DE MUERTE Y DE ACUERDO A ELLO, SOLICITAR O
NO ORDENES A POLICIA JUDICIAL PARA REALIZAR LA
RESPECTIVA INVESTIGACION.

PREPARATORIAOODO

5. HECHOS

EL DIA DE HOY 29 DE JULIO DE 2016, SIENDO APROXIMADAMENTE LAS 18:35 HORAS, LA
CENTRAL DE RADIO DE LA POLICIA NACIONAL, REPORTA UNA PERSONA SIN SIGNOS
VITALES EN LA CLINICA LOS REMEDIOS, CAUSA DE LA MUERTE POR ESTABLECER, SE
TRASLADA LA PATRULLA CON INDICATIVO ALEMANIA TRES, CON EL FIN DE VERIFICAR
LAS CIRCUNSTANCIAS DE TIEMPO, MODO Y LUGAR.

6. HIPOTESIS DELICTIVAS
Fecha Descripcion Hipotesis Calidad

7. HIPOTESIS INVESTIGATIVAS
Fecha Descripcion Hipotesis

14/09/2016 4:46 p. m.




Programa Metodolégico http://10.1.7.8:7778/webSpoa/programa/servlet/GestionProgramaServ. .

8. MEDIOS COGNOSCITIVOS '{:/f;
Eggio Descripcion Estructura Juridica Utilidad Probatoria

A0B

9. ACTIVIDADES

Actividad Fecha Plazo Estado Responsable

10. BIENES

No. Clase Bien Interviniente Fecha Vinculacién Tipo Vinculacion

11. VICTIMAS

Numero Documento  Tipo Documento Nombres y Apellidos

79107496 CEDULA DE CIUDADANIA  MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL

12. TEORIA DEL CASO

13. ACUERDOS Y NEGOCIACIONES
Tipo Acuerdo Fecha Participacién Victimas Cumplido?

14/09/2016 4:46 p. m.




INFORME PERICIAL DE NECROPSIA N°. 2016010176001001894
Regional: SURCCCIDENTE Seccional: VALLE DEL CAUCA

U. Basica: CALI R
Nombre Definitivo: MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL =
Nombre al Ingreso: MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL
Tipo de documento: CEDULA DE CIUDADANIA No. de documento: 79107496
Edad: 55 afos Sexo: MASCULINO
Procedencia: CALI, VALLE DEL CAUCA
Fecha de ingreso: 30/07/2016 Hora: 07:46
NUNC (Acta de inspeccion): 760016000193201627 352
Radicado Fosa: No aplica
Autoridad: UNIDAD DE REACCION INMEDITA
Fecha muerte: 29/07/2016 Fecha necropsia: 30/07/2016 Hora:08:20
Prosector: JHONY FERNANDO CHAVERR.A, =)
Auxiliar de morgue: YUNIOR ONESIS ANGULO

INFORMACION DISPONISLE AL NOMENTO DE INICIAR LA NECROPSIA
Datos del acta de inspeccion:

- Resumen de hechos: Segun lo aportado por !a autoridad en acta de inspeccién técnica a
cadaver, el hoy occiso sufre caida desde uncs 4 a 6 metros de altura mientras trabaja en la
distribuidora Gribal, area urbana del municipio de Cali, el dia 22 de Julio de 2016. Es
trasiadado por atencién medica a la clinica Nuestra Sefiora de los Remedios, donde ingresa y
realizan manejo medico quirdrgico, realizzn craniectomia para drenaje de hematoma
epidural, es hospitalizado en ei servicio de cuidados intensivos, donde presento mala
evolucion con deterioro organico multiple y proceso neuménico asociado, el dia 29 de julio de
2016 a las 15:15 horas, sufre paro cardio respiratorio, sin respuesta a maniobras de
reanimacion y fallece.

- Hipotesis de manera aportada por la autoridad: Violenta - accidental
- Hipotesis d€ causa aportada por la autoridad:Caida de altura

PRINCIPALES HALLAZGOS DE NECROPSIA

INSTITUTO NACIONAL DE MEDECINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES )O()\

Hallazgos

Hematoma subdural extenso a nivel de la region frontal derecha e izquierda.
Hematoma subdural a nivel de la region temporal derecha e izquierda.
Contusidn hemorragica a nivel del [6bulo cerepral frontal derecho e izquierdo.
Edema cerebral.

Fractura no desplazada del cuerpe de las vériebras Cervicales 6y 7.
Neumonia (Areas de consclidacicnes con sscreciones mucopurulentas al corte seriado de
parenguima pulmonar).

HALLAZGOS INCIDENTALES

Muestra craniectomia a nivel del temporal izquierdo.

Duroplastia a nivel temporal izquierde.

Hematoma epidural temporal izquierdo en resolucion

SIN SIGNQOS DE ENFERMZDAD DE CURSC NATURAL

ANALISIS Y C#INION PERICIAL
Opinion perigial: '
Se trata el caso de un hombre aaulio maduro, guien segln acta de inspeccién técnica a
cadaver el hoy occiso sufrid cajda desue 6 mefros de altura mientras trabaja en la

distribuidora Gribal. con posterior COI’Y‘prOFﬂ]S cranso enc |co y posten/jetenoro y
om{ j NN BNy k
" JHONY FERNANDO CHAVERRA PALMA
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INFORME PERICIAL DE NECROPSIA N°, 2016010176001001894
compromiso organico multiple. De acuerdo a los hallazgos en el procedimiento de necropsia
médico legal muestra signos macroscopicos de neumonia ademas muestra contusiones
cerebrales, hematoma subdural y epidural mecanismo que desencadenan su muerte.

Causa de muerie: Trauma craneo encefalico. « 7
Manera de muerte: Vialenta probablemente accidental. *

EXAMEN EXTERIOR
DESCRIPCION GENERAL DEL CADAVER: Cadaver de sexo masculino de un adulto
maduro, contextura obesa. Recibié asistencia médica, es un cadaver desnudo con panal
desechable de color blanco, cadéaver fresco, v completo, adecuadamente rotulado y
embalado en bolsa plastica de color blanco, que se abre solo en €l momento de iniciar la
necropsia médico legal. '

DESCRIPCION DE PRENDAS DE VESTIR

Prenda Material Coler Talla Marca Chservaciones
PARAL SINTETICO BLANCO SIN SIN DATO ND

DESCRIPCION DE ACCESORIOS DE USO PERSONAL

Accesorio Color Observaciones
NINGUNO NO TRAE  [SIN INFORMACION
ACCESQORIOS

DESCRIPCION DE FENOMENOS CADAVERICOS: Registrados a las 09:45 horas del dia
30 de Julio de 2016. Cuerpo a temperatura ambiente (al tacto), rigidez parcial a nivel de
miembros, sin livideces.

DATOS ANTROPOMETRICOS: Talla: 172 cm. Peso: 100.0-110.0 kg. Ancesiro racial
mestizo. Contextura obesa. 5

PIEL Y FANERAS: Color de |a piel triguefic, ufias de manos y pies cortas descuidadas.
CUERO CABELLUDO: Muestra herida guirirgica en forma de herradura suturada de 15 cms
de diametro, a nivel de la region temporal izquierda.

CARA: Contorno de la cara ovalada, color piel en cara triguena, Particularidad cara ninguna.
Color ojos cafés, tamafio medianos, particuiaridad Ninguna. Muestra equimosis peri orbitaria
derecha e izquierda.

Cabello Longitud corto, Forma liso, color negro, Particularidad entrecano.

Particularidad nariz Recta

Particularidad boca mediana, labios delgados, dentadura natural incompleta en buen estado.
Capilaridad de |la Barba despoblada, longitud rasurada, estiio ninguno, particularidad
Ninguna.

Capilaridad del Bigote poblado, longitud corio, particularidad entrecano.

Particularidad orejas I6bulos adherides.

CUELLO: Sin lesiones

TORAX: Sin |lesiones

GLANDULAS MAMARIAS: Normales para su edad y sexo

AXILAS: Sin lesiones

ABDOMEN: Sin lesiones

ESPALDA Y GLUTEOS: Sin lesiones

GENITAL EXTERIOR: Masculincs, sin lesiones

ANO: Sin lesiones \" ‘i Qﬂ 5 '
/—J oy 1\ QL\I@M@
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EXTREMIDADES SUPERIORES: Sin lesiones

EXTREMIDADES INFERIORES: Muestra equimosis en un area de 5 x 7 cms, a nivel de la
cara interna del tercio distal de la pierna izquierda, equimosis de 3 x 4 cms, a nivel del dorso
del pie derecho.

‘ EXAMEN INTERIOR

CABEZA Y SISTEMA NERVIOSO CENTRAL

GALEA Y PERICRANEQO: Muestra hematoma subgaleal a nivel de la region temporal
izquierda. '

CRANEQ: Muestra craniectomia a nivel del temporal izquierdo

MENINGES Y ENCEFALO: CEREBRO, CEREBELO Y TALLO: Con un peso de 1468
gramos. Meninges muesira duroplastia a nivel temporal izquierdo con hematoma epidural
temporal izquierdo en resolucidn. Hematioma subdural extenso a nivel de la regidn frontal
derecha e izquierda, hematoma subdural a nivel de la region temporal derecha e izquierda.
La superficie del cerebro es de aspecto congestivo, muestra aplanamiento de los giros,
estrechamiento de los surcos, dilatacion de los ventriculos. Muestra contusién hemorragica a
nivel del I6bulo cerebral frontal derecho ¢ izquierdo.

COLUMNA"VERTEBRAL: Muestra fractura no desplazada del cuerpo de las vértebras
Cervicales 6 y 7.

SISTEMA RESPIRATORIO

PLEURAS Y ESPACIOS PLEURALES: Sin colecciones liquidas de ninguna naturaleza, sin
lesiones.

LARINGE: Sin lesiones

TRAQUEA: Anillos tragueales integros, las vias aéreas son permeables con secrecion
mucosa en su irayecto, sin lesiones.

BRONQUIOS: Permeables, muestra secrecion muco purclenta en su trayecto, sin lesiones.
PULMONES: Congestivos, con signos macroscopicos de edema, muestra areas de
consolidaciones con secrecion muce puruienta al corte seriado. Puimon derecho con un peso
de 645 gramos sin lesiones traumaticas. Fuimon izquierdo con un peso de 641 gramos, sin
lesicnes traumaticas.

SISTEMA CARDIOVASCULAR

PERICARDIQO: Sin adherencias oericardicas, sin signos de derrame pericardico, sin
lesiones.

CORAZON: con un pesc de 410 gramos. Relaciones conservadas con los pulmones.
Valvulas de aspecto macroscopico normai, sin lesiones

CORCNARIAS: Con trayecto y calibre normal, permeabilidad conservada sin abstrucciones
significativas al flujo, sin lesiones

AORTA Y GRANDES VAS(OS: Sin lesiones

VENAS: Sig lesiones

CAVIDAD ABDOMINAL

PERITONEQ: Sin colecciones liquidas de ninguna naturaleza, sin lesiones.
MESENTERIO: Sin iesiones

RETROPERITONEQ: Sin lesiories

DIAFRAGMA: Sin lesiones

SISTEMA DIGESTIVO

LENGUA: 3in lesiones

FARINGE: Mucosa de aspecto normal, sin Iesiones.

ESOFAGO: Sin lesiones

ESTOMAGO: Con aspecto plegado normal, cavidad gastrica sin contenido alimentario,
mucosa y paredes sin lesiones.

HIGADQO: de forma, y tamano normal, con un peso de 1210 gramaos, no se observan

nodulaciones. Via biliar intra y extrahepéticT permejle, it lesiones.

/—Jf@mq - Uasis
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VI';'SiCULA Y VIAS BILIARES: presente, contenido biliar de color verde, sin lesiones.
PANCREAS: con un peso de 117 gramios, congsstivo, amarillento, consistencia firme, al
corte la superficie es granular, sin lesicnes.
INTESTINO DELGADC: duodeno, yeyuno e ilean con serosa lisa. Mucosa y paredes
conserva sus pliegues, sin lesiones
INTESTING GRUESQO: Colon, ciego, sigrmoides y recto con paredes de espesor normal, sin

Iesiqnes.
APENDICE CECAL: Presente, sin lesionas.

APARATO GENITO URINARIC

RINONES: Rifén derecho con un peso ae 118 gramos, congestive, rifién izquierdo con un
peso de 119 gramos congestivo.

URETERES: Sin lesiones

VEJIGA: Muestra mucosa y paredes sin iesiones, sin orina, sin lesiones.

PROSTATAY TESTICULOS: Sin lesionas

APARATO LINFO HEMATOPOYETICO
TIMO: Ausente

GANGLIOS: Sin lesiones

BAZQ: Sin lesiones

SISTEMA OSTEC-MUSCULO-ARTICULAR
Muestra hematoma de planc muscular 2 nivel del tercic distal de la pierna izquierda

TECNICAS DEL EXPLORACION DEL CADAVER

Procedimiento: Previa revision del acta de inspeccion técnica a cadaver, se realiza incision
bimastoidea para cavidad craneal, incisién cérvico plbica para exploracion de! cuello y
cavidad toraco abdominal, se toma registio fotngréfico dei procedimiento, se toma mancha de
sangre en farjeta FTA para cotejo genético si ja autoridad lo requiers. Se toma necrodactilia
para cotejo dactiloscopico con la postericr identificacion fehaciente como LARGACHA
RANGEL MANUEL MARIA y posterior entrega del cadaver 2 familiares. £l presente informe
pericial se realiza con base a la aplicacion de la GUIA DE PROCEDIMIENTOS PARA LA
REALIZACION DE NECROPSIAS MEDICO LEGALES, documento del Instituto Nacional de
Medicina Legal y Ciencias Forenses, segun io estabiecido por ia ey 938 de diciembre de
2004, y el Decreto 0786 de abril 16 de 1990 gus reglaimenta ia praciica de autopsias Clinicas
y médico legales. Y en la concordancia de la guia y 2l decreto referidos, con los hallazgos
relacionados durante la necropsia medico iegal.

MUESTRAS TOMADAS Y ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS SOLICITADOS

N® ORIGEN MUESTRA EMBALAJE DESTINO
2 Cadaver NECRODACTILIA | Empacado(a) en bolsa de plastico, | ~ Se envia a dactiloscapia(CALIl)
1 una. Eztado: Embalado, Rotuiade| para identificacién dactiloscopica
y Sellade del cadaver.
3 Cadaver MANCHA DE Empacado(a) en bolsa de plastice, -- Se envia a central de
SANGRE EN 1 un.dad. Estado: Embalado, evidencias(CALI) para
SOPCRTE FTA Rotulado vy Sellado almacenamiento.
EVIDENCIAS APORTADAS POR LA AUTORIDAD
N° ORIGEN MUESTRA EMBALAJE DESTINO
1 Escena CADAVER Empacado(a) en bolsz, 1 bolsa - Se envia a
plastica. Estado: Sin Informacién | dactilescopia[BOGOTA D.C.) para
solicitud busqueda 1arjeta de

DOCUMENTOS E IMAGENES
-ACTA DE INSPECCION A CADAVER, Documento aportado por la autoridad.
-TARJETA DECADACTILAR.

-NECRODACTILIA, IMPRESIONES DACTILARES \'\ F % Wﬂ
/J oy v / © ;l
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| USO EXCLUSIVO POLICIA JUDICIAL . -;f_:ﬂ
- N° CASO Cadll
[ ] [ 7/6/00[1/6[0[0[0[1]9[3]2]0[1][6]2]7[6]5]2]
No. gxpediente CAD Dpto | Mpio Ent U. Receptora Afio Consecutivo
1 | INVESTIGADOR DE CAMPO —FPJ-11-
‘53&»?({ ! | Este informe sera rendido per la Policia Judicial para aquelias tareas puntuales que no sean objeto de informe ejecutivo
Departamento [Valle Municipio | Cali |Fecha [17/08/2017 |Hora: 0815 9
1. Destino del informe: ‘ L/A

Doctora Rbdr. s
OLIVIA MONDRAGON RAMIREZ T g
Fiscal 14 Seccional
Ciudad.-

Conforme a lo establecido en los articulos 209, 255, 257, 261 y 275 del C.P.P. me permlto rendir el
siguiente informe.

2. Objetivo de la diligencia

Orden de inspeccion

Objetivo: LABORES DE VECINDARIO:

Realizar indagaciones en el sector de los hechos ocurridos en la DISTRIBUIDORA GIBAL y con la
familia de la victima, con la finalidad de determinar la existencias de testigos de los mismos y
proceder a entrevistarlos con el objetivo de estructurar de manera concreta las circunstancias de
tiempo, modo y lugar en que se presentaron los hechos a investigar.

Objeto: ENTREVISTAS:

Entrevistar al hermano de la victima, NESTOR RAUL LARGACHA RANGEL, identificado con
Cedula de Ciudadania Nro.19.436.234 de BOGOTA, residente en la CARRERA 12 # 55-35, casa F
del Barrio los ANDES, abonado telefénico 3154132860, con el proposito de obtener informacién
atil que ayude a estructurar de mejor manera las circunstancias de tiempo, modo y lugar en que
sucedieron los hechos a investigar.

3. Toma de muestras

No. De EMP Y| | Sitio de recoleccién Descripcion de EMP y EF ‘
EF

Nota: En el evento en que se recolecten EMP o EF, inicie los registros de cadena de custodia.

Descripcion clara y precisa de la forma, técnica e instrumentos utilizados N/A
4. Actuaciones realizadas

Con el proposito de realizar indagaciones en el sector de los hechos ocurridos en la
DISTRIBUIDORA GIBAL, el dia 15 del corriente me dirigi¢ hasta la bodega ubicada en la carrera
11 B N°31-42 realizando inspeccién y reconstruccion de los hechos, para lo cual se solicita el
apoyo del topografo del CTl sefior Franklin Gomez, donde fuimos atendidos por la sefiora Beatriz
Micolta secretaria de la distribuidora Guival, quien acompafé la diligencia, prestando su
colaboracion, ya que ella no es testigo presencial del hecho, sin embargo y de acuerdo a lo
indagado del caso, mediante entrevista realizada al sefior Jairo Rubiano Uruefia C.C.13.990.375
Cel. 3176194510 Companero de trabajo de la victima, por mas de 17 afios, manifestd que la
victima gozaba de gran aprecio por parte de todos los comparieros, no tenia problemas con nadie,
ni amenazas de ninguna indole que el supiera, incluso compartian el almuerzo que traia la victima
en ocasiones, se destacaba por su generosidad, por estas razones gozaba del aprecio de todos;
comentario que comparte la secretaria de la distribuidora Sra. BEATRIZ MICOLTA, manifiesta
que la victima MANUEL MARIA LARGACHA no tenia problemas de ninguna indole durante los 11
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afos que ella lleva trabajando en la empresa distribuidora Guival, durante ese tiempo compartio
con la victima y gozaba del aprecio de todos. : y@ N

Continuando co la inspeccion y reconstruccién de hechos nos dirigimos en compafiia del topografo
del CTI Sefior FRANKLIN a fin de documentar la declaracion que diera en entrevista el compafiero
de trabajo, supervisor y brigadista de la empresa Guival, sefior JAIRO RUBIANO URUENA, quien
acompario la diligencia, ilustrando e indicando el lugar donde se encontraba la victima MANUEL
MARIA LARGACHA, momentos antes de que ocurriera el accidente.

Se trata del complejo empresarial de bodegas, ubicada en la calle 11 B N°31-42 especificamente
en la bodega 8 Iugar donde desarrollaba la actividad comercial la Distribuidora Guival,
concerniente al almacenamiento y distribuciéon de mercancias, con el fin de despacho cotidiano a
diario, se trata de cajas de implementos desechables platos, papel higiénico, servilletas, pitillos
entre otros, para la época de los hechos, en la parte del primer piso se encontraba la oficina
donde laboraba el hijo del duefio de la distribuidora sefior ANDRES VALENCIA hoy fallecido de
un paro cardiaco, y yo que estaba cerca de la oficina como a 10 metros del lugar donde cayé el
sefior Largacha, al lado de unas cajas, frente a la oficina del hijo del duefio de la empresa, quien
de inmediato acudio a socorrerlo, después de escucharme asombrado de ver al compafiero caido.
Con este testimonio se ilustra fotograficamente la bodega, el mezanine, las tablas, el
aseguramiento de las mismas, de acuerdo a la version del compafiero de trabajo y Unico
companero presente a parte del hijo del duefio hoy occiso.

Es de anotar que el caso de acuerdo a la narrativa se presenta como un accidente de trabajo. de
lo cual se advierte que como se constaté en inspeccion de reconstrucciones hechos, las tablas
que conforman el piso del mezanine, estan aseguradas con una platina metalica, ajustandose con
tornillos al riel, que conforma el mezanine; Cada tabla tiene un ancho de 25 Cts. Por 3 mts de
largo, y un grosor de 2.5 cts. De lo gue se sugiere debera verificar el protocolo de necropsia, si el
cuerpo de la victima, con su tamafo pasa por ese espacio, y registra heridas compatibles con las
tablas como lo narra el compariero de trabajo JAIRO RUBIANO quien era quien se encontraba
cerca de la victima al momento de caer coincide con su testimonio. Se anexan fotografias.

Referente de entrevistar la familia de la victima, con la finalidad de determinar la existencia de
testigos de los mismos se procedio a entrevistar a la esposa sefiora MARIA ROCIO POSADA, se
anexa, quien informa que no fue testigo presencial del hecho que ella e encontraba en la casa al
momento de ocurrio el incidente, [a llamaron y acudid al hospital, se anexa entrevista.

Se procede a entrevistar al compafiero de trabajo de la victima, sefior JAIRO RUBIANO URENA
se anexa.

No se entrevista al companero de trabajo citado ANDRES CASARA por no ser testigo ‘presencial
del hacho. ‘

En lo referente de entrevistar al hermano de la victima sefior NESTOR RAUL LARGACHA
C.C.19.436.234 Cel. 3154132860 Con lugar de residencia, carrera 1 A N°55-35 Casa F, B/ Los
Andes, acudi6 a |a citacion de entrevista, manifestando no tener que aportar a la investigacion ya
que él se encontraba trabajando distante del lugar donde tuviera oscurecia el hecho, no sabe nada
del tema, lo que si aclara, es que presto al colaboracion para efectos de reclamar el cuerpo del
hermano en la Fiscalia. por esta razon aparecen los datos registrados. Es todo

Se verifico que no se realizd inspeccion al lugar de los hechos, razon por la cual no quedo
evidencias de que tabla se pudo partir o evidenciar con precision que tramo del mezanine resultar
afectado con la caida de la victima.

Es de anotar que se tuvo conocimiento que por parte de la secretaria de la distribuidora Guival
sefiora BEATRIZ MICOLTA llamo a lao bomberos y a la ambulancia, razén por la cual se obtiene
un documento de parte de los bomberos a los que se les oficia, solicitando informe del caso y si
tienen fotografias que ilustren el caso, quedando esperas de recibir dicho informe, se anexa
solicitud.

En lo referente de ilustrar topograficamente el lugar de los hechos, se realiza inspeccion de
reconstruccién de hechos, con base en la entrevista dada por el compafiero de trabajo de la
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victima JAIRO RUBIANO URENA; el investigador topégrafo sefior Franklin Gomez, remitira al ED
despacho fiscal su informe, solicitando un compas de espera, ya que se encuentra copado en&,_
I

trabajo y solicito un tiempo prudencial para rendir su informe, que sera allegado al despacho fisca

se anexa solicitud de requerimiento de apoyo a inspeccion. 7

P &
iy
i

Ahondando den la investigacion, se obtuvo copias del contrato laboral de la victima, epicrisis de

atencion medica de la clinica Nuestra Sefiora Del Rosario, asi como registro civil, igualmente
informe de AXA COLPATRIA ARL de auxilio funerario, se anexan

5. Resultados de la actividad investigativa (Descripcion clara y precisa de los resultado)

Con el proposito de realizar indagaciones en el sector de los hechos ocurridos en Ia
DISTRIBUIDORA GIBAL, el dia 15 del corriente me dirigi6 hasta la bodega ubicada en la carrera

11 B N°31-42 realizando inspeccion y reconstruccion de los hechos, haciendo registro fotografico
que ilustra la bodega N°8 L.H.

IMAGEN N°2 llustra al interior de la bodega B-08 parte del mezanine y las escaleras por donde se
accede a este, igualmente se sefiala el lugar por donde cayo¢ la victima del hecho, de acuerdo al

testimonio entregado por el compafiero de trabajo de la victima JAIRO RUBIANO URENA.
Versidn 09/06/05
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IMAGEN N°3 llustra al interior de la bodega las escaleras que dan acceso al mezanine, lugar de
donde cayd la victima del hecho; en el piso se aprecian platinas metalicas conque esta asegurado
el piso en tabla del mezanine.

IMAGEN N°4 llustra al interior de la bodega en el sector donde sefiala el compafiero de trabajo
JAIRO RUBIANO URENA. El lugar de donde presume pudo haber estado la victima al momento
de caer del mezanine.
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IMAGEN N°6 llustra las tablas vistas desde el primer piso, lugar donde manifiestan cayo la victima
golpeandose la cabeza con el riel intermedio que sostiene la estructura. '

ENTREVISTAR A LA ESPOSA SENORA MARIA ROCIO POSADA,

El dia de hoy 04 de agosto de 2017 se hace presente en las instalaciones de la FGN la sefora
MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, con el propésito de rendir entrevista en calidad de esposa de
la victima. Mi nombre tal y como lo manifesté, tengo 47 afios de edad, estudie hasta 6 bachillerato,
casada con el sefior MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL, fruto de esa relacion tuvimos dos
hijos, en la actualidad la hija mayor tiene 22 afios, quien desde su nacimiento presenta una
discapacidad conjuntiva auditiva, problemas de aprendizaje, y renales, ella dependia
econémicamente de su padre, por medio de Col Pensiones le hicieron una valoracion de la cual la
calificaron con 60% de pérdida de capacidad, y el menor de 18 afos que estudia bachillerato,
vivo en casa propia, llevabamos casados 28 afios, buen esposo buen padre, una gran persona,
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un buen ser humano; Mi esposo trabajaba en la empresa DISTRIBUCIONES GUIVAL como -

ayudante de bodega y de distribucidon en camiones, de propiedad del sefior Guillermo Valencia
Victoria quien se ubica en la carrera 11 B N°31-42 Bod 17 tel 4488974-4489493
distriguival@colombia.com referente a los hechos, para el dia viernes 22 de julio a eso de las
09:00 de la mafiana, en ese momento me encontraba en la casa con mi mama, llego mi hijo Juan
David, avisandome que el papa se habia sufrido un accidente laboral, que lo lfevo para la Clinica
De Los Remedios, un compafiero de trabajo de nombre ANDRES CASARA, en ese momento
salimos par la clinica en compafiia de mi hijo, al llegar alli, encontré a mi esposo, desesperado,
manoteaba, se movia mucho, se quejaba mucho, de ahi, recibic atencion médica, quedo
inconsciente y a los ocho dias fallecio, o sea para el dia viernes 29 de julio de 2016, a las 03:15
horas. PREGUNTADQ: sabe usted o puede ilustrar al despacho sobre la causa de la muerte,
CONTESTO: Como lo dije antes, mi esposo MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL trabajaba en
la empresa DISTRIBUCIONES GUIVAL como ayudante de bodega y de distribucion en camiones,
Tengo conocimiento que mi esposo sufrié una caida de altura como de (3) tres metros, de la
bodega 17 de la zona Industrial los Mangos, ubicada en fa carrera 11 BN°31-42 al momento en
que laboraba en el mezanine se encontraba bajando mercancia de una altura de 3 metros
aproximado, el tablado estaba suelto, al momento de apoyarse y cargado de mercancia, la tabla
se volteo, y mi esposo cae, golpeandose en la cabeza con un riel que estaba afravesado,
posteriormente cae a piso, de esto da cuenta, la persona encargada de la bodega, no se su
nombre, y el compafero que lo fraslado a la clinica de los remedios de nombre ANDRES
CASARA, tambiéen tuve conocimiento que el caso fue atendido por el Cuerpo de Bomberos De La
~ avenida de Jas Américas con 21, quienes tomaron fotos y realizaron un informe que lo anexo, a mi
no me entregaron las fotos, manifestando que harian entrega a la fiscalia cuando lo solicite, — es
de anotar que la comparija de riesgos profesionales ARL AXA COLPATRIA UBICADOS EN LA
CARRERA 7 N°24-89 TEL 3364677 WW.AXACOLPATRIA.CO 4235757 Y 018000-512620 lfamo
un sefior de Bogota de nombre OSCAR manifestando que la responsabilidad de ellos llegaba
hasta ahi, que no responderian por nada mas, ya que Col Pensiones la habia pensionado, yo
estaba esperando que al ARL respondiera, pero me informaron que no.

PREGUNTADQ: tienen algo mas que decir, CONTESTO: si, quiero que la muerte de mi esposo
MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL se investigue y que si el motivo fue por negligencia se
castigue al responsable. ,

NOTA: Anexo documentacion de la atencion del caso.

ENTREVISTA COMPANERO DE TRABAJO DE LA VICTIMA, SENOR JAIRO RUBIANO URENA

 El dia de hoy 08 de agosto de 2017 se hace presente en las instalaciones de la FGN edificio san
francisco calle 10 5 -77 el sefor JAIRO RUBIANO, con el propésito de rendir entrevista como
compafiero de trabajo de la victima Manuel Maria Largacha. '

Mi nombre tal y como lo manifesté, tengo 46 afios estudie primaria, casado, tengo dos hijjos, casa
propia, llevo trabajando 17 afios en la empresa distribuidora GIVAL, NIT 16.589.725-8 de
propiedad del sefior GUILLERMO VALENCIA VICTORIA que esté ubicada en la carrera 11B
N°31-42 estoy encargado del manejo de personal, en calidad de supervisor, manejo el area de
reparto de mercancia para su distribucion, la empresa cuenta con las prestaciones sociales de ley
ARL, seguridad social y demas, en cuanto a seguridad se cuenta con brigadas de las cuales yo
hago parte y equipos de manipulacién en seguridad cada 45 dias nos estan dando induccion de
actualizacion manejo y cuidado preventivo, Referente a los hechos sucedidos el dia 22 de julio
de 2016 en la carrera 11 B N°31-42 bodega 8 donde me encontraba laborando en compafiia del
sefior Manuel Maria Largacha, quien se encontraba a eso de las 08:30 horas aproximadas, en el
mezanine, bajando mercancia servilletas para su distribucion, yo estaba en el primer piso, a 10
metros mas o menos de donde escuche un golpe, sonido fuerte, y salgo corriendo a verificar que
habia pasado, cuando veo que el sefior Largacha se encontraba en el suelo, también observe que
sangraba en la parte de la cabeza, corro a pedir ayuda, y en eso llega el hijo de mi patron de
nombre Andres Valencia (hoy fallecido), quien lo auxilio, al poco tiempo llego el sefior Andres
Casara, personas que labora en la empresa, con quien le prestamos los primeros auxilios, y se fue
en compafiia a la clinica, el sefior Largacha presentaba signos vitales, razon por la cual
llamamos a los bomberos y una ambulancia que lo transporto a la clinica Nuestra Sefiora Del
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Rosario donde le prestaron atencion médica, y este fallece a los 8 dias. PREGUNTADO: Sabe

usted o tiene conocimiento cual pudo haber sido la causa de la caida del sefior Largacha del .| »

mezanine CONTESTO: Hasta donde nos dimos cuenta, después de caer el sefior Largacha del -*|*
mezanine al primer piso, que esta a una altura de 4 mts aproximados, caen con el unas tablas de 3 \

madera gruesas, gue era una de las tablas del piso del mezanine, eso fue lo que se evidencio con
la caida del comparfiero como si la, tabal se hubiera corrido o partido, no puedo precisar
PREGUNTADO: Respecto del mantenimiento y cuidados del piso del mezanine nos puede indicar
cada cuento se le hace el mantenimiento y quien lo realiza. CONTESTO: La bodega 8 donde
ocurriera el accidente del compafiero Largacha, creo que fue construido el mezanine hacia como
afio y medio, y las tablas a medida de que se ve el desgaste se van cambiando, ese frabajo de
mantenimiento y reparacion lo realiza el sefor Javier Antonio Cucaldn, quien se encuentra
laborando en la actualidad con la empresa, persona quien puede ilustrar mejor sobre el
mantenimiento de las bodegas y su funcionamiento, labor que coordina con el patron o duefio de
la empresa. PREGUNTADQ: Tiene algo mas que agregar o decir referente al accidente de su
compariero, CONTESTO: No, esto es lo que se frente al hecho y quedo pendiente de cualquier
llamado para que se esclarezca el hecho.

NOTA: Se le hace saber que se realizara diligencia de reconstrucciones hechos, en base a su
testimonio, de la cual debera estar pendiente a su llamado. ’

8. Anexos: Informe investigador de campo anexo 7 folios

Citacién y entrevista de JAIRO RUBIANO URUENA anexo 3 folios

Entrevista de la esposa de la victima MARIA ROCIO POSADA anexo 2 folios
Solicitud cuerpo de bomberos Cali anexo 3 folios

Solicitud apoyo CTi topégrafo anexo 1 folio

9. Servidores de Policia Judicial: \
Entidad Caédigo | Grupo de PJ Ser\/idor ' entificacion
CTl BLOQUE DE LIB/&?DO AUGUSTO DAZA BENAVIDEZ }@.412.140
VIDA _—
o
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.\ USO EXCLUSIVO POLICIA JUDICIAL
| ' ‘ N° CASO

L T T 7l6]ofo]1[6]ooJoJ1T9]3[2]0o]1]6]2]7][8]5]2

No. Expediente CAD Dpto [ Mpio Ent | U. Receplora Afio Consecutivo

S ENTREVISTA —FPJ-14-
Este formato sera utilizado por Policia Judicial

Fecha D |0 4|M 0 8\;A 2 Gll 71 Hora [0]2]370 Lugar: Edificio San Francisco ofc 1002

Conforme a lo establecido el articulo 206 del C.P.P., se da inicio a la presente diligencia.

1. DATOS DEL ENTREVISTADC:

Primer Nombre Segundo Nombre

MARIA ROCIO
Primer Apellido POSADA Segundo Apellido
Documento de Identidad ~ C.C otra No. De CAL L
Alias _
Edad: \4 |7 | Afios.  Género: M F X Fecha de nacimiento: D|2 'e lM 'o ‘1 |A_ |1 |9 |7 lo |
Lugar de nacimiento Pais COLOMBIA Departamento VALLE

Municipio
CALI

Profesion HOGAR Cficio HOGAR
Estado civil VIUDA Nivel educativo BACHILLER
Direccion residencia CALLE 7126 E 54
Direccion sitio de irabajo: Teléfono 6634685- 3122752844
Direccion notificacion CALLE 71 26 E 54 B/ ULPIANO LLOREDA Teléfono 6634685- 3122752844
Pais COLOMBIA Departamente  VALLE Municipio

Relacion con la victima PALMA SECA CORREGIMIENTO DE ROSO VALLE

Relacion con el victimario NINGUNA

Usa anteojos SI X NO Usa audifonos Sl NO | X

Il. RELATO.
Al establecer comunicacion con la persona referenciada, manifiesta lo siguiente con relacion a la presente
investigacion:

El dia de hoy 04 de agosto de 2017 se hace presente en las instalaciones de la FGN la sefiora
MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, con el proposito de rendir entrevista en calidad de esposa de
la victima. Mi nombre tal y como lo manifesté, tengo 47 afnos de edad, estudie hasta 6 bachillerato,
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casada con el sefior MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL, fruto de esa relacion tuvimos dos
hijos, en la actualidad la hija mayor tiene 22 afnos, quien desde su nacimiento presenta una

discapacidad conjuntiva auditiva, problemas de aprendizaje, y renales, ella dependia

economicamente de su padre, por medio de Col Pensiones le hicieron una valoracion de la cual la
calificaron con 60% de pérdida de capacidad, vy el menor de 18 afios que estudia bachillerato,
vivo en casa propia, llevabamos casados 28 afios, buen esposo buen padre, una gran persona,
un buen ser humano; Mi esposo trabajaba en la empresa DISTRIBUCIONES GUIVAL coma
ayudante de bodega y de distribucion en camicnes, de propiedad del sefior Guillermo Valencia
Victoria quien se ubica en la carrera 11 B N°31-42 Bod 17 tel. 4488974-4489493
distriguival@colombia.com referente a los hechos, para el dia viernes 22 de julio a eso de las
09:00 de la mafana, en ese momento me encontraba en la casa con mi mama, llego mi hijo Juan
David, avisandome que el papa se habia sufrido un accidente laboral, que lo llevo para la Clinica
De Los Remedios, un compariero de trabajo de nombre ANDRES CASARA, en ese momento
salimos par la clinica en companfia de mi hijo, al llegar alli, encontré a mi esposo, desesperado,
manoteaba, se movia mucho, se quejaba mucho, de ahi, recibid atencién médica, quedo
inconsciente y a los ocho dias fallecié, o sea par el dia viernes 29 de julio de 2016, a las 03:15
~ horas. PREGUNTADO: sabe usted o puede ilustrar al despacho sobre la causa-de la muerte,
CONTESTO: Como lo dije antes, mi esposo MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL trabajaba en
la empresa DISTRIBUCIONES GUIVAL como ayudante de bodega y de distribucién en camiones,
Tengo conocimiento que mi esposo sufrid una caida de altura como de (3) tres metros, de la
bodega 17 de la zona Industrial los Mangos, ubicada en la carrera 11 BN°31-42 al momento en
que laboraba en el mezanine se encontraba bajando mercancia de una altura de 3 metros
aproximado, el tablado estaba suelto, al momento de apoyarse y cargado de mercancia, la tabla
se volteo, y mi esposo cae, golpeandose en la cabeza con un riel que estaba atravesado,
posteriormente cae a piso, de esto da cuenta, la persona encargada de la bodega, no se su
nombre, y el compafiero que Io traslado a la clinica de los remedios de nombre ANDRES
CASARA. también tuve conocimiento que el caso fue atendido por el Cuerpo de Bomberos De La
avenida de las Américas con 21, quienes tomaron fotos y realizaron un informe que lo anexo, a mi
no me entregaron las fotos, manifestando que harian entrega a Ia fiscalia cuando lo solicite,  es
de anotar que la comparia de riesgos profesionales ARL AXA COLPATRIA UBICADOS EN LA
CARRERA 7 N°24-89 TEL 3364677 WW.AXACOLPATRIA.CO 4235757 Y 018000-512620 llamo
un sefior de Bogotad de nombre OSCAR manifestando que la responsabilidad de ellos llegaba
hasta ahi, que no responderian por nada mas, ya que Col Pensiones la habia pensionado, yo

- estaba esperando que al ARL respondiera, pero me informaron gue no.

PREGUNTADO: tienen algo mas que decir, CONTESTO: si, quiero que la muerte de mi esposo
MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL se investigue y que si gkmotlvo fue por negligencia se
castigue al responsable. | \

NOTA: Anexo documentacion de la atencion del caso. | \

i

_ NG A
Firma entrevistado Firma Poﬁtﬂeﬁﬁal
MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ ‘ LIBARDO A DAZA B
Nombre : " | Nombre\ —
Masia RocC.o PS«da [ s - TECNIC vi.NVESTIGADORA 2
Cédula de Ciudadania & | Cargo
66.808.467 Indice de;echo

del entrevistado

Entidad
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FORMATO Cédigo: FM-AT-09

Version: 01

Fecha de emisién: 22/09/2011
CERTIFICADO DE CONCURRENCIA A
EMERGENCIAS

Pag. 1de 1

D.LI. CER.00134/2017

LA DIRECCION DE GESTION INTEGRAL DEL RIESGO Y EMERGENCIAS.

CERTIFICA

Que el dia Viernes 22 Julio de 2016, a las 09:51 horas, nuestra Institucion fue solicitada

para atender un caso por RESCATE DE EMERGENCIA. ocurrido en |a CARRERA 11 B
# 31 - 42, Barrio, MUNICIPAL en donde:

Se atiende situacion persona que sufre caida empresa Distribuidora GUIVAL,
encontrando al sefior MANUEL LARGACHA identificado con CC 79107496, que
presentaba un trauma craneoencefalico moderado, el cual por sus condiciones de salud
es transportado por ambulancia a un centro asistencial para su atencion.

Se extiende el presente certificado al ‘Sr[a], MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ, con

CC/NIT: 66808467. Para ser presentado ante el sefior DANNY JARAMILLO RAMOS
(ABOGADO).

Santiago de Cali, Junio 06 de 2017.

“ABNEGACION Y DISCIPLINA”
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PROCESO PENAL

BLOQUE VIDA

Santiago de Cali, 08 de agosto de 2017
Oficio DS—06-26-1-331- BLOQUE VIDA

Doctor:

LUIS GUILLERMO GONZALEZ
Jefe Criminalistica CTI Cali

La Ciudad

Asunto: SOLICITUD INFORMACION

Cadigo unico de la investigacion:

776 Jojo[1t{6 [0 Jo[o[1]9]3 [2]oft 6 [2]7[8]5]2
Dpto Mun|c1plo Entidad Unidad Receptora | Afo Consecutivo

Cordial saludo.

De acuerdo a la investigacién adelantada por el despacho Fiscal 14 Seccional de
la Unidad de Vida, muy respetuosamente me permito solicitar ordene a quien
corresponda, asignar un topografo con el propdsito de realizar inspeccion y ‘
reconstruccion de hechos, diligencia que se  graficara mediante planos
topograficos, de acuerdo a la version de los testigos del hecho.

Diligencia programada para el dia martes 15 de agosto de 2017 a las 08:30 horas,
quien debera presentarse en la calle 10 5-77 ofc 1002 Unidad Bloque Vida,

No sin antes agradecer la gestion oportuna realizada a la presente.

Agradezco de antemano la atencion.

Atte.

LIBARDO A DAZA B
Investigador Judicial VII - Bloque Vida C.T.I.

DIRECCION SECCIONAL CUERPQO TECNICO DE INVESTIGACION - SECCION INVESTIGACION
GRUPO- BLOQUE VIDA. libardo.daza@fiscalia.gov.co
Call 1 . 5.77 oficina 10-02, edificio San Francisco

e 0 No
GO DE CALI - VALLE - TELFAX: 3927900 Ext. 1416-1417 CEL 3113002246




| | PROCESO PENAL

[ FISCALIA
CITACION.

| GEMERALIDE LA NACION
Santiago de Cali, 08 de Agosto de 2017

i+ g‘{' ‘:g'

Oficio DS-06-26-1-330_-BLOQUE VIDA

Sefores
DISTRIBUIDORA GUIVAL
CARRERA 11B N°31-42
LA CIUDAD

FCé_dig%) unico de la investigacién:
7l6 l0JoJ1[6]0 [0Jo]1[9(3 [2]0]1 |6 [2[7 [8]5]2

 Dpto | Municipio | Entidad | Unidad Receptora Afio Consecutivo

Por medio de la presente, me permito solicitar ordenar a quien corresponda de
informar la comparecencia a entrevista de los sefiores ANDRES CASARA, Y
JHON JAIRO RUBIANO quienes deberan presentarse el dia martes 08 de
agosto del presente afo, a las 02:00 PM en la calle 10 N°5-77, oficina 1002
unidad blogue vida, a fin de que narre los hechos sucedidos el dia 29 de julio de
2016 en la carrera 1B N°31-42 bodega 17, donde fuera victima del hecho el hoy
occiso MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL.

Lo anterior dentro de la investigacién que adelanta el despacho fiscal 14 seccional
de la unidad de vida Dra. Olivia Mondragon Ramirez

Atte.
LIBARDO A DAZA B
Técnico Investigador V= Blogue Vida C.T.L.

DIRECCION SECCIONAL CUERPO TECNICO DE INVESTIGACION - SECCION INVESTIGACION
GRUPO- BLOQUE VIDA
. 5-77 oficina 10-02, edificio San Francisco

Calle 1 o
CALI - VALLE — TELFAX: 3927900 Ext. 1416-1417 CEL 3113002246

| 0
SANTIAGO D




v

a
'&:V

USO EXCLUSIVO POLICIA JUDICIAL &

N° CASO |

| T[] 7]6[0[0[1][6 0[]0 0]1]9]3/2[0[1]6[2]7|85 2

No. Expediente CAD | | Dpto | Mpio Ent U. Receptora Afio Consecutivo
i e ENTREVISTA —FPJ-14- G

WAl Este formato sera utilizado por Policia Judicial D e
Fecha D/0[8]|M F‘s‘l A l 2 .0 17| Hora 170 Eo 0 | Lugar: Edificio San Francisco ofc 1002

I
Conforme a lo establecido el articulo 206 del C.P.P., se da inicio a la presente diligencia.
I. DATOS DEL ENTREVISTADO:
Primer Nombre Segundo Nombre
JAIRO
Primer Apeliido RUBIANO Segundo Apellido URUENA
Documento de Identidad C.C [X]otra No. 13.990.375 De CAJAMARCA TOL
Alias
Edad: |4 |6 [Afos. Géneror M F X Fechadenacimiento: D |o |6 'M |o 56 |A ‘1 Lg l? |1 {
Lugar de nacimiento Pais COLOMBIA Departamento VALLE
Municipio
CALI
Profesion =~ BODEGUERO Oficio BODEGUERO
Estado civil CASADO Nivel educative PRIMARIA
Direccion residencia
Carrera 11B N°31- 42

Direccion sitio de trabajo: Carrera 11B N°31- 42 Teléfono 4488974 -3176194510
Direccion notificacion Carrera 11B N°31- 42 Teléfono 4488974 -3176194510
Pais COLOMBIA Departamento  VALLE Municipio

Relacion con la victima Companero de trabajo 16 afos

Relacion con el victimario

Usa anteojos sl [:l NO[ X Usa audifonos sl |: NO E

Il. RELATO.
Al establecer comunicacion con la persona referenciada, manifiesta lo siguiente con relacion a la presente
investigacién:

El dia de hoy 08 de agosto de 2017 se hace presente en las instalaciones de la FGN edificio san
francisco calle 10 5 -77 el sefior JAIRO RUBIANO, con el proposito de rendir entrevista como
compariero de trabajo de la victima Manuel Maria Largacha.

Version 09/06/03
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Mi nombre tal y como lo manifesté, tengo 46 arios estudie primaria, casado, tengo dos hijos, casa
propia, llevo trabajando 17 afios en la empresa distribuidora GIVAL, NIT 16.589.725-8 de
propiedad del sefior GUILLERMO VALENCIA VICTORIA que esta ubicada en la carrera 11B
N°31-42 estoy encargado del manejo de personal, en calidad de supervisor, manejo el area de
reparto de mercancia para su distribucion, la empresa cuenta con las prestaciones sociales de ley
ARL, seguridad social y demas, en cuanto a seguridad se cuenta con brigadas de las cuales yo
hago parte y equipos de manipulacion en seguridad cada 45 dias nos estan dando induccion de
actualizacion manejo y cuidado preventivo; Referente a los hechos sucedidos el dia 22 de julio
de 2016 en la carrera 11 B N°31-42 bodega 8 donde me encontraba laborando en compaiiia del
sefior Manuel Maria Largacha, quien se encontraba a eso de las 08:30 horas aproximadas, en el
mezanine, bajando mercancia servilletas para su distribucién, yo estaba en el primer piso, a 10
metros mas o menos de donde escuche un golpe, sonido fuerte, y salgo corriendo a verificar que
habia pasado, cuando veo que el sefior Largacha se encontraba en el suelo, también observe que
sangraba en la parte de la cabeza, corro a pedir ayuda, y en eso llega el hijo de mi patron de
nombre Andres Valencia (hoy fallecido), quien lo auxilio, al poco tiempo llego el sefor Andres
Casara, personas que labora en ia empresa, con quien le prestamos los primeros auxilios, y se fue
en compaiiia a la clinica, el sefior Largacha presentaba signos vitales, razén por la cual
lamamos a los bomberos y una ambulancia que lo transporto a la clinica Nuestra Sefora Del
Rosario donde le prestaron atencion médica, y este fallece a los 8 dias. PREGUNTADO: Sabe
usted o tiene conocimiento cual pudo haber sido la causa de la caida del sefior Largacha del
mezanine CONTESTO: Hasta donde nos dimos cuenta, después de caer el sefior Largacha del
mezanine al primer piso, que esta a una altura de 4 mts aproximados, caen con el unas tablas de
madera gruesas, que era una de las tablas del piso del mezanine, eso fue lo que se evidencio con
la caida del compafiero como si la, tabal se hubiera corrido o partido, no puedo precisar
PREGUNTADO: Respecto del mantenimiento y cuidados del piso del mezanine nos puede indicar
cada cuento se le hace el mantenimiento y quien lo realiza. CONTESTO: La bodega 8 donde
ocurriera el accidente del compafnero Largacha, creo que fue construido el mezanine hacia como
afio y medio, y las tablas a medida de que se ve el desgaste se van cambiando, ese trabajo de
mantenimiento y reparacion lo realiza el sefor Javier Antonio Cucalon, gquien se encuentra
laborando en la actualidad con la empresa, persona quien puede ilustrar mejor sobre el
mantenimiento de las bodegas y su funcionamiento, labor que coordina con el patron o duefio de
la empresa. PREGUNTADO: Tiene algo mas que agregar o decir referente al accidente de su
compariero, CONTESTO: No, esto es lo que se frente al hecho y quedo pendiente de cualquier
llamado para que se esclarezca el hecho.

NOTA: Se le hace saber que se realizara diligencia de reconstrucciones hechos, en base a su
testimonio, de la cual debera estar pendiente a su llamado. I/\ "

Firma entrevistado | - Firﬁ‘!X%MﬁﬂTcial ~ \
JAIRO RUBIANO URUENA LIBARDO ADAZA B
Nombre : Normore - e s

TECNICO INVESTIGADORA IV

Cédula de Ciudadania
13.990.375

Cargo

Indice derecho
del entrevistado

Entidad
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Santiago de Cali, agosto 19 de 2016

GALA

Seriores

AXA COLPATRIA ARL

Calle 22N No. 5bn-102 e
Ciudad Ew@%@k
ASUNTO: RECONOCIMIENTO AUXILIO FUNERARIO _\“)a'ﬂ"fg

Por medio del presente documento, requiero el reconocimiento de pago AUXILIO

FUNERARIO por fallecimiento de mi esposo el sefior MANUEL MARIA LARGACHA
RANGEL con cedula No. 79.107.496 de Cali.

Para tal efecto adjunto los siguientes documentos:
* Registro civil de nacimiento del empleado (fallecido)‘/
* Documentos de los beneficiarios - 1JO S 4 forte

e Copia de los recibos de la entidWPOSANTO METROPOLITANO ya que ya
fueron entregados los originales ©

e Certificado de NECROPSIA MEDICO LEGAL N. 2016CPN0O000000002445
» Copia Historia Clinica™"
e Copia de los contratos ©
» Copia de la Hoja de vida-
e Certificacién de afiliacién a la ARL~"
2eqi 5tro dt de foncion Gottatco —p Plndi 042

Agradezco la colaboracién ante mi solicitud.

ot ol Zefsalzone W riabin;
Atentamente, ‘
LRt d funcon AvtlahiCe

el T Juaadand caada

MARIA ROCIO POSADA - RE9\vvd)  Cibi o) df perc mibAs 40 Juan david, Edwbi Domis,

C.C No. 66.808.467 o4 Yohena
Cel: 315-5860315

¥ Oladi bt Coda di do cumBde d Wi fidad dy
¥ doverd YoouRe




Santiago de Cali, agosto 19 de 2016

Seriores

AXA COLPATRIA ARL
Calle 22N No. 5bn-102
Ciudad

Por medio del presente documento, requiero el recond iw =L
FUNERARIO por fallecimiento de mi esposo el sefior MX 1. MARIA LARGACHA

RANGEL con cedula No. 79.107.496 de Cali.

Para tal efecto adjunto, Certificado de Costo de la entidad Funeraria CAMPO SANTO
METROPOLITANO.

Agradezco la colaboracion ante mi solicitud.

Atentamente,

wasia Rocs Posada §

MARIA ROCIO POSADA
C.C No. 66.808.467
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Santiago de Cali, 20 da smarzo de 20107
Seliares:
Axa Colpatiia ARL
Caile 22N No.5BM-10Z
Asunto: Pago de auxilio funerarios

Por medio del presenta documanto, requiers 2l valor toral d= los servicios funararios fl2 i
sefior espaso csposo e seitor MAMUEL BRANRIA LARZACHA RADGD. COFDINT ARG, cpue lichan
un valor de 4,060 006 de pasos

Y tan solo me depositaren en mit cuenta bancaria 2.447.275 |0 copd e 23 o correzpondienta =l

valor real da los sarvicios funararios por o cual giigiers reclamar b faltante.
Por tal efectud adiunto el slguiente decumenio:

#Certificado de los servicios funerarios prestados por CAMPQSANTO METROPILITAMG DE 1A
ARDLBIDIOCESIS DE CALY NIT, 890.304.,049-5, € cusl espacifica ef valo: tolal de boas servicins

prestados.

&> sucursal

A ouitia  CALLALR.L

Agraderco la colaboracidn ante mi solicitud. P calane 108 segiron

30 MAR 207,

RECIBIDO
PARA ESTUDIO

Atentamenta,

PAARIA ROCID FOSADA BRAMIRIZ
£.C Po. 66.808.467

CEL: 312-27 52844
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AXA COLPATRIA

relnventando /los seguros ' \ (b‘i
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Santiago de Cali 28 de Marzo de 2017
PRESS/ECON/599/2017

Sefores;

MARIA ROCIO POSADA

Calle 71 # 26 E — 54 B/ Ulpiano lloreda
Cali - Valle

REF: SOLICITUD DE DOCUMENTOS PARA EL TRAMITE DE LA PENSION DE
SOBREVIVIENTE DEL SR. MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL CC 79107496

Respetados sefiores

Reciban un cordial saludo de la Administradora de Riesgos Laborales AXA COLPATRIA
SEGUROS DE VIDA S A,

Con el fin de continuar el tramite de la PENSION DE SOBREVIVIENTE, agradecemos a
ustedes enviar a esta Administradora de Riesgos L.aborales [os siguientes documentos:

- Copia del Dictamen de PCL de Liseth Johana Largacha Posada.

- Certificado de Colpensiones de no reconocimiento de pension (favor tener en
cuenta que la carta radicada en AXA COLPATRIA donde habla de la calificacién
de PCL esta dirigida a Colpensiones).

Y

Los anteriores documentos se deben entregar en Calle 22 Norte N 58N -102 (Cali- Valle)

Cordialmente,

Jend okl

JESSICA VERNAZA RESTREPO
Directora Operativa
ARL AXA COLPATRIA CALI

Carrera 7 No. 24-89 « Teléfonos: (57-1) 336 4677 - 018000512620 * Bogotd D.C. Colombia - www.axacolpatria.co

Linea Integral de Atencién al Cliente AXA COLPATRIA: teléfonos: (57-1} 423 5757 en Bogota y 018000-512620 para el resto del pals
Correo electrénico: servicioalcliente@axacolpatria.co * Para gquejas y reclamos usted también cuenta con la Defensoria del Cliente
ubicada en la calle 13 No. 7-90 - 2° piso, Bogota, teléfono: (57-1) 745 6300 extensiones: 4910, 4911, 4747, 3412, 3414 v 3473 (fax)
Corteo electrénico: defensoria@colpatria.com




Santiago de Cali, Noviembre 21 de 2016
Sefiores
AXA COLPATRIA ARL
Calle 22N NO.5BN-102

CIUDAD: CALI

Por medio del presente documento, requiero el RECONOCIMIENTO DE INDEMNIZACION _
por el fallecimiento de mi esposo MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL CON CEDULA NO.
79.107.496 DE CALI.

Para tal efecto adjunto los siguientes documentos:
-certificado EPS del empleado
-certificado A.F.P (FONDO DE PENSIONES) del empleado

-Declaracion extra juicio de padres o hermanos del trabajador, sobre la convivencia del Sr
Manuel Largacha con la Sr Maria Rocio Posada

-Registro de matrimonia autenticado
-Datos de contacto (teléfonos, direcciones y correos electronicos)

Agradezco la colaboracién ante mi solicitud.

Atentamente,
Maria Rocio Posada Ramirez

C.C NO. 66.808.467




Santiago de Cali, Febrero 28 de 2017
Sefiores
AXA COLPATRIA ARL
Calle 22 N No. 5bn-102
Ciudad: Cali
Asunto: Reconocimiento de indemnizaciéon

Por medio del presente documento, requiero el reconocimiento de la indemnizacién por
fallecimiento de mi esposo el sefior MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL con cedula NO,
79.107.496

Para tal efecto adjunto los siguientes documentos de mi hija LIZETH JOHANALARGACHA POSADA
con cedula N0,1.144.200.918 |a cual dependia econémicamente de su sefior padre MANUEL
MARIA LARGACHA RANGEL, Por su discapacidad cognitiva.

*Dictamen de la calificacion de la sefiora LIZETH JOHANA LARGACHA POSADA
*Acta de declaracion de pérdida de capacidad
*Prueba neuropsicoldgica

*Informe de evaluacién de neurologia

Agradezco la colaboracién ante mi solicitud.

Atentamente.

wtasid [2C. g pesadaR

MARIA ROCIO POSADA

C.C NO. 66.808.496

CEL: 312-2752844




®

Santiago de Cali, Septiembre 20 de 2.016

Sefiores

AXA COLPATRIA ARL ,
]mwj (‘aof-ﬁw{
|

Ciudad

Por medio de ia presente me dirijo a ustedes para informarles que yo LIZETH JOHANA LARGACHA
POSADA, |dentificada con cédula de ciudadania No. 1.144.200.918 de Cali, dependia econdmica
Y absolutamente de mi padre MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL, Identificado con cédula de
ciudadania No. 79.107.496 de Cali, por mi discapacidad en aprendizaje y para desenvolverme
laboralmente.

Adjunto copia del dictamen neuropsicelégico expedido por la doctora Amelia Cabrales Paffen ; |a
cual me ha estado tratando por medio de mi E.P.S. COMFENALCO.

Nota: Esta carta ha sido redactada por mi madre por requerimiento de ustedes

Atentamente,

Ly zeTH jo Hana LAQYACHE ©05n0A

¥ i o 00+
LIZETH JOHANA LARGACHA POSADA LR (:\'

ﬁ\;i:‘g‘:\aﬂﬁ

’

21 SET. W6
RECIZIDO -
pARA ESTUDIO

s




Santiago de Cali, Mayo 11 de 2017 =

Sefores: \.;b C?

AXA COLPATRIA '

Con la presente hago entrega de los documentos solicitados por ustedes de 1a sefiorita Lizeth
Jhoana Largacha Posada con cedula de ciudadania NO. 1.144.200.918 de Cali, en los que consta su
perdida de capacidad laboral y suspensién de la pension par parte de COLPENSIONES, esto para el
reconocimiento de la indemnizacién por la muerte del sefior Manuel Maria Largacha Rangel con
numero de cedula de ciudadania 79.107. 496.

Entrego:

s Certificacién pension, en estado de suspensién
s Certificacion De Calificacion De PCL ( Perdida De Capacidad Laboral)

Atentamente: '{“v% ‘:':.gw‘ SUCURSA,.
.'.‘:'1,“_"__! T ":q';;'r:a’ .‘
] CALI A, R.L

Maria Rocio Posada Ramirez RE?:IEA MAy Zﬂm
cc. 66.808.467 R ¥

CECImInG
PARA &g TUmg




INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES
. Laboratorio de Lofoscopia Forense

Reg. SUROCCIDENTE Secc. VALLE DEL CAUCA : oy :;
U. Basica. CAL : -
CALI, 30/07/2016 10:09
; Pagina 1 de 1
SENOR () : :
FISCALIA GENERAL DE LA NACION UNIDAD DE REACCION INMEDITA )r'bq/

SIJIN CRIMINALISTICA

NUNC {Acta de inspeccion a cadaver) No. 760016000193201 627852
No. SIRDEC: 2016010176001001894
Procedencia de la solicitud: Unidad Basica de CALI

2. ESTUDIO PRACTlCADO:‘ 5
Verificacion de ldentidad.

3. ELEMENTOS

3.1 Lupa de Mano. ‘
3.2 Terminal AFIS Registraduria Nacional.

4. TECNICA UTILIZADA Y RESULTADOS

Cotejo dactiloscopico de la necrodactilia, comparada con la(s) impresidn{es) dactilar{es)que se encuentra en la CEQOULA DE
" CIUDADAN!A numero 79107496 |, expedido 2 nombre de MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL la(s) cual(es) corresponden a la
. misma persena.

5. INTERPRETACION DE RESULTADO:

La base de |z identificacion de hielias dactilares estd constituida por dos axiomas: Las huellas daclilares son tnicas y las huallas
dactilares no cambian a io large de Ia vida. :

La base de fas practicas de identificacion dactilar es el hecho de que la unicidad de las impresiones dactilares se EXpress en las
creslas papilares, se tiene en cuenta: La situazién, la direccién ¥ las relaciones de las crestas.

La investigacidn cientifica v la practica extensiva han demostrado que las impresiones dactilares, una vez acabade el desarrolla
fetal, no cambian en t{oda la vida e incluso mucho tiempo despues de la muerts, conservando las formas v ios delalles de lag
crestas, puesto que su formacion es de origen interno (dermis o capa profunda de pis!l)

6. CONCLUSION.

El Occiso(a) registrado con el NUC/Acta de inspeccién a cadaver No. 760016000193201627852. Se identifica fehavientemente,
mediante cotejo dactiloscopico Pasitivo con el nombre de MANUEL. MARIA LARGACHA RANGEL, CEDULA DE CIUDADANIA
numero 79107496 expedida en BOGOTA D.C..BOGOTA D.C con fecha de 03/10/1879 |, nacido el 22/05/1961 en CAL-VALLE
DEL CAUCA, .

| \ _, \

A " I‘ /ir :i '\

AN NN
S WHSON fﬁ%@@(ﬁ@lﬁm }jO,SU U7
_~TECNICO FORENSE :

El material de an\él'sis gstrfo bajo permanente custodia per parte del Instilute Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, desde su
recepcion. Para cualquier aclaracion o ampliacidn refiérase al numero de caso,

Teléfono(s): 5583563-5540970 ext. 2245-2262
Direccion(s): lofoscopiacali@medicinalegal.gov.co

Correo elecironico: lofoscopiacali@medicinalegal.gov.co




' CAMPOSANTC METROPOLITANO DE LA
ARQUIDIOCESIS DE CALE
NIT. 890.304.049-5

CERTIFICA QUE:

Cl ddia 29 de Julic de 2.016, presto los servicios funerarios en la Ciudad de Cali al
{la) Sefior(a) MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL (QEP.D.), Cedula de
Ciudadania No. 79107496 por medio de la afiiacién como Beneficiario del
Plan de Prevision ﬂxequm! en grupo familiar PLAN METROPOLITANG  ABIERTO
Conirate No.00976 CN “Solicitante Sefior{a): MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ,
identificado con Cedula de Ciudadania No.66808457.

Servicios Corresppondientes a:

~ : ' DESCRIPCION
. ‘ SERVICIOS INICIALES: Tramites legales y notariales, fralamiento N
- | ¥ preservacion del cuerpo por 24 horas, cofre fUnebre.
VELACION: Sala de velacion por 24 horas, servicio Faxy
felefdnico local, servicio de cafeteria, cuademillo registro de
3 asistencia, guia de rosaro, arregle fioral y fransporte para
acompafianies.
DESTINO FINAL: Traslado carroza funebre al Camposanio y
desiino final.

VALOR TOTAL DEL SERVICIO | $4.000.000

Decumente vdlido para cedificar prestacién del servicio funerano, ne liene fecha de
vencimienio,

Se expide en ja Ciudad de Santiago de Col; a los 30 dias del meas de Agosm
de dos mil dieciséis (2.016).

. Atenlamente,

' mm{,%L /( AL:

RICARDO MA N LEON, Pbro.
Gerente Gen ral

AGRE

" Ltnea Macional de Asistenciz i
TS f.!:_‘T";' iz
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Santiago de Cali, junio 13 de 2017

CONSORCIO EPS COMPENSAR - COMFEN

Sefora ¢ORRESPONDENCIR ENVIRDA
MARIA ROCIO POSADA mm “‘““‘”, m | “!\“\

CC 66808467 A

Calle 71 26E-54 ecro B aiasaa s,
Barrio Ulpiano Lioreda P Eia ROCID POSADA - CASC LIZET
Teléfono 6634585 — 3122752844

Santiago de Cali CONS-1-CL62035

Asunto: Respuesta a Derecho de Peticion OYS 1180623, caso LIZETH JOHANA
LARGACHA POSADA, identificada - CC: 1144200918

Reciba cordial saludo.

Comfenalco Valle trabaja dia a dia para brindar un mejor servicio a sus usuarios,
buscando satisfacer sus necesidades y ofreciéndoles el mejor servicio de atencion
en salud. De acuerdo a su manifestacién recibida dia 06 de junio de 2017, en la cual
solicita se certifique por parte de la junta laboral de la EPS o se remita el caso a |a
Junta Regional de Calificacion de Invalidez el caso de la afiliada en referencia para
determinar la perdida de la capacidad laboral, le queremos informar:

De acuerdo al dictamen emitido por la Administradora de Fondo de Pension
Colpensiones en septiembre 30 de 2016, a la afiliada le fue calificada la perdida de
la capacidad laboral con el 60%, dicho dictamen esta en firme conforme al
comunicado emitido en noviembre 03 de 2016 por la aseguradora ASALUD Lida.
Por tanto, no es procedente realizar una nueva calificacion del caso ni remision a la
Junta Regional de Calificacion de Invalidez

. Lo anterior, de acuerdo a al Decreto Ley 019 de 2012, Art. 142 “Corresponde al
Instituto de Seguros  Sociales, Administradora Colombiana de Pensiones -
COLPENSIONES-, a las Administradoras de Riesgos Profesionales ARP-, a las
Compafiias de Seguros que asuman el riesgo de invalidez v muerte. v a las
Entidades_Promotoras de Salud EPS, determinar en una primera oportunidad la
pérdida de capacidad laboral y calificar el grado de invalidez y el origen de estas

o contingencias. En caso de que el interesado no esté de acuerdo con la calificacion

)

B ; : ; . . ] - 3
5; debera manifestar su inconformidad dentro de los diez (10) dias siguientes y la 3
[
www.comfenalcovalle.com.co - Telgfono: 886 27 27 - Linea de Atencion Caja: 01 8000 938585 - Linea de Atencion E.PS. 018000 915202

SALUD - DROGUERIAS - SERVICIOS FINANGIEROS -+ VIVIENDA - RECREACION + EDUCACION - CULTURA - EMPRENDIMIENTO EMPRESAQIAL
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Sefora Maria Rocio Posada 2

entidad debera remitirlo a las Juntas Regionales de Calificacion de Invalidez del
orden regional dentro de los cinco (5) dias siguientes, cuya decision serd apelable
ante la Junta Nacional de Calificacion de Invalidez, la cual decidira en un término de
cinco (5) dias. Contra dichas decisiones proceden las acciones legales”

Subrayado fuera del texto original

Frente a cualquier inquietud con la decision adoptada por nuestra Organizacion,
quedamos atentos a recibir sus comentarios, igualmente usted puede elevar
consulta ante la Superintendencia Nacional de Salud.

Cordialmente,

VETT MILENA CEDERO OLIVO
DEPENDENCIA TECNICA
MEDICINA LABORAL EPS

Lafa /.-




Santiago de Cali, Mayo 30 de 2017

Sefior{a)

MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ

CC 66808467

Solicitante JUANDAVIDLOS99@GMAIL.COM

Santiago de Cali CONS-1-CL62042

Asunto: Respuesta al Derecho de Peticion 66808467 OYS 1173752

Reciba cordial saludo, Comfenalco Valle Delagente EPS trabaja dia a dia para brindar un
mejor servicio a sus usuarios, buscando satisfacer sus necesidades y ofreciéndoles el mejor
servicio de atencién en salud. '

En atencion a su comunicado radicado en nuestras oficinas, respecto a la solicitud para que
le sea practicado el Test de Inteligencia de Wais a la usuaria Lizeth Johana Largacha
Posada, identificada con CC 1144200918; nos permitimos informarle: La IPS Ciclo Vilal
Colombia realizo el seguimiento de la solicitud y se evidencia que la valoracion de
neuropsicologia es a solicitud del médico tratante, en este caso el estudio arroja un
resultado que para el Psiquiatra es un reporte para continuar con manejo y definir una
conducta, que en éste caso, la sugerencia de la prueba Test de Inteligencia de Wais no es
requerido por el especialista y se dio indicacion de control por esta especialidad, dado que
los estudios demuestran que no cambio la conducta a seguir con la paciente.

Para Comfenalco Valle Delagente EPS las manifestaciones interpuestas por los diferentes
afiliados adscritos a nuestra Sede IPS, son oportunidad de avance que van en pro del
mejoramiento continuo para cada uno de nuestros proceso.

En caso de tener cualquier desacuerdo con la decision adoptada por la EPS en referencia
a la respuesta emitida a su solicitud o queja, puede elevar la consulta ante la
correspondiente direccién de salud departamental o local si es afiliado al regimen
subsidiado o a la superintendencia nacional de salud si es afiliado al régimen contributivo.

Cordialmente,
ROCIO OSORIO MORALES
Gestion Operativa Sede Valle CONSORCIO EPS Compensar, Comfenalco Valle
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DISTRIBUIDOR EXCLUSIVG
DE PAPEL HIGIENICO ¥
SERVILLETAS POPULAR

DISTRBLIBORA
AETE ¥
GUIV

Nit 16 589 725 - 8

Cali, Diciermnbre 13 de Z016

Sefiora
MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ

L.C

REF.CONTESTACION DERECHO DE PETICION DOCUMENTOS MANUEL MARIA LARGACHA

. De acuerdo a los documentos en referencla nos permitimos adjuntar:

@

Norinas cortespondientes a ios salarios de Enerc a julio de 2016
® Relaciones Davivienda-Descuentos de libranza {Prestamos)

e Lliquidacidny Pago Prestaciones Sociales correspondiente al afio 2016 debidamente
Firmada por {2 Sefiora Maria Roclé Posada.

“Se informa que ef Sefior Manue! Marfa Largacha no tenia, ni pagaba seguro de vida alguns, esto an
terminados casos se realizaba entre el trabajador y {a Compaiiia de Seguros a titulo Personal.

Ef Sefior Manuel pagaba a Camposanto Metropolitano los servicios funerarios correspondientes a
-~ su nidcleo Familiar el cual dicho valor era descontade por Nomina vy también era un acuerdo
personal a solicttud def trabajador.

. | Atentamente

oo o
rE L 5:5'1:‘»@?%::; <.

CARLOS BOCANEGRA ROA
Dpto de Contabilidad

.

‘Carrera 148 No. 31 - 42 Sodega 17 Tels.. 448 8874 - 448 9403 Fax: 448 2576 e-mail:contacto@distribuidoraguival.com.co
Cali - Colombia




NOMBRE DE LA EMPRESA DISTRIBUIDORA GUIVAL
NIT 16.588.725-8

NOMBRE DEL EMPLEADO MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL
NO IDENTIFICACION C.C73.107.496

FECHA DE INGRESO EMERC Gi DE zlie
FECHA DE RETIRO JULIO 30 DE 20186
RETIRO FALLECIMIENTO
SALARIO CON AUX TRANSPORTE $§767.154

TIEMPO DE SERVICIO 10 Dias

CESANTIAS $447.506
INTERESES DE CESANTIAS 53.700,

PRIMAS 53.530
VACACIONES 185,770

ENERC 17 2016 A 3ULIO 30 DE 2016

194 DIAS

TOTAL A PAGAR i $750.906]
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DISTRIBUIDORA GUIVAL

LINCE DISTRIBUCIONES
NIT 16.589.725-8
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"li0v0Ss OSCAR ORLANDO / 683454 77700 | 787ISHe 2T 27578 129508/ }8264/ 58441y @ e

HOYOS CARLOS Emyau'E/" s 689454 | 9 , 233107 | 230144 - B 27578 1817247 236880 S pEVES
SHURTADO EDWIN / 689454 | 30 77700 16715 R 27578 ‘
‘{IMENEZ PERES RICARDO 689454 | 30 77700 | 76715 27578 \
AARGACHA RANGEL MANUEL /689454 77700 | 76715 27578 \
JEDEZMIA ROOUE JAVIER / 689454 { 77700 | 767154 27578 i
ol OAIZA DARWIN HERNANDO 689454 | 38850 | 38357 27578
'L OAIZA HARLEN DIOMAR (89454 38850 | 38357 27578

“Loaiza JosE non.sv/ 689454 77700 | 76715 27578 164

WDMBANAREYNALDO/ 689454 ' 56980 5g2578, 2757 27578 ¢
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»MENA LUIS ANDRES 689454 700 | 7671545 27578 .J 149595/ ‘ h“’;’:g#

aMICOLTA BEATRIZ  / 589454 77700 | 767154, 2757P 15150 451804 4404 % f}ﬁﬁﬁ%ﬁ; 9
”MANDAHEBERTH/  5B9ASA4 | A 67340 | g648p6 < 2757E 445776.4° ,5032/ 163834 , T afo””
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GUILLERMO VALENCIA VICTORIA

CONTABMAFE14@HOTHMAIL.COM

FACTURACION DETALLADA

Fecha de Pago Julio 08 de 2016 iSefior Empresario: Su modalidad de pago o8 a través de referencia, recuerde remitir la planilla de
Forma de Pago REFERENCIA gdese'uantag para aplicacién via mail a los corrgos electrénicos libvanzasdavivienda@raval.com.co y con
Numero de Cuenta 0000470100415525 joopia a Boramaasdavivienda@revalnebos

CREDITOS Y TARJETAS DE CREDITO

73 79.107.496 MANUEL MAR!A LARGACHA RANGEL CR 05901012700078334 0 0 36 2606/2014 3.000.000 0 04-Credito Cancelado
74 79.107.496 MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL CR 05201012700108107 174,600 114,456 42 130562016 3483282  3.493.422 06-Creditc Nusvo




ENCIA VICTORIA
i

ALLADA
de 2016 ‘Saﬂur Empraaaﬂcr 'Su modalidad de pago es a través de referencia, recwerde “remitir |
AENCIA ‘descuentos para aplicacién via mail a fos correos electrénicos libranzasdayivienda@re
. 000470100415525 fcon copia a Iibranzasdavlvlenda@re\fai net.co

CREDITOS Y TARJETAS DE CREDITO

86  79.107.496 MANUEL MARIA LARGAGHA RANGEL CR 0590101 2700078334 110.000 110.440 36 26/05/2014 3.000.000  1.347.796




GUILLERMO VALENCIA VICTORIA

CONTABMAFE14@HOTMAIL.COM

FACTURACION DETALLADA

Fecha de Pago Mayo 08 de 2016 ‘Sefior Empresario: Su modalidad de pago es a través de referencia, recuerde remi
Forma de Pago REFERENCIA 'de  descuentos para aplicacion via mall a los  comeos
Numero de Cuenta 0300470100415525 libranzesdavivienda@reval.com.co y van copia a libranzasdavivienda@reval.net.co

CREDITOS Y TARJETAS DE CREDITO

89 79.107.496 MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL.  CR 05901012700 110.000 110.440 36 26/05/2014 3.000.000  1.325.586




GUILLERMO VALENCIA VICTORIA

CONTABMAFE14@HOTMAIL.COM

FACTURACION DETALLADA

Fecha de Pago Abyil 06 de 2016
Feivna de Pago REFERENCIA
Numero de Cuenta 0000470100416525

80  79.107.496 MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL CR 05801012700078334  110.000 110440 36 26/06/2014 3.000.000  1.524.421

Sefior E:mpresaﬁu  Su modalidad de pago es a través de referencia,, recuerde remitir
descusntos para aplicagidn via il a los correns
Ilbmﬁzasdavlvienda@mvai -.COM.CO ¥ ton copia a lihrﬁnzasdaviyiondg@fgya!.n_eLpo

CREDITOS Y TARJETAS DE CREDITO




GUILLERMO VALENCIA VICTORIA

CONTABMAFE14@HOTIAIL.COM

FACTURACION DETALLADA

Fecha de Pago Marzo 07 de 2016 Sefior Empresario: Su modalidad de pago es a travéy de referencla, recuerde rem
Forma de Pago REFERENCIA de  descuentos para aplicaclén via mall a los  comeos
Numero de Cuenta 0000470100415625 é"bm“ﬁaﬁd9‘_’&@’}5’_?@'@??_’_{“{@99 ¥ ton copia a libranzasdavivienda@reval.net.co

CREDITOS Y TARJETAS DE CREDITO

92 78.107.496 MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL ~ CR 0890101270007833 110.000 110.440 36 26/05/2014 3.000.000  1.502.253




GUILLERMO VALENCIA VICTORIA

CONTABMAFE14@HOTMAIL.COM

FACTURACION DETALLADA

Fechu de Pago Febrero 08 de 2016 ISeftor Empresario: Su modalidad de pago es a través de reforencia, recuerde remitir |
Farma do Pago REFERENCIA g'descu'emos para aplicacién via mail d los correos electronicos libranzasdavivienda@re
Numero de Cuanta 0000470100415528 eon capla a libranzasdavivienda@reval.nst.co

CREDITOS Y TARJETAS DE CREDITO

87 78.107.496 MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL CR 05801012700078334 110.000 110440 36 26/086/2014 3.000.000  1.586.449




GUILLERMO VALENCIA VICTORIA

CONTABMAFE14@HOTHAIL.COM

FACTURACION DETALLADA

Fecha de Pago Enero 06 de 2016 Sefior Empresario: Su modalidad de pago es a través de referencia, recuerds remiir I
Forma de Pago REFERENGIA :descuentos para aplicacion via mail a los correos electrdnicos libranzasdavivienda@reval.c
Numero di Cuenta 0000470100415525 copia a libranzasdavivienda@revalnetco

CREDITOS Y TARJETAS DE CREDITO

79.107.496 MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL CR 06801012700078334 110,000 110.440 36 26/05/2014 3000000  1.782.483
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DISTRIBUIL RA GUIVAL
LINCE DISTRIBUCIONES

| . _ NIT 16,589.725-8

] - oty ol "‘“%Tiar‘%ﬁigm—wm": Airre— Hibianzs- Hae '

L HOYOS DSCAR ORLANDO 689454 | 30  689#SA | 77700{  7671p4 27578 27518 4 G142 -

sHOYOS CARLOS ENRIQUE 689454 | 30 6 77700,  7671b4 27578 27578 b

{HURTADO EDWIN 689454 | 30 ;77700 76716 27578 27578 11800 /
¢ SIIMENEZ PERES RICARDO 689454 | 30 A 77700 767154 27578 27518 11800 79316/ 145872 1

: RGACHA RANGEL MANUEL 689454 | 30 " 777000 767154 27578 27518 11800 110440/ 176896

oL EDEZWVIA ROQUE JAVIER 689484 | 30 A, 700l 76M1 Bj/ 27578 27578 ‘ 45156

s LOAIZA DARWIN HERNANDO 689454 | 30 77700 7671% 27578 27578 15p50 _ 2‘31924/; 302130

10L OAIZA HARLEN DIOMAR 689484 | 30 77700; 767154 27578 27578 11800 toe8o/ 237136

:.omzamsz DONEY 689454 | 30 77700| 767154 27578 27578 , _ 45156

., FOMBANA REYNALDO 689454 | 30 77700|  7671b4 27578 27578 156666 221822

1+ LOZANQ JOSE HEBER 689454 | 30 77700{  7671p4 27578 27578 # 55156

15]MARIN ANA DELIA 689454 | 30 77700| 767164 27578 27578 18800 720 /f:zsa??s

16 WARTINEZ JOSE ALEJANDRO 689454 | 30 77700 767154 27578 27578 221820

: ARULANDA GOMEZ DAVID 689454 | 30 77700 767154 27378 27578 L 55156

o MEJIA LUIS ANDRES 689454 | 30 77700| 767158 27578 27578 /, —-234752

2o MICOLTA BEATRIZ 689454 | 30 777000 767154 27578 27578 15050 2804)" 523110

2 MIIRANDA HEBERTH 689454 | 30 77700]  767i%4 27578 27578 445776 / /500932

a2 IMAJUAN MIGUEL . 89454 | B0 54 | 27001 . 7671EA 287”275 _ _ ; ,/ 241

TOTALES Tamngslow{ 540 72 139;50? 1380872 4961404 496404 944100 2485906 3573114
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DISTRIBUIDORA GUIVAL
LINCE DISTRIBUCIOMES
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DISTRIBUIDORA GUIVAL
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<o DISTRIBUIDORA GUIVAL
wth PRIMER SEVIESTRE LINCE DISTRIBUCIONES
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LARGACHA RANGEL

i Agellidos: R
Nombre: IP‘I.-\F\-l‘L...‘I..I.'Iﬂ-R!n O p
Nimero de ld: CC-72107485 T |,
INGmero de Ingreso: 2800121 ~
Sexo: “[Mascuine |Ecad Ing.: [5Afcs  |Edad Act.: [55Afcs |
Ubicacion: UCLADULTOS |Cama; {212 o
Servicio: UCIADULTOS 77
[Responsable: SEGUROS DE VIDA COLPATRIA ARL ?
| Fechs DC | MM | AAAA || Horz (g5 . Fechs | DO 1| MM 7 AAAA Hara |
| eyreso 22 7 2016 || Ingreso o \ Egreso [_'_ | Egreso |
: EPICRISIS

HISTORIA DE INGRESO

UBICACION: CONSULTORIO 1, SEDE: CLINICA NUESTRA SENORA DE LOS REMEDIOS, FECHA: 22/07/2016 12:25

ANAMNESIS

-~ MOTIVO DE CONSULTA

P .|~ .. " SO

ENFERMEDAD ACTUAL

SE HACE NOTA A ESTA HORA DEBIDC A QUE SE ESTABA TENDIENDO AL PTE,.... PTE QUE HACE
ALROXIAMCAMENTE 2 HORAS MIENTRAS TRABAJABA CAE DE UNA ALTUR ADE ENTRE 4 Y 8§ METROS CON TCE
CON DESORIENTACION Y AGRESIVIDAD, PTE QUE ES TRAIDC POR EL PERSCNAL DE AMBUALCNCIAS, EN TABLA

T RIGIDA COLLAR DE PHILADELPHIA, /#/ANT PAT. NEGA QX. NEGA ALERG. NIEGA {

ESPOSAS

REVISION POR SISTEMAS
Asintomatico Para Otros Sistemas:Anormal AGRESIVIDAD DESORIENTACONO

ANTECEDENTES
ALERGICOS

Alergia a Medicamentos; NIEGA

eXAMEN FISICO

SIGNOS VITALES
Fecha-Hera:

Fecha-ora:
Aspecto general:
Color de la piel

22/07/2016 12:53
Frecuencia Respiratoria: 22 Latidos/min
CONDICIONES GENERALES
22/07/2018 12:27

Mzlo

* Normal

Estado de hidratacion: Hidraiado
Presidn Arterial (mmHg):

INFOMRACICON BRINDADA PRC SU

[ FECHA - HORA . MIA SISTOLICA  DIASTOLICA | PAMEDIA LUGAR DE TOMA POSICION | OTRA
2570772016 1227~ |_Manual 160 g0 106 =
Pulso (Pul/min} . o B 7
T FECHA - HORA | VALOR P& | RITMO LUGAR TOMA [ INTENSIDAD
22/07/2016 12:27 58 - - - |
28/07/2018 Pagina 1/38
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[Apellidos: LARGACHA RAMGEL A
{Nombre: MAMUEL MARIA \ X &
Numero de |d; CC-79107486 P2

Namero deiingresc:  [2800121 .
Sexo: ~ [Maseuline [Edad Ing.: 55 Afos Edad Act.: [55Ad0s |
Ubicacion: UCl ADULTCS Cama- |313 !
Servicic: UCIADULTOS -

Responsable: |SEGUROS DE VIDA COLPATRIAARL

EXAMEN FiSICO POR REGIONES
Cabeza y Cara
Qjos (AV - FQ) v Anexds : Anormal, PUPILA SISCORICAS NROMQRREACTIVAS EQUIMOSIS BIPALPERRAL
Cuello y Nuca :
Organos del Cuslie: Anormal, COLLARE DE PHILADELPHIA
Abdomina! 1
Abdomen: I' tmal BLANGD DEPRESIBLE NO DOLOROSO
Extremidades y Articulaciones
Huesss-M-— ulos-Nerma! U et L S e i T Tt 1) e A R L S
Esferi Neurologica ] -
Memoria y Raciocinio: Anormal, PTE DESORIENTADO AGRESIVO GLASGOW 12/15
Torax ST |
Cardizco vy Pulmenar: Anormal, RSCRSCS SIN SCPLOS HIPOVENTILAC-%ON BASAL DERECHA |

DIAGNOSTICO Y PLAN

DIAGNOSTICO DE INGRESO _ :
NOMBRE DIAGNOSTICO “CODIGO DX | ESTADO CAUSA

INICIAL EXTERNA
TRAUMATISMO DE LA CABEZA, NO ESPECIFICADO S089 En Estudio | ACCIDENTE DE
TRABAJO

RELACION DE DIAGNOSTICOS

- NOMBRE DIAGNOSTILU | CODIGO | TIPO ESTADO DESCRiFCION DIAGNUS 1ICA ™ 7]
DX | i l

CONTUSION DEL TORAX | 8202 | Comorbilidad | _ En
Estudio 1

“ Plan. PTE CON POLITRAUMATISMO QUE INGRESA EN GLASGIOW 12/15 COMBATIVO, SE EMPIEZA A DETERIORAR
NEUROLOGICAMENTE POR LO QUE SE INICA 10T, SE REALIACION SEDACIN RELAJACIN CON FENTANLILO
MIDAZLAM Y VECURONIO, TAC DE CRANEC CON HEMORRAGIAS ITRAPRENQUOMATOSIA § FORNATALES
EPIDURLA 1ZQURIDO OCCIPITAL Y HSA TRAQUMATICA FISHER I, TAC DE TORAX CON CONTUSICN
PULMONAR DERECHA, SE COMENTA EN UCI QUENIES ACEPTAN PTE SE SOLICTA VAL POR NEUROCX

ORDENES MEDICAS

ACTIVIDADES MEDICO DELEGADAS
22/07/2016 12:48
Colocar de Sonda Vesical

l"

22/07/2016 12:46
Moniteria ¢el Ritmo Cardigco

Firmado Electrénicamente Fecha de Impresion: 28/07/2018 Pagina 2/ 38




2
C

2/07/20716 12:46

ontrol Neurclogico

22/07/2016 12:45
Centrol de Liguidos Administrados y Eliminados

22/07/20°6 12:48

Control de Presion Arterial

2

210772016 12:46

Apellidos:

LARGACKHS RANGEL

iNombre:

MANUEL MARIA

Numero de ld:

CC-78107498

Oh
N VY

Numero de Ingreso;

28001241

Sexo:

Masculino iEdad]ng_: lssﬁ\ﬁos

Edad Act.:

|55 Afios

Ubicacion:

UCHaDULTOS

Cama: [212

Servicio:

UCI AaDULTOS

|Responsable:

SEGURDOS DE VIDA COLPATRIA ARL

Contro! de Glucometria

2

2/07/20156 12:46

Control de Saturacion de Oxigeno

-
L

Conirol de Signos Vitzles

IN

-~
&

2/07/2016 12:46

NAGENOLOGIA
2/07/2016 15:44

TAC Abdomen Y Pelvis (Abdomen Total)

C

2

ONTRASTADROC

2/07/2016 15:44

TAC Torax
CONJTRASTADO

2

TAC Columna Segm. Cervical, Torac, Lumbar/Sacro,

2/07/2018 1444

CERVICAL, DORSAL LUMBOSACRA

22/07/2016 13:44

TAC Columna Segm. Cervical, Torac, Lumnbar/Sacre,

CERVICAL, DORSAL LUMBOSACRA -

22/07/2018 12:44

TAC Columna Segm. Cervical, Torac, LurrﬁbarfS‘«.;c:c_‘

CERVICAL, DORSAL LUMBOSACRA

22/07/2016 12:44

- TAC Cranso Simple

Firmado Electronicamsnte’

a de Impresion: 25/07/12018
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Apellidos, LARGACHA RANGEL

A
[Nombre: MANUEL MARIA N @A
Numero de Id: CC-78107498 "< i
Numero de Ingreso: 2800121 . L8 =
Sexo: ' Mascuino |Edad Ing.: [$5Af0s  |Edad Act: [35AAcs |
Ubicacidn: UCI ADULTOS .ECamat [z12 F
Servicio: UCI ADULTOS ]
Responszble: SEGUROS DE VIDA COLPATRIA ARL

g

17

2210712016 1

o
R
RX Columna Cervice:

22/07/2016 13:17
RX Torax AP y LAT { Decubic Lat.- Qblicuas - Lat)

INTERCONSULTAS
22/07/2016 12:45
Interconsulta Neurecirugia

LABORATORIOS
22/07/2016 12:43
Tiempo De Tromboplastina Parcig] Pit (12958)

22/07/2016 12:43
Tiempo De Protrombina Pt {19827)

22/07/2018 12:43
Nitrogeno Ureico Bun (18749),

22/07/2016 12:43
Creatinina en Suero

22/07/2076 12:43

- Hemeograma IV (hb,hin rec.eril,ind erit leuc rec.plt morf. elect.histog)met aut
22/07/2016 12:44

Sodio (19881)

~ MEDICAMENTOS
22/07/2016 12:34
Midzazolam Amp. 5 mg/5 ML 3 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Dosis Unica, por Dosis Unica opaz sedacion

22/07/2016 12:35
Midazolam Amp. 5 mg/§ ML 10 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Dosis Unica, por Dosis Unica PARA GCTEQO PASAR A 5
CC/HORA , :

22/07/2016 12:35
Vecuronio Bromure Feo. 10 mg 1 FRASCO, ENDOVENOSA, Desis Unica, por Dosis-Unica MEDIA AMPOLLA
22/07/2016 12:35

Firmado Electrénicamente Fecha de Impresion: 29/07/2018 Pagina 4/ 38




Apellidos: LARGACHA RANGEL

[Nembre: MANUEL MARIA \ ()(vj

[Namero de Id: CC-79107458

|Nimero de Ingreso; 250012

|Sexo: Masculine |Edad Ing.: [55Afcs  [Edad Act.: [35Afcs |
|Ubicacion: UCTADULTOS |Carna: 212 |
Servicio: UCIADULTCS i
Responsable: SEGUROS DE VIDA COLPATRIAARL __“i

Fentanilo Amp. 0.5 mg/10 ml {0.05 mg/ml) 1 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Dosis Unica, por Dosis Unica

Tetanol Amp. 0.5 m!  (Toxoide Tetanico) 1 AMPCLLA, INTRAMUSCULAR, Desis Unica, por Dosis Unica

CANCELADO ) _— ;
22/07/2016 12:36

Tetanc! Amp. 0.5 m! (Toxocide Tetanico) 1 AMPCLLA, INTRAMUSCULAR, Desis Unica, por Dosis Unica

22/07/2016 12:37
Fenitoina Amp. 250 mg/5 ml 3 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Dosis Unica, por Dosis Unica IMPREGNACING

Manitol al 20 %. Balsa 500 mi 500 CENT. CUBICO, ENDOVENQOSA, Dosis Unica, per Dosis Unica PASAR EN UNA HORA
CANCELADO '

22/07/2018 12:37

Manital al 20 %. Bolsa 500 mi 500 CENT. CUBICO, ENDOVENOSA, Dosis Unica, por Dosis Unica PASAR EN UNA HORA

22/07/2016 12:37

Dexametasona Acetalo Amp. 8 mg/2ml 1 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Cada 8 Hores, por 5 Dias
22/07/201812:37

Dexametasona Acetato Amp. 8 mg/2ml + AMPOLLA, ENDOVENOSA, Cada 8 Horas, por 5.Dias
CANCELADO

MEZCLAS B
22/07/2016 12:42

- LIQUIDOS ENDOVENQSOS 1000 CENT. CUBICO Solucion Szlina 0.8 % Normal , Pasar a 1000. CENT. CUBICO Cada 8
Horas 5 Dias, Via ENDOVENOSY PASAR-BZL T DE 1000 CC CONTINUATR A 100 CC/HORA Sujeto Condicién-Tlinica: & -

TRANSFUSIONES
22/07/2018 12:49
Reserva De Globulos Rojos Empaguetados Leucorreducidos

22/07/2016 12:48
Reserva De Globulos Rojos Empaquetados Leucorrecucidos

22/07/2016 12:47
Reserva De Globuics Rojos Empaguetadds Leucorreducidos

TRASLADOS : e L
2210712016 12:34
Traslado 2 Unidad de Cuidadoes mtens;'vqs Adulios

19046

Firmado Electrénicamente Fechz de Impresion: 28107/2016 Pégina 5/ 38




Apellidos: ; LARGACHA RANGEL ; A
‘Nombre: MANUEL MARIA ? i
INumero de Ia: CC-79107495 x:',)%ta
Niumero de Ingreso: 2800121 ; I

Sexo: Mesculino  |Edad Ing.: |55 Aos  |Edad Act.. 155 ARss
Ubicacion: UCI ADULTOS Cama; |22

Servicio: UCIADULTOS ' i
Responsable: SEGUROS DE VIDA COLPATRIA ARL .

Firmade por: JUAN MANUEL MONEDERO PASIMINIO, MEDICINA GENERAL , Reg: 766583-2012

HISTORIA DE EVOLUCION

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA:
22/07/2016 12:44

SUBJETIVO: atiendo llzmado para asistir intubacion orciragueal,

OBJETIVD pacients en scan ,-
atiendo llamade para asistir intubacion orotraqueal,

ANALISIS: asisto intubacion orotraqueal, sin complicaciones, numero de tubo 8.0, aspiro abundantes secreciones hematicas
por crorferinge, v escaszs por tot, se conecta 2 vantilacion mecanica con parameiros iniciales, tolera tratamiento, modo a/c,
- w00, peep 5, fio2 100%, fr 15. pendiente traslado a uci,

T

PLAN DE MANEJO Jtraslado & uc

NOTAS ACLARATORIAS:
Fecha :27/07/2016 11.26
SE CAMBIA NARIZ DE CAMELLO, POR OBSTRUCCION.

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA ESPECIALIDAD: NEURQCIRUGIA FECHA: 22/07/2016 13:28
SUBJETIVO: pacient de 55 afios quein el dia de hoy 9 am sufrio caida 6 metros con posterior perdida de la conciencia

. OBJETIVO: glasgow 11
upilas 2 mm hiporreactivas
hemiparetico derecho

ANALISIS: paciente con TCE mderade con tomografia u muestra un hematoma epidural izgueirde a2sociado a cotusones
bifrntales. se ordenz llevar acirugia para craneotomia mas drenje del hematoma epidural y coagulacion de vase meingeo
sangranie

PLAN DE MANEJQO: llevr a cirugi
postirr a esto se irasladara 2 uci para maneje cn antiedema con solucion salina h;pe’tomca 7.5% 150 cc ev cada 8 horas,
fenitoinz 250 mg cadz dia previa impregancion on 4 ampolias, arzlgesicos

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCICN MEDICA EN UC! ESPECIALIDAD: CIRUGIA GENERAL FECHA: 22/07/2016 15:57
SUBJETIVO: UCI TARDE NOTA DE INGRESO

HOMBRE DE 55 ANOS TRABAJANDO CAE DE ALTURA DE APROXIMADAMENTE 5 METROQ ALTERACION DE LA
CONCIENCIA GLOSGOW EN DISMINUGION POR LO CUAL SE INTUBO LLEGA A LA INSTITUCION INTUBADO CON
COLLAR DE PEILADELPHIA PUPRILAS ISCCORICAS REACTIVAS . SE LLEVO A ESCANOGRAFIA GENERAL —-
ESTIGMAS DE TRUAM DE COLUMNA CERVICAL DESDE URGENCIAS EN LATERAL TAC DE CRANEQ SIMPOLE
CONTUSION HEMORRAGICA BITEMPORAL CON HSA TRUAMATICA Y CON HEMATOMA EPIDURAL

Firmado Electréonicamente Fecha de Impresién: 28/07/2018 Péginz 6/ 38




[Apeliidos: LARGACHA RANGEL 1

Naembre: MANUEL MARIA i
Ef-ium.em de ld: CC-79107496 ) ) r")lT
iNOmero de ingresa;  |280012-1 Br b
Sexo: Masculing |Edad Ing.: |55 Afics Edad Act.- [55 Afios

Ubicacidn: UCI ADULTDS Cama: |212 ‘
Servicio: UCI ADULTOS ‘

Responsable: SEGUROCS DE VIDA COLPATRIA ARL ,

PARIETOOCCIPITAL (ZDO CON CRITERIOS DE DRENAJE, TAC CERVICAL FQhC!URA AL PARECER ESTABL
DE CUERPCS VERTEBRALES & T3 O8 TAC DE TORAX BIEN NO HMEAOTMAS NI ENSANCHAMIENT
MEDISTINAL TAC DE ‘BDuMEk NEGATIVO HACE MOVIMIENTO DE FLEXION CON LOS ESTIMULOS NO
OTORRAGIA U OTORRAGUIA ' :

OBJETIVO: INTUBADO TEMP 37 FR 16 FC 115 TAM 119 SIGNO DE MAPACHE , MV'COSNERVADO NO
AGREGADOS ABDOMEN NEGATIVO EXTR SIN VARIACION NEUROLOGICO AHORA BAJO EFECTOS DE
SEDACION

ANALISIS: TRAUAM CRANEOENCEFALICO SEVERA CON CONTUSION BIFRONTAL Y HEMATOMA EPIDURAL 1ZDO
PARIETCOCCIPI AL COMPROMISC DE GLASGOW Y TRUAM COLUMNA .CERVICA'_

PLAN DE MANEIO: UCH

-SONDA-OROY—INAL-EXCLUSNAMENTE
SSN 0,0% 80 CCHORA

FENTANILO 10 CCHORA
DEXMEDETOMIDINA 2 AMP EN 98 CC SSN 0,86% INFUSION PARA RASS0 A -2

SSN 7,5% BOLCS DE 150 CC CADAB H VIA CENTRAL

FENITOINA 250 MG , 3 AMP EV DOSIS DE IMPREGNACION

FENITOINA 250 MG , 1 AMP EV CADA DIA

RANITIDINA 50 MG EV CADA 8 H

DIPIRONA 2 G EV CADABH

LINEA ARTERIAL

CveC

SONDA DE FOLEY ‘
CONTROL DE LA Y LE

HOJA NEUROCLOCGICA

PARACLINICOS

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA ESPECIALIDAD: NEUROCIRUGIA FECHA: 22/07/2016 19:02
SUBJETIVO: postquirurgico de drenaje de hematoma epidural y drenaje de hamatoma subdural. paciente critico

OBIETIVE: sale suciene exil vsuw

pupiias 2 mm puntiforme. no reactivas

ANALISIS: pacietne critico con TCE severo POP drenaje de hemaotma epidural parietooccipital izqueirdo y contusiones
bifrontales. se trasladz 2 uci para vigilancia neurclogica estricta
PLAN DE MANEJO: 1. TRASLADO A UCI
LEV CON SSN 125 CC EV CADA HORA
FENITOINA 250 MG EV CADA DIA
DIPIRONA 1 R EV CADA 8 HORAS
RANITIDINAQ 50 MG EV CADA 8 HORAS
. SOLUCION SALINA HIPERTONICA 7.5% (80 CC NATROL MAS 80 CC ssn) PASAR 150 CC EV CADA 8 HORAS
7.SE SOLICITA TAC DE CERERBO SIMPLE POSTQUIRURGI“O

8. CABECERA 30 GRADOS
8. VIGILANCIA NEUROLOGICA ESTRICTA ’“O’\f PARAMETROS VENTILATORIOS PC02 ENTRE 30-35, PH:7,35-7,45, PAM

.

MAYCR DE €0

S0 B

TIPO DE EVOLUCION: DESC’RWPCION OPERATORIA ESPECIALIDAD: NEURCCIRUGIA FECHA: 22/07/2016 18:C8

SUBJETIVQ: Cirugia: Ambulaterio ’

Firmado Electronicamente Fecha de Impresien 25/07/20186 Péagina 7 /38




|Apellidos:

Nombre: o~ .'
Numero de Id: {

Nimero de Ingreso: i ‘
Sexo: Masculino |Ecad Ing.: 155 Afcs |Edad Act.: ‘[55 AARDS M‘
Ubicacion: UCIADULTOS [Cama: 212 |
Servicio: UCIADULTOS ;
Responsable: SEGURCS DE VIDA COLPATRIA |

Tipo de C‘ruc'a Urgente, Causa de Urgencia: URGENCIA MEDICA

Reintervencion: No , p 1 |
Tecrica Anes.eswua‘ Genersal '
Quirofang; SALA 4

Ceonsentimiento Informado: Si
Profilaxis Quirurgica: Si, cefazolina 2 gr

OBJETIVO: EQUIPO DE TRABAJO: CIRCULANTE DE CIRUGIA: ASTRID LOSADA, INSTRUMENTADCR QUIRURGICO:
ZULAY POTES, CIRUJANO 2: OSWALDO CORAL, CIRUJANC 1: DIEGO RODRIGUEZ, ANESTESIOLOGO: FERNANDO
ARBOLEDA

ANALISS: DESCRIPCION QUIRURGICA: posicion dacubito lateral derecho, rasurado, asepsia y antisepsia con yodados,
infiltracion con marceina, campos esteriles, incisicn en herradura parietooccipiial izquierdo, diseccion de galea hasta llegar &
-husse-elcustseevidencia-conminute corrfractur—svera—diseccion-de-musculo-temporal-craneotomia parieto-occipitat~— -
izqueirds, dreanje de hematoma epidural izgueirde de mas o mencs 40 cc sangre coagualda, se evidencia laceracion de |=
duramadre de mas o menos 5 cm y un vaso meningeo sangrante causante de! hemaotma el cuzl se pinza y'se ocluye, se
svidencia hematoma subdural agudo y contusion intracerebra| parietal por donde se lacero la duramadre |2 cual se dreng,
nemostasia con surgicell, se realiza durcplastia con durzpair de 2,5 x 2,5 cm y se coloca tiseel 4 cc para evitar fistula de Icr
cierre de galeg, clerre de piel

HALLAZGOS: .
PROCEDIMIENTOS: Drenaje De Coleccion Epidural Supratentorial Por Craniectomia, Oclusion Pinzamienio O Ligadura De
Vasos Meningeos Y O Senes Durales, Drenzje De Colecciones Intracerebrales Por Craneotomia (1108)

TIPO DE EVO. CJON EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAFIA RESPIRATORIA FECHA:
22/07/2016 20:0

SUBJETIVO: paciente en ventilacien mecanica

OBJETIVO: paciente en vertilacion mecanica ‘pc 12, peep 6, fio2 50%, fr 16, vc 656, copn sedoanaigesia
TRAUAM "RANEOEN”EFALEC SEVERA CON CONTUSION BIFRONTAL Y HEMATOMA EPIDURAL 1ZDO
DARIETOCCCIPITAL COMPROMISO DE GLASLZW Y Thu -4 COLUMNA CERVICAL

ANALISIS: se realiza posicionamiento en cama

mangjo de via aerea se obtiene sacreciones mucoide por tubo escasasy sanguinolentas por boca
reclutamiento alveolar

se instala sonda de succion cerrada 1 larga y nariz de camello

tolero tratamignto

PLAN DE MANEJO: terapiz respiratoria

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCICN MEDICA EN UC| 'ESPECIALIDAD: CIRUGIA GENERAL FECHA: 22/07/2016 20:05

SUBJETIVO: EVOLUCION
uc
NOCHE

DIAGNOSTICGS

TRAUMA  CRANEOENCEFALICO SEVERO

A- CONTUSICN BIFRONTAL .

B- HEMATOMA EPIDURAL {ZDO PARIETQCCCIPITAL .

Firmado Electronicamente Feche de Impresion: Z8/07/2016 Pagina 8/ 38




Apellidos: LARGACHA RANGEL

Nombre: MANUEL MARIA (_\_("«
Nimero de ld: CC-791074¢5 \(/\,
NOmero de Ingreso:  |280012-7 y S i
Sexo: Masculino  {Edad Ing.: |85 Anos Edad Act.: |55 Anos I
Ubicacian: UCIADULTOS Cama: (212

Servicic: UCILADULTOS 7

Rzsponsable: ]SEGUP.OS DE VIDA COLPATRIA ARL

¥

OBJETIMO; PACIENTE EN POP INMEDIATO DE DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL PARIETOQCCIPITAL IZQUIERDO.
SEDACION Y ANALGESIA PROFUNDA RASS -4 ' L
TEMP DE 38 ,FRDE 18, TAMDE 73, FC DE 89 , TA 113/ 53.
SIN SOPORTE VASOPRESOR.

VENTILACION MECANICA EN PIC . PEEP DE 6.

MURMULLO VESICULAR NORMAL.

ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE Y NO DOLORCSO.
GASTO URINARIO A 100 CC/ HRA,

GLUCOMETRIAS NORMALES.

AlALISIS: POST QUIRURGICO INMEDIATO .
SEDACION PARA REPOSO CERERRAL
N-UIDAS ANTIEDEMA. ©

T NTROUPARACLINICO!

PLAN DE MANEJO: 1. MONITORIA UCI

2. LEV CON SSN 125 CC EV CADA HORA

3. FENITCINA 250 MG EV CADA DIA

4 DIPIRCNA 1 GR EV CADA 8 HORAS

5. RANITIDINA 50 MG EV CADA 8 HORAS !

6. SOLUCION SALINA HIPERTONICA 7.5% (20 CC NATROL MAS 60 CC ssn) PASAR 150 CC EV CADA 8 HORAS
7.SE SOLICITA TAC DE CEREBRO.SIMPLE POSTQUIRURGICO '

8. CABECERA 30 GRADOS

9. VIGILANCIA NEUROLOGICA ESTRICTA CON PARAMETROS VENTILATORIOS PCO2 ENTRE 30-35, PH:7,35-7,45, PAM
MAYOR DE 90 '

10. SS GASES ARTERIALES . BUN , CR ELECTROLITOS, HEMOGRAMA , ACIDO LACTICO

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: REHABILITACION FISICA FECHA:
23/07/2016 08:12

SUBJETIVO: PACIENTE DE 55 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:

- TRAUMA CRANEOCENCEFALICO SEVERO

A- CONTUSION BIFRONTAL
B- HEMATOMA EPIDURAL 1ZDO PARIETOOCCIPITAL

OBJETIVO: PACIENTE 55 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS ANOTADOS, CON VALORACION.FISIOTERAPEUTICA:
SISTEMA NEURQLOGICO: PACIENTE BAJO EFECTOS DE SEDACION Y ANALGESIA, RASS -1

SISTEMA CARDIOPULMONAR: AFEBRIL, CON SIGNOS VITALES TA:94/53FC:84, CON SOPORTE VENTILATORIO EN

~ MODO PC:12 PEEP 68 CMH20, F102:50%, PATRON RESPIRATORIO SIMETRICO, TORAX NORMOEXPANSIBLE, A LA
AUSCULTACION MURMULLO VESICULAR PRESENTE.

SISTEMA INTEGUMENTARIO. PACIENTE CON PERDIDA DE LA INTEGRIDAD, CON CVC, SONDA VESICAL.

 SISTEMA OSTEOMUSCULAR: PACIENTE CON RESPUESTA MOTORA, SENSIBILIDAD NO VALORABLE, RESPONDE A
ESTIMULOS, ARCOS DE MOVILIDAD CONSERVADCS, SIN RETRACIONES MUSCULARES TRCOFISMO NORMAL.

ANALISIS: A LA INTERVENCION SE REALIZA POSICIONAMIENTO, FISIOTERAPIA DE TORAX, HIGIENE BRONQUIAL EN
LA CUAL SE ENCUENTRAN SECRECIONES MUCOIDES EN ESCASA CANTIDAC POR TOT, SECRECIONES HIALINAS POR
BOCA, PACIENTE TOLERA INTERVENCION.

PLAN DE MANEJO:. TERAPIA RESPIRATORIA

TIFO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA é’r\ UCi ESPE.C‘.ALED»’-‘.DI MEDICINA INTERNA FECHA: 23/07/2016 09:22

SUBJETIVO: ORDENES MERICAS UCH %

Firmado Electronicamente Facha de Impresion: 29/07/20186 Paginz 9/ 38




[Apeilidos: ICARGACHA RANGEL

‘Nombre: WANUEL MARIA ; :
Numero de la: I._Ju-::.ﬂ, 98 - i

Numero de Ingreso:  [28001241 i =
Sexo: i [Masculino [Edad Ing.: |55 Anos _|Edad Act.. |35 Alos
Ubicacion: [UCTADULTGS [Cama: [212 ‘
|Servicio: |UCI ADULTOS
{Respcnsame: [SEGURCS D= VIDA COLPATRIA AR L

OBJETIVC: - =

ANALISIS: —

PLAN DE MANEJO: 1. MONITORIA UCI
_LEV CON SSN 80 CC EV CADA HORA
 MIDAZOLAM + FENTANIL RASS -3
. FENITOINA 250 MG EV CADA DIA
DIPIRONA 1 GR EV CADA 8 HORAS
_ACETAMINOFEN 1 GR VO CAL™ 8HS
 RANITIDINA 50 MG =V CADA 8 HORAS ‘ ,
. SOLUCION SALINA HIPERTONICA 7.5% (90 CC NATROL MAS 80 CC ssn) PASAR 150 CC EV CADA 8 HORAS
_ 8 _CABECERA 30 GRADOS.... XL o
3. VIGILANCIA NEURCLOGICA ESTRICTA CON PARAMETRCS VENTI LATOR os PCO2 ENTRE 30-35, PH:7,35-; 45, PAM
PARA PPC DE &0

ELECTROLITOS 3 PM
10, LABS MANANA GASES ARTERIALES , BUN, CR ELECTROLITOS, HEMOGRAMA , ACIDO LACTICO
11. GLUCERNA 20CC/H -40CC/H

82 Mt N 62 I 62 B € S

. TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA ESPECIALIDAD: MEDICINA I'NTERNA FECHA: 23/07/2018 10:42

SUBJETIVO: EVOLUCION UCI DIA -

DRA ALVAREZ-VILLA

dx de trabajo.

DIAGNQOSTICOS:

TRAUNMA CRANEOENCEFAL!CO SEVERO

A- CONTUSION BIFRONT

8- HEMATOMA EPIDURAL EZDO PARIETOOCCIPITAL

OBJETIVO: bajo sedoanzlgesia, ventialde en modo controlado, parametres basales , campos bien ventilados sin estertores, ni
bronoesspasmo. , pafl 272 con leve scidemiz metahalica.
se registra fisbre, =n la tarde de ayer. pve 11-12. tensiones arterilaes 58-67.
balance positive de liguidos. miembo-s infericrar ~gnperfundidos, pupilas isocoricas | levemente reactivas.
las glucmeirias estan en valores adecuados. pulsos presentes.
ANALISIS: paciente estable, bzjo sedoanalgesia, con manejo con hiperionica por edema cerebral , se reporian bhbna 12- leuces
7 2--nz 144-a0tasio 3.8—cloro 118—bun 9.0-, se gjula acetaminofen, ras de -2, tamx 80--elecirolitos, se indica cpk, inicira
glucemna..
. PLAN DE MANEJO: descrito--
T!PO DE EVCLUCION: EVOLUCIUN MEDICA ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA FEC%A 23/07/2018 11:44
SUBJETIVO: x
OBJETIVO: x
ANALISIS: x
PLAN DE MANEJO:~1.=enoxaparina 40 myg dia-inicio 24-07-2016-

2. inmicia glucerna1.5--

Firmado Electronicamente Fecha de Imprasion: 29/07/2018 Péginz 10/ 38




| Apeliidos: § (LARGACHA RANGEL

|Nombre: ;;’;«“\!L_EL:U».*\FJA \ %'A/
Numero de |d: {CC-78107485 7

NUmero de Ingreso;  |280012-7 !
[Sexo: Mascolino  |Edad Ing.: |35 Afos ‘Edad Act. |55 Atos

|Ubicacidn: UCIADULTOS ]cam_,1 212 ¥y
[Servicio: LCIADULTGS i
|Responsable: SEGURGCS DE VIDA CCLPATRIA ARL l

TIPC DE E\ OL\JUIOI\ EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TEQAP- A RESPIRATORIA FECHA!

Z3/0. CPRARE
SUBJETIVO: pzciente en cama

OBJETIVO: paciente en ventilacion mecanica ‘pc 12, peep 8, fioZ 50%, ir 16, ve 656, copn sedoananeéLa
TRAUAM CRANEOENCEFALICO SEVERA CON CONTUSION BIFRONTAL Y HEMATOMA EPIDURAL 1ZDO
PARIETOOCCIPITAL COMPROMISO DE GLASGOW Y TRUAM COLUMNA CERVICAL

ANALISIS: se resliza posicionamiento en cama
maneio de via aeraa se obtiene secrecionas mucoide par tubo escas. 3y sanguinolenias por boca
reclutamiento alveolar ' '

~ tolero tratamienio

PLAN DE MANEJQ: terzpiz respiratoria

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCICN DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA:
23/07/2016 17:20 :

. SUBJETIVO: PACIENTE CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS DE TRABAJO:

TRAUMA CRANECENCEFALICO SEVERO
A- CONTUSICN BIFRONTAL
B- HEMATCMA EPIDURAL 1ZDO PARIETOCCCIPITAL

OBJETIVO: Paciente en ventilacion mecanica con los siguientes parametros ventilatorios en mode presicn control con pi 12,
peep B, fio2 50%, ir 16, vc 658, con sedoanaigesia.

ANALISIS: Paciente en ventilacion mecanica con los siguientes paremetros ventilatorios en mode presion contre! con pi 12,
peep 8, fio2 50%, fr 16, vo 658, con sedoanalgesia.
Se le reallza manejo de viz aerea movilizando secreciones mucoides escasas por tot'y boca mas enjuague bucal con
’ clorhexidina.
TS0 DE MANZJC: Monitoria respiratorie
Ventilacicn mecanica
Higiere de via zerea

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCI ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA FECHA: 23/07/2016 18:44

SUBJETIVO: EVOLUCION UCI NOCHE

MANUEL LARGACHA

EDAD 55 ANOS g

TRAUMA CRANECENCEFALICO SEVERO

A- CONTUSICN BIFRONTAL

B- HEMATOMA EPIDURAL 1ZDO PARIETOCCCIPITAL

OBJETIVO: T 38.4FC 77 TA 118/88 TAM 73
PCSATQB EF!O? AFR 16 PEEP B IE 1.2 VT
SSN 80CC/MH

DIURESIS 70-80- o"‘MG/DL

GLUCOS 125-118MG/DL ' o T
PUPILAS 2 Mt HIFOREACTUVEA

FELXION DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHO A DOLOR LEVE CONTRACCION DEK IZQUIERDO MUEVE PIERNA

554 PIUM 18 PWA 10

Firmado Electronicamente Fecha de Impresion: 29/07/2016 Pagina 11138
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|Apellidos: [TARGACHA RANGEL

|
Nembre: :r'lA\f"fT MARIA : g \A’\O)‘Q/

Numero de ld: TC-79707498
Nemero de ingreso:  |280012-1
Sexo: Wescuina |Edad Ing,: [55 An0s  |Edad Aot [85AMs
Ubicacion: UCI ADULTOS [Cama; [212
Servicio: [UCIABULTOS
|Responsable: [SEGUROS DE VIDA COLPATRIA ARL
DERECHA . )
K 3.4 NA 148 GASES ARTERIALES CLi¢ AZID SIS MIXTA . | pi o

ANALISIS: TCE EN MANEJO CON MEDIDAS ANTIEDEMA CEREBRAL
ENVENTILACION MECANCIA

ESTABLE Y TRANQUILD

CON.S0D! G ESTABLE SE PUEDE CONTINUAR SSH', ACIDOSIS MIXTA SE AJUS TANM

PLAN DE MANEJC: 1GUAL MANEJO

TIPO DE EVOLUCGIC ~: EVOLUCION MEDICA ESPECIALIDAD: NEUROCIRUGIA FECHA: 23/07/%. 16 20:37

SUBJETIVO: DcC ente ;Jostqmurgzco de dreanje de hematoma epicural y contusion daoido a Iaveracsnn cnrerbc\ el dia de ayf:[

OBJETIVC ba o segacion
moviliza hemicusrpoe izgueirdo mejor que el derecho
pupiles reactivas

~ ANALISIS: paciente guen se le tomo tomografia cererbal postquirurgico con adecuiado dranaje del hematoma epadu'at las
contusiones bifrontales no han aumentado de tamafio, mejcria de las cisternas de |a base. se cantuinara mangjo antiecema.
paciente critico quein yiene riesgo de aumento de las contusiones siendo el dia 4 al 7 los de mayor riesgo.

PLAN DE MANEJO: igual tic medico

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESFECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA:
24/07/2016 02:40 .

SUBJETIVO: DX:

TRAUMA CRANEOENCEFALICO SEVERQ

A- CONTUSION BIFRONTAL

B- HEMATOMA EPIDURAL 1ZDO PAR!LTOOCC!PITA‘

OBJETIVO: NEUROLOGICAMENTE: PAC.ENTE BAJO EFECTOS DE SEDOANALGESIA, RASS -1
HEMODINAMICAME: 'TE: REQUIZICHOO NOREPINEFRINA, AFEBRIL, FC: 88, TA: 123/80 y
RESPlRATORiO CON SCPORTE VENTILATCRIO ‘N‘JASIVO DIA#1, EN PRESION/CONTROL: IMV: 18 E{PM VTE 320-480
ML PEEP: 8 CMH20, FIO2: 40%, PWA: 11, PP: 18. AL EXMEN FISICO DEL TORAX: PATRON RESPIRATORIO
TORACOABDOMINAL, RITMC: RL_GUL—R AMPLITUD: SUPERFICIAL, FREMITO BRONQUICO (+), MURMULLO VESICULAR
DISMINUIDO EN ACP, RONCUS APICALES. CON SISTEMA DE SUCCICN CERRADA: MOVILIZANDO SECRECIONES
MUCOIDES POR TOT Y BOCA.

ANALISIS: SE MONITORIZA CAPNOGRAFIA PARA MANTENER COZ 32-33.
GASiMETRM ARTERIAL SIN ALTERACION ACIDO BASE, CON HIPOXEMIA LEVE: 102! ADZ: 98,

F’LA\J DE MANEJO: HORA: 11:50 P'\f
1. MONITOREO RESPIRATORIO
2. POSICIONAMIENTO EN CAMA ¢ :
3 TECNICAS DE HIGIENE ERONQUIAL: AUMENTO DE FLUJO ESPIRATCRIO. DRENAJE POSTURAL, TOS PROVOCADA
4. HIGIENE ORAL CON CLORHEXIDINA
5. SUCCION DE SECRECIONES POR TOT Y BOCA.

-+ TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCI™ ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA FECHA: 24/07/2016 05701

_SUBJETIVO: k3.01 : -

Firmado Electrénicamente Fechz de Impresién: 28/07/2018 Péginz 12 /38




Apellidos: [TARGACHA RANGEL

Nombre: LiANUEL MARIA

EN{:rféro de ld: Co-79107455 R 'S%
L— ik aref
[Numero de ingreso: 2800121 = i
Sexa; Masculino  'Edad Ing.: !55 Afics iEdad Act,: |85 Anos
Ubicacion: [UCI ADULTOS Cama: 212 |
Servicio: 0T ADULTOS ]
Responsable: [SEGURDS DE VIDA COPATRIA ARL

OBJETIVO: -

ANALISIS: -

PLAN DE MANEJO: oc-xa_sic central 2 30ce/nh

TIPQ DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA FECHA: 24/07/2018 09:33
SUBJETIVO: SOLICITUD DE LABORATORIOS!

OBJETIMOD: X

ANALISIS: X
PLAN DE MANEJO: X

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCI ESPECIALIDAD: INTENSIVISTA FECHA: 24/07/2076 11:55
SUBJETIVO: EVOLUCION UCI DIA

EDEMA CEREBREAL MODERADC A SEVERO.

POP CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL i
TRAUMA CRANECENCEFALICO SEVERO

A-CONTUSICN BIFRONTAL

B- HEMATOMA EPIDURAL 1ZDO PARIETOOCCIRITAL

OBJETIVO: TA: 130/70 TAM: 80 FC 70 FR 16 T 36.8 FIO2 40% SATO2 98 DXTX 155 MG/DL D >¢.5 CC/K/H

SACIENTE NEUROLOGICAMENTE BAJC EFECTO DE SEDACION CON VENTAN ALCANZA GLASGOW DE 8-8 PUNTOS,
PUPILAS MIOTICAS, CON COLLAR CERVICAL NO VALORABLE SIGNOS D EMEINGISMO, ROTS ++, CONTINUAMOS
MANEJO NEUROCRITICO / 24 HORAS MAS SEDOANALGESIA FULL, ESTABLE HEMODINAMICAMENTE CON SOPORTE
VASOPRESOR A DOSIS MINIMAS PARA MANTENER PERFUSION CEREERAL RSCSRS, ANIVEL RESPIRATORIO CON

VM CONTROLADO EN PARAMETROS MINIMOS DENTRO DE PROTECCION PULMONAR, MANEJOANDQ PCO2 IDEAL EN

PACIENTE NEUROLOGICO, AMBOS CAMPOS PULMONARES VENTILADOS SIN RUIDCSA AGREGADOS, NO PALPO
ENFISEMA SUBCUTNAEO, SE INICIA NET / CONTROL METABULICO ESTRICTO, SIN SANGRADQ DIGESTIVO,
ABDOMEN NO DISTENDIDO, DIURESIS BUENA, AFEBRIL SIN SANGRADO.

ANALISIS RESULTADOS:

OBSERVACIONES: HB 10.6 HTO 30 LEUICCS 9070 N 80% PLT 185.000 Na 151 K 3.21 CL 125 Ph 7.42 PCC2 30 POZ 107
HCO3 19 BE -5 SATC2 98% PAFI 252 MMHG

ANALISIS: PACIENTE CON TCE SEVERO / CON POSIBLE FX DE C5 Y CB EN COLLAR CERVICAL, PENDIENTE REALIZA;
ESTUDIC ESPECIAL PARA EVIDENCIAMAGNITUD DE LESION / POR EL MOMENTO SE CONTINUARA MANEJO
ANTIEDEMA 72 HORAS EN TOTAL, EVALUAR TC DE CRANEO DE GONTROL, Y DEFINIR RETIRO DE SEDACION PARA
EVALUAR ESTADO NEUROLOGICO Y POSIBLES SECUELAS, CONTINUA METAS EN PACIENTE NEUROCRITICO,
SOPORTE NUTRICIONAL INICIAMOS, Y VENTILATO 210 CONTINUAR. SE INFORMA ALOS FAMILIARES.

p

DLAN DE MANEJO: INDIACION DE UCH

HARTMANN 60 CC/HORA ’
REPOSICION DE K CENTRAL A B MEQ/HORA
MICAZOLAM TITULABLE PARA RAES -4
EENTANILO TITULABLE PARA BPFS 3
Firmado Elsctronicamente Fecha de !mpresion. 289/07/2016 Paginz 13/ 38




Apellidos:

_Ncmbre: \ g‘;&
[Nymero de Id: }_(_/ i
[NGmero de Ingresa: 3 '
|Sexo: Masculna  |Edad Ing.: |55 Afos |Edad Act.: [55 Anos
'Ubicacion: UCTADULTOS Cama: 212

‘Servicio: UCIADULTCS

[SEGURDOS DE VIDA COLPATRIAARL !

|
|Responsable: | |

NOREPINEFRINA TITULABLE PARA TAM 80-100 MMHG ESTRICTO

SUSPENDER 88K 7.5 = *

SSH 3% 150 CC IV CADA 8 HORAS

RANITIDINA 50 MG IV CADA 8 HORAS
FENITOINA 125 MG |V CADA 8 HORAS
DIPIRONA 2 GR IV CADA 8 HORAS SI T > 27.
ACETAMINOFEN 1 GR SOG CADA 6 HORAS 8i T >37.7°
ENOXAPARINA £0 MG SC CADA 24 HORAS

-
7 (&)

NET - .UCERNA A DOSIS TOPE 40 CC/HORA
VMl |

A ERAA SO BRADOS e e e R st

MONi FOREQ UC!

CONTROL DE LA/ LE DIURESIS

AVISAR DIURESIS > 200 ML/HORA

GLUCOEMTRIA CADA 6 HORAS AVISRA < 110 O >155 MG/DL
VIGILAR CAMBIOS PUPILARES

TC DE CRANEO MANANA

SEGUIMIENTO POR NEUROQX '
SS ELECTROLITOS GA AHORA ‘

SS 17 HORAS NA CL K

AVISAR CAMBIOS.

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD; TERAPIA RESPIRATORIA FECHA!
24/07/2018 1211 ’

SUBJETIVO: PACIENTE SEDADO EN VENTILACION MECANICAMODO PRESION/CONTROL: IMV: 18 RPM, VTE: 320-460
ML, PEEP: 6 CMH20, FIO2: 40%, PWA: 11, PP: 18 A LA AUSCULTACION SIN RUIDOS SOBREAGREGADOS.

OBJETIVO: EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO.

POF CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURALY SUBDURAL /

TRAL%A CRANCZINCGEFALICES SEVERO ‘ 5 ’ =
A-CONTUSION BIFRONTAL

B HEMATOMA EPIDURAL 1ZDO PARIETOOCCIPITAL

ANALISIS: SE REALIZA POSICIONAMIENTC, MANEJO D EVIA AEREA SECRECION MUCOIDE POR TOT Y SIALORREA,
LAVADO DE CAVIDAD ORAL CON CLORHEXIDINA, TOLERA TRATAMIENTO.

PLAN DE MANEJO: MANEJO TERAPEUTICO

TIPC DE EVOLUCION. EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA
24/07/2018 15:45 )

SUBJETIVO: PACIENTE SEDADO EN VENTILACION MECANICAMODO PRESION/CONTROL: IMV: 158 RPM, VTE. 320-460
ML, PEEP: 8 CMH20, FIO2: 40%, PWA: 11, PP 18 A LA AUSCULTACION SIN RUIDOS SOBREAGREGADOS.

OBJETIVO: EDEMA CERESRAL MODERADO A SEVERC.

FOP CRANECTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL /f
TRAUMA CRANECENCEFALICO SEVERO i

A- CONTUSION BIFRCNTAL

B- HEMATOMA EPIDURAL |IZDO PARIETCOCCIFITAL

el
W
=]
o |
w
=
B~
==
€
oo

Firmado Electronicamente Fecha de impresion: 29/07/2018,




[Apeliidos: [CARGACHA RANGEL - S
Nombyre: * MANUEL MARIA }éé‘_’)
|Numero de ld: 1CC-79107458 ' ;
‘Numero de Ingrese: 28007241 )
Sexo: Wasculno |Edad Ing.: [55Anos  |Edad Act.: [55 Alcs 1
Ubicacion: UCI ADULTCS Cama; 212 |
Servicio: UCI ADULTOS |
| Responszable: iSEGURC}S DE VIDA COLPATRIA ARL {

. ANALISIS: SE REALIZA POSICIONAMIENTO, MANEJC D EVIA AEREA SECRECION MUCOIDE POR TOTY SIALORREA,

LAVADO DE CAVIDAD ORAL CON CLORHEXIDINA, TOLERA TRATAMIENTO.

T
ol

PLAN DE MANEJO: maneb terapeutico
TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCI - ESPECIALIDAD: INTENSIVISTA FECHA: 24/07/2016 18:20
SUBJETIVO: EVCLUCION UCI NOCHE

OBJETIVO: PACIENTE BAJO EFECTO DE SEDOANALGESIA CON RASS -4/ BPS 3, PUPILAS MIOTICAS, COLAR
CERVICAL, ESTABLE HEMODINAMICAMENTE MANTIENE ADECUADA PERFUSION CEREBRAL APOYADO CON ;
YASOPRESCR, SIN HIPOPERFSION, EN VMi POR SU ESTADO DE SEDACION EN PROTECCION PULMONAR BUENA
OXIGENACION, PULMONES LIMPIOS, TOLERANDO NET / CONTROL METABOLICO, DIURESIS IN RANGO POL!%R’!COS,

CONNA 15T CONTROLIDEALENES TE PACIENTE AFEBRILSIN SANGRADO. -
ANALISIS RESULTADOS!
OBSERVACIONES: Nz 151 CL 125 Ph7.43 PCO2 33 PO2 138 HCO3 22.7 BE 2.3 SATOZ 98%

ANALISIS: PACIENTE NEUROCRITICO EN MANEJO ANTIEDEMA / METAS EN ESTE PAGIENTE, POR EL MOMENTO SIN
DATOS DE HERNIACION NI AMENTO DE HIPERTNESION ENDOCRANEANA, CONTINUAMOS TRATAMIENTO
ESTABLECIDGO, CONTROL DE ELECTROLITOS.

PL AN DE MANEJO: iGUAL TRATAMIENTO.
PTE LAB 17 HORAS TOMADOS.

TIED DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA ESPECIALIDAD: INTENSIVISTA FECHA: 24/07/2016 21:34

SUBJETIVO: REPORTE DE ELECTROLITOS
NA 153 K36 CL128

OBJETIVO: REPORTE DE ELECTROLITOS
NA 153 K 3.6 CL 125

ANALISIS: REPORTE DE ELECTROLITOS
NA 153 K 3.6 CL 126

PLAN DE MANEJO: CONTINUAMOS REPOSICION DEK POR DIURESIS ALTA
SSH 3% IGUAL

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA:
25/07/2016 01:12

SUBJETIVO: DX:

EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERC.

POP CRANEQTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL //
TRAUMA CRANEOENCEFALICC SEVEROC

A- CONTUSION BIFRONTAL

B- HEMATOMA EPIDURAL IZDO PARIETOOCCIPITAL

OBJETIVO: NEUROLOGICAMENTE: PACIENTE BAJO SFECTOS DE SEDOANALGESIA, RASS -1

HEMODINAMICAMENTE: REQUIRIENDO NOREPINEFRINA, AFEBRIL, FC: 81, TA: 131/67

SESPIRATORIO: CON SOPORTE VENTILATORIO INVASIVO DIA#2, EN PRESION/CONTROL. IMV: 135 RPM. VTE: 400-470
Firmado Electrénicamente Fecha de Imprasion: 29/07/2016 Pagina 15/38




r,’:\.;emdus; TLARGACHA RANGEL

S
= £

INambre: il JEL MARIA ) \%_b

INamero de ld: LC-T8107488 )c ‘‘‘‘‘‘ 1

Namero de Ingreso: (280012 .

[Sexo: [Wiascuino |Edad Ing.: |55 Afles [Edad Act.. |55 Anes I

Ubicacion: TCTADULTOS [Cama: |212

Servicio: OCIADULTOS |

Responsabie: SEGURGS DE VIDA COLPATRIA ARL 771 |

ML PEEP: 6 CMHZ20, Fi02: 40%, PWA: 8, PP: 18, AL EXMEN FISICO DEL TORAX: PATRON RESPIRATORIO:

TORACT ~5oOn AL, RITMO: REGULAR, AMPLITUD: SUPERFICIAL, FREMITO BRO suiion ), MURMULLO VESICULAR
DISMINUIDC EN ACP, RONCUS APICALES. CON SISTEMA DE SUCCION CERRADA MOVILIZANDO SECRECIONES
MUCOIDES POR TOT Y BCCA. ' ;

. ANALISIS: CAPNOGRAFIA ENTRE METAS. CQz: 32-35 i . 3
GASHETRIA ARTERIAL SIN ALTERACION ACIDO BASE, SIN TRANSTORNO EN LA OXIGENACION: iQ2: 347, PAOZ: 138. -

PLAN DE MANEJO: HORA: 1140 PM

 MONITCREO RESPIRATCRIO %
POSICIONAMIENTO EN CAMA

_TECNICAS DE HIGIENE BRUNGUJIAL: AUMENTO DE FLUJO ESPIRATCRIC, DRENAJE POSTURAL, TOS PROVOCADA

_HIGIENE ORAL CON CLORHEXIDINA

WA W =

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCIN ESPECIALIDAD: ANESTESIOLOGIA, CUIDADOS INTEN FECHA:
25/07/2016 09:17 :

SUBJETIVO: FORMULACION

CBJETIVO: .

ANALISIS: . _ 0y
SLAN DE MANEJO. INDICACION DE UCI

HARTMAN 40 CC/HORA

»« REPOSICION DE K CENTRAL A 20 CC/HORA

MIDAZOLAM TITULABLE PARA RASS -4

FENTANILO TITULABLE PARA BPS 3

NOREPINEFRINA TITULABLE PARA TAM 80-100 MMHG ESTRICTO
SSH 3% 150 CC IV CADA 8 HORAS

“*+DEXAME i ASONA & MG CADA 8 HORAS

FLSETSINA SO VG IV CADA 8 HORAS

EENITOINA 125 MG IV CADA 8 HORAS

DIPIRONA 2 GR IV CADA 6 HORAS 8I T > 37.7°

ACETAMINOFEN 1 GR SOG CADA 6 HORASSIT >87.7%

weee Y EEERIR ENOXAPARINA 40 MG SC CADA 24 HORAS

= MEDIAS DE COMPRESION NEUMATICA INTERMITENTE EN MIEMBROS INFERIORES
NET GLUCERNA A 40 CC/HORA

VM

CABECERA A 30 GRADOS

MONITOREO UCI =

CONTROL DE LA/ LE DIURESIS

AVISAR DIURESIS > 200 ML/HORA

GLUCOEMTRIA CADA 8 HORAS HORAS METAS 100 - 180 MG/DL
VIGILANCIA NEUROLOGICA

TC DE CRANEO HOY

SEGUIMIENTO POR NEUROQX - DEFINIR CONTINUIDAD DE COLLAR CERVICAL
AVISAR CAMBIOS,

SS ELECTROLETCS 8 PM T

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UC! ESPECIALIDAD: ANESTESIOLOGIA, CUIDADOS INTEN FECHA:

Firmzado Electronicamente Fechz de impresion: 2G/07/2016 Pagina 16/ 38
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[Apellidos: LSRGACHA RANGEL

Nombre: . MANUZL MARIA \ O(X
murnero de ld: CC-78107498 ):0
Namaro de Ingreso:  |280012-1 X i
Sexo: Masculino  |Edad Ing.: ‘55 Anos 'Edad Act.: [55 Afos. |
Ubicacion: UCI ADULTOS Cama: [212

Servicio: UCI ADULTOS

Responsable: SEGUROS DE VIDA COLPATRIA ARL

25/07/2016 09:22 a0

SUBJETIVO: ORDENES MEDICAS
OBJETIVCO. ORDENES MEDICAS |

ANALISIS: ORDENES MEDICAS

PLAN DE MANEJO: ORDENES MEDICAS

TIPO DE EVOLUGCION: EY DLUCION MEDICA EN UCI ESPECIALIDAD: ANESTESIOLOGIA, CUIDADOS NTEN FECHA: -
25/07/2016 10:21

SUBIETIVO:. EMOLUCIC UCLDIA . e et G e M R

DIAGNOSTICOS:
1. TRAUMA CRANEOENCEFALICO SEVERC
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO.
- CONTUSION BIFRONTAL
2. POP CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL //
PROBLEMAS:
- NECESIDAD DE SEDDANALGESIA
- HIPERNATREMIA

. OBJETIVO: PACIENTE CRITICAMENTE ENFERMO

- CABEZA Y CUELLO: MUCOSAS SEMIPALIDAS E HIDRATADAS, ESCLERAS ANICTERICAS. ‘
- CARDICVASCULAR: TA 137/67 TAM 88 FC 75 RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, NO SOPLOS. SOPORTE VASQACTIVO.
- RESPIRATORIO: BAJO VMI MODO PC FR 15 SATOZ2 99% F102 35% PPICO 27 MURMULLO VESICULAR SIMETRICO SIN

. SOBREAGREGADOS.

- ABDOMEN: BLANDO, RECIBE NET. : |

- RENAL: DIURESIS CLARA 1.3 CC/KG/HORA. BALANCE + 1.505 CC /24 HORAS. BALANCE TOTAL ACUMULADQO: 4.824 CC
- EXTREMIDADES: ADECUADA PERFUSION L STAL, NO EDEMA .

- HEUROLOGICO: BAJC U ECTOS Sn e 2 CANALGESIA, RASS - 2, NO FOCALIZAOCION APARENTE | M IDILAS 2 I
REACTIVAS :

- METABOLICO: GLUCOMETRIAS EN METAS

- INFECCIOSO: NO PICOS FEBRILES, NO MANEJO ANTIBIOTICO

ANALISIS RESULTADOS:

. OBSERVACIONES: HB 10.2 HCT 30.7 PLT 181.000C

 NA 151 K3.7 CL123

BUN 0.6
LACTATC 1.4
GASES ARTERIALES NORMALES

ANALISIS: PACIENTE CRITICAMENTE ENFERMO BAJO VMI Y SEDOANALGESIA, GLICEMIA Y TAM EN METAS SIN
REQUERIR SOPORTE VASOACTIVO, SE LLAMA A DR VILLOTA - CIRUJANO DE COLUMNA PARA DEFINIR 8l SE
REQUIERE ALGUN MANEJO A ESE NIVEL. : '

SE INICIA DEXAMETASONA PARA DISMINUIR EDEMA CEREBRAL Y SE CONTINUA REPOSICION DE POTASIO.

PLAN DE MANEJO: VER FOLIO FORMULACION

Firmado Electrénicamente Fecha de Impresion: 28/07/12016 : Pagina 17/ 38




Lapellidos: LARGACHA RANGEL

iNombre: 3%%
[Numero de Id: ‘
Nimero de Ingreso:

Sexo: uino |Edad Ing.: [85ARos  |Edad Act.: 85 Afos
|Ubicacion: UG ADULTOS ICama: [212

Servicio: UCIADULTOS

{Respensable: SEGUROS DE VIDA COLPATRIA ARL

’-QL"QA!“]ON POR CIRUGIA DE COLUMNA .

4[

PO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA Feehia,
/0772016 12:32 ‘

2

(JG

SUBJETIVO. P CIENTE CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS DE TRABAJO:

1. TRAUMA CRANEQENCEFALICO SEVERD
- EDEMA CEREZBRAL MODERADO A SEVERO.
- CONTUSION BIFRONTAL
2. POP CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPID. RAL Y SUBDURAL #/

FROBLEMAS:
- NECESIBAD DE SEDOANALGESIA - e b e e S oI TR oo SO . TN
- HIPERNATREMIA -

OBJETIVO: PACIENTE EN ESTADO CRITICO CON APOYQ VENTILATORIO ACOPLAD CON EL RESPIRADOR EN MODO
OC ER 15 SATOZ2 95% Fi0O2 35% PPICO 27 MURMULLO VESICULAR POSITIVO, CURSA CON PERIODOS DE AGITACION
~ POR LO CUAL OPTIMIZAN SEDOANALGESIA, HEMODINAMICAMENTE SIN SOPORTE VASOACTIVO.

ANALISIS: PACIENTE EN ESTADO CRITEC" CON APOYO VENTILATORIC ACOPLAD CON EL RESPI RADOR EN MOD”
PCFR 15 SATO2 §9% FIO2 35% PPICO 27 MURMULLO VESICULAR POSITIVO, CURSA CON PERJODOS DE AGITACION
" POR LO CUAL OPTIMIZAN SEDOANALCES‘A HEMODINAMICAMENTE SIN SOPORTE VASOACTIVO.

SE LE REALIZA MANEIO DE VIA AEREA MOVIIZANDC SECRECIONES MUCOIDES EN MODERADA CANTIDAD PORTOT
Y BOCA MAS ENJUAGUE BUCAL CON CLORHEXIDINA C ON SECRECIONES FETIDAS Y SE REALIZA CAMBIO DE
FIJACION DE TUBO. DEJO PACIENTE ESTABLE.

PLAN DE MANEJO: MONITORIA RESPIRATORIA
VENTILACION MECANICA
HIGIENE DE VIA AEREA
“IPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA ESPECIALIDAD: NEUROCIRUGIA FEZCHA: 25/07/2046 12:34
- SUBJETIVO: paciente postquirurgios de dreanje de hemattnw spiduraly Lorwsion cererzal mgjroia de su glasgew
OBJET VO: bajo sedacion
upilas 3 mm reactivas

h:mtpafet co derscho

ANALISIS: tec control hoy en la madrugada y segun resultado iniciar proceso de cesiete de ventilacion mecanic

b}

PLAN DE MANEJC: saspender dexamelasona

1

TIPO DE EVOLUCION: EVOL LJCiO\ DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA: '

25/07/2016 16:45

SUBJETIVO: 1. TRAUMA 'CRANEOCENCEFALICO SEVERO
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO
- CONTUSION BIFRONTAL
2. POP CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL ¥ SUBDURAL /

FPROBLEMAS:
- NECEZSIDAD DE SEDCANALGESIA

Firmado Electronicamente Feche de Impresion: 29/07/2016 Pigina 18/ 38




CHA RANGEL

amalli LARGA
| Apellidos. e T
b S MANUEL MARIA : C‘m\

iNombre: > ] e

e I~ 21074068 |
Eumero de |d I ——— e
[Numero de Ingreso: |280072-" -
e - g o ] Aos |
Sexo: {Masculing dad Ing.: 5
[Ubicacion: |UTT ADULTOS [Cama: 212 |
Servicio: (06T ADULTOS —
'Responsable: |SEGUROS DE VIDA COLEATRIA ARL *

_HIFERNATREMIA

OBJETIVO: PACIENTE SIN SOPORTE VASOPRESOR NEUROLOGICAMENTE BAJO SEDACION Y ANALGESIA
ACOPLADO AL SCPORTE VENTILATORIO INVASIVO MODO 2/C-P PINS:18CMH20, PEEP: 8CH2G, Fi02: 35%,
VCES:723ML, PP: 27, VM 11, CAPNOGRAFIA 27, CON ADECUADA SATURACICN DE OXIGENC.

ANALISIS: . Y

PLAN DE MANEJO: SE REALIZA WMANEJO DE ViA AEREA, SE ASPIRAEN MODERADA CANTIDAD SECRECIONES
MUCQIDES POR TUBC OROTRAQUEAL v BOCA, MAS ENJUAGUE BUCAL CON CLORHEXIDINA CON SECRECIONES
FETIDAS TC: ERA SIN COMPLICACIONES, DEJO VIA AREA PERMEABLE..

TIPO CE E\/D‘.UCE@N: SVOLUCION MEDICA EN UGl ESPECIALIDAD: ANESTESIOLOGIA CUIDADOS INTEN FECHA:
SEUOTIDOAB ot e e N ‘ AER vl

SUBJETIVO: EVOLUCION UG NOCHE
DIAGNOSTICOS ANOTADOS

OBJETIVO: PACIENTE CRITICAMENTE ENFERMO BAJO SEDOANALGESIA Y VMI, NO SOPORTE VASOACTIVO, TOLERA
NET. ¥

TA 147/70 TAM 80 FC 87

EPISODIOS DE FEBRICULA SIN PICOS FEBRILES

BALANCE POSITIVO

DIURESIS NORMAL

GLUCOMETRIAS EN METAS

PUPILAS 2 MM REACTIVAS RASS -3

ANALISIS RESULTADOS!

OBSERVACIONES: K38

NA 146

CL 1186 k7
SASES ARTERALES NCRMALES = 7 Fie | eps T :

ANALISIS: PACIENTE CRITICAMENTE ENFERMO BAJO VNI v SEDOANALGESIA, GLICEMIAY TAM EN METAS SIN
REQUERIR SOPORTE VASOACTIVO, VALORADO POR CIRUGIA DE COLUMNA CONSIDERANDO RETIRO DE COLLAR

.. CERVICAL SIN REQUERIR MANEJO ADICIONAL, EN CONJUNTQO CON NEUROCIRUGIA SE SUSPENDE DEXAMETASONA
Y SE ORDENA TAC CEREBRAL SIMPLE CONTROL PARA DEFINIR RETIRO PROGRESIVO DE SEDOANALGESIA.

PLAN DE MANEJO: TAC CEREBRAL SiIMPLE CONTROL
REPOSICICY DE POTASIQ IGUAL )

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA SSPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA:
26/07/2016 01:34

SUBJETIVO: PAGIENTE SIN SOPORTE VASOPRESOR NEUROLOGICAMENTE BAJO SEDACION Y ANALGESIA
ACOPLADO AL SOPORTE VENTILATORIO INVASIVO MODO A/C-P PINS:16CMH20, PEEP: BCH20, Fi02: 35%,
VCES:723NL, PP: 27, VM: 11, CAPNOGRAFIA 33, CON ADECUADA SATURACION DE OXIGENO.
OBJETIVO: 1. TRAUMA CRANEOENCEFALICO SEVERC

- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO. .

Eirmado Electrénicamante Eacha de impresién: 280712018 Pzginz 19/38




fApellidos: ] [LARGAGHA RANGEL )

[Nombre: MANUEL MARIA N
'Numero de Id: CC-78107486 X
INumero ds Ingresa: 2800121 g
Sexo: Wzscdine |Edad Ing.: [55Anos _ |Edad Act: [56 Afcs
[Ubicacion: UCHADULTOS [Cama: [212 .
Servicio: UCI ADULTOS |
{Responsable: SEGURCS DE VIDA COLPATRIA ARL

-CONTUSION BIFRONTAL ) - A

5 POP CRANEOTOMIA +~ DRENAJE DE HEMATOMA EPIDUR~w 1" 34T CDURAL Y ; A

PIRA EN MODERADA CANTIDAD SECRECIONES MUCOIDES POR

ANALISIS: E REALIZA MANEJO DE VIA AEREA, SE ASP!
CAL CON CLORHEXIDINA CON SECRECICNES FETIDAS TCLERA

E
TUBO OROTRAQUEAL ¥ BOCA, MAS ENJUAGUE BU
SIN COMPLICACIONES
SE TRASLADA A TAC CEREBRAL
PLAN DE MANEJO: MANEJO TERAPEUTICO
TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA SN UCI ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL FECHA: 28/07/2018 10:31

SUBJETIVO: ORDENES MEDICAS

T OBJETIVO: ORDENES MEDICAS

ANALISIS: ORDENES MEDICAS

PLAN DE MANEJO: INDICACION DE UCH

HARTMAN 10 CC/HORA

K CENTRAL A 20 CC/HORA

ION K 10CC/H.

MIDAZOLAM TITULABLE PARA RASS -4

FENTANILO TITULABLE PARA BPS 2 :
SSH 3% 150 CC IV CADA & HORAS .
RANITIDINA 50 MG IV CADA 8 HORAS

FENITOINS 125 MG IV CADA 8 HORAS

DIPIRONA 2 GR IV CADA 6 HORAS SI T » 37.7°

ACETAMINOFEN 4 GR SOG CADA B HORAS SIT »37.7°

ENOXAPARINA £0 MG 8C CADA 24 HORAS ~INICIAR

NET GLUCERNA A 60 CC/HORA

GLUCOMETRIAS CADA 8 HORAS, AVISAR SI MENOR DE 110 O MAYCR DE 180
WM o

SABECERA A 30 GRADOS

MONITORED UCH

CONTROL DE LA / LE DIURESIS

AVISAR DIURES!S = 200 MU/HORA

VIGILANCIA NEUROLOGICA

TC DE CRANEO PTE INFORME

AVISAR CAMBIOS. '

PARACLINICOS AM

PTE REVISAR RX DE TORAX {NO HAY SISTEMA)

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA ESPECIALIDAD: NEUROCIRUGIA FECHA: 26/07/2016 12:38
SUBJETIVO: paciente con TOT, bejo sedacion

OBJETIVO: despierita al dolor
pupilas reactivas

1

ANALISIS: pacientz contomografie de hoy que muesira decuadz resolucion d& 1as contusiones frontales adecuado drengje d
| tacion i eso de destete de ventilacion mecanica

m

3
5]
]
=
s}
=
o
Q)

Firmado Electronicamente Facha de imprasion: 28/07/2018 Pagina 20/ 38




‘Apellidos: LARGACHA RANGEL g |
Nombre: MANUEL {x.-;AR!A \ (X_)f‘
Numero de ld: [CC-781074388 i Ui ‘
Numero de lngreso:  |260012-1

Sexo: Masculino  |Edad Ing.: 35Afes  |Edad Act.: |55 Afcs
Ubicacion: UCI ADULTOS [Cama: ‘219

Servicia: UCIADULTOS

%R@sponsable; ISEGURCS DE VIDA COLPATRIA ARL

PLAN DE MANEJO: iniciar proceso de despertar paciente y retirar TOT

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCIN ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL FECHA: 26/07/

l\.)
4\
{ap]
e 3
28]
(&%)
~|

SUBJETIVO: EVOLUCION UCI DIA
DRA PAULA LOPEZ INTENSIVISTA
DR RUIZ ASISTENCIAL

DIAGNOSTICOS:
1. TRAUMA CRANEOENCEFALICO SEVERQ
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO.
- CONTUSION BIFRCONTAL
2. POP CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL /

ROBLE’WAQ
- NECESIDAD DE SEDCANALGESIA
- HIPERNATREMIA

_ OBJETIVO: PACIENTE CRITICAMENTE ENFERMO
. - CABEZA Y CUELLC: MUCOSAS SEMIPALIDAS E HIDRATADAS, ESCLERAS ANICTERICAS.
- CARDICVASCULAR: TA 148/70 TAM 86-88 FC 75 RUIDOS CARDIACOS RITMICOS, NO SOPLOS. SOPORTE
VASOCACTIVO. :
- RESPIRATORIO: BAJO VMI MODO PC PEEP 8 FR 15 SATOZ 99% F102 35-40-% PPICO 27 MURMULLO VESICULAR
SIMETRICO SIN SOBREAGREGADCS
- ABDOMEN: BLANDO, RECIBE NET.
NO EMES!S, NO DEFCSICION.
- RENAL: DIURESIS 2780CC / 24HRS. BA ANCE +834CC /24HRS.
INDICE 1.5 CC KG HR
- EXTREMIDADES: ADECUADA PERFUSICN DISTAL, NO EDEMA
- NEUROLOGICO: BAJO EFECTOS DE SEDOANALGESIA MIDAZOLAM FENTANIL , RASS - 4, NO FO"‘A' IZACION
APARENTE , PUPILAS 8 MM REACTIVAS
- METABOLICO:; GLUCOMETRIAS EN METAS
- INFECCIOSC: NO MCOS FEBRILES, NO MANEJO ANTIBIOTICO

GASES ARTERIALES PAFIOZ 288

PH 7.41 PCO2 37 POZ 118 HCO3 2’J SAQ2 98% BE -1.
HB 1.4 HCTO 34 PLT 211

WBC 5.730 NEUT 77%

NA 145 CL 11 K 3.6 CR 0.6 BUN 11

ACIDO LACTICQ 1.4

)

. AN_AL?S[S: * PACIENTE NEUROCRITICO.
SEGUN EVOLUCION EN SEGUIMIENTO TAC CEREBRAL CONTUSIONES E:FRONTALES Y EDEMA HA DISMINUIDO POR
LC QUE SE CONSIDERA CONJUNTO NEUROCIRUGIA EL RETIRO DE SEDACION PARA REVALCRAR CONDICION
NEUROLGICA.
** PACIENTE EN VENTILACION MECANICA CON INDICACION DE SEDACION CONCIENTE DEX’MED TOMIDINA

FPLAN DE MANEJO: VER FOLIO ORDENES UCI
**DEXMEDETOMIDINA DILUCION 0.7 MCG KG HR TITULABLE

** DESPUES DE INICIO DEXMEDETOMIDINA DISMINUIR. PROCRES]VA?HE\ITE MIDAZOLAM .3 r*:—\::'i'}& SUSPENDER
“FENTAIL DILUCICN 5 CHR

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: REHABILITACION FISICA FECHA

Firmado Elgctronicamente Fechz de Impresion. 29/07/2018 Pagina 21/ 38




|Apellidos:

INembre:

{NUmere de Id:
Nimero de Ingreso:
Sexo: ;
Ubicacitn:
[Servicio:
;Respcnsable' GURCE DE VIDA COLPATRIA ARL

55 ARDs \Edad Act.: ,:’\m
|Camat 1212

E\)

26/07/2018 13:

[
[85]

SUBJETIVO: PACIENTE DE 55 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICQS:

. 1. TRAUMA CRANEOENCEFALICO SEVERD

- EDEMA CEREZRAL MCDERADC A SEVERD.
- CONT bSION EHFQ(‘= NTAL
2. POP CRAI TOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EFIDURAL Y SUBDURAL //

OBJETIVO: PACIENTE 55 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS ANOTADOS, CON VALORACION FISIOTERAPEUTICA:
SISTEMA NEURCLOGICO: PACIENTE BAJO EFECTCS DE SEDACION Y ANALGESIA EN DESTETE, RASS -1.

SISTEMA CARDIOPULNMONAF. AFEBR! L CCON SIGNOS VITALES TA180/72, FC:88, CON %"‘PORTE VENTIE “TORIO EN
MODO PC.20, FR:15/15, PEEP:8 CMHZO, FIC2:40%, PATRO\.’ RESFIRATORIO SIMETRICO, TORAX NORMOEXPANSIBLE,
A LA AUSCULTACION MURMULLO VESICULAR PREGENTE N PREZSENCIA DE ROI\CUS DIFUSOS.

_SISTEMA INTEGUMENTARIC. 2ACIENTE CON..PERDIDA Dw LA INTEGRIDAD CON-CVC -LINEA ARTERIAL-SONDA—

VESICAL.
SISTEMA OSTEOMUSCULAR: PACIENTE SIN RESPUESTA MOTORA , SENSIBILIDAD NO VALORABLE, ARCOS DE -
MCVILIDAD CONSERVADOS, SIN RETRACIONES MUSCULARES, TROFISMO NORMAL.

ANALISIS: A LA INTERVENCION SE REALIZA FOSICIONAMIENTO, FISIOTERAPIA DE TORAX, HIGIENE BRONQUIAL EN
LA CUAL SE ENCUENTRAN SECRECIONES MUCOAMARILLAS ESPESAS EN MODERADA CANTI DAD POR TOT,
SECRECIONES HIALINAS POR BOCA, PACIENTE TOLERA INTERVENCION.

PLAN DE MANEJO: TERAPIA RESPIRATORIA
HIGIENE BRONQUIAL

' i
TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA!
26/07/2016 17:23

SUBJETIVO: DX:
1. TRAUMA CRANEOENCEFALICO SEVERC
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERC
- CONTUSION BIFRONTAL
7. POP CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL

OBJETIVO: NEUROLOGICAMENTE: PACIENTE BAJO EFECTOS DE SEDOANALGESIA, EN DESTETE. CON RASS -1

HEMODINAMICAMENTE: SIN SOPORTES CARIDOVASCULARES, AFEBRIL, FC: 73, TA: 169/76

RESPIRATORIO: CON SCPORTE VENTILATORIO INVASIVO DIA#4, EN PP;SLCN!CONTROL IMV: 15 RPM, VTE: 502-800

ML PEEP: 6 CMH20, FIO2: 40%, PWA: 8, PP: 24 AL EXMEN FISICO DEL TORAX: PATRON RESPIRATORIO: COSTAL
SUPERIOR, RITMO: REGULAR, AMPLITUD: bbPE?F! IAL, FREMITC BRONQUICO {(+), MURMULLO VESICULAR

" DISMINUIDO EN ACP, RONCUS APICALES. SE CAMBIA SISTEMA DE SUCCION CERRADA+NARIZ: MOVILIZANDO

SECRECIONES MUCOIDES POR TOT Y BOCA

ANALISIS: EN PLAN B”: DESPERTAR, SE SUSPENDE CAPNOGRAFIA.
GASIMETRIA ARTERIAL SIN mLTE:U\C ION ACIDO.BASE, CON HIPOXEMIA LEVE 102: 295, PAO2: 118.
RX DE TORAX: { ONGEST ON PARAHILIAR [ZQUIERDA

PLAN DE MANEJO: HORA: 4:35 PM '

1. MONITOREQC RESPIRATORIO

2. POSICICNAMIENTCO EN CAMA

3 TECNICAS DE HIGIENE BRONQUIAL: AUMENTO DE FLUJO ESPIRATO R O, DRE NAUL_ POSTLRAL aos PRO OCADA
4. HIGIENE ORAL CON'CLDRHEXIDINA = .

5 SUCCION DE SECRECIONES POR TOT Y EOCA.

Firmado Electrénicamente Facha e Impresion. 2810712018 Pagina 22/ 38




T - HIF’ERNAREMM

tApeliidos: ILARGACHA RANCEL i
Nombre: PAANUIEL MAR \&%
Numero de Id: ICC-78107498 P '
INamero de Ingreso..  |280012-1

Sexo: Mascuine |Edad Ing.: |35 Afos [Edad Act.: 5:: hos
Ubicacion: UC%.AD‘JLTOS JLCama: |2'.2 ‘
Servicio: Cl ADULTCS l
Responsable: SECJQGS DE VIDA COLPATRIA ARL

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCI ESPECIALIDAD: INTENSIVISTA FECHA: 26/07/2C1€ 21:49
SUBJETIVO: EVOLUCION UC! NOCHE |

DIAGNOSTICOS:
1, TRAUMA CRANEQENCEFALICO SEVERO
- EDEMA CEREEBRAL MODERADO A SEVERD.
- CONTUSION EIFRONTAL
2. POP CRANEOTCMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL /#

PROBLEMAS:
- NECESIDAD DE SEDUANALGESIA

OBJETIVO: -CV: TAM= 108 MMHG, FC=57X , PVC= 22, SiN VASOACTIVO3
-PULMONAR : EN VENTILACION MECANICA |, P/C, FIO2= 40%, PEEP=6, SAT= €7%,
-GU: DIURESIS =120 CC/H
-ABDOMEN: BD NO MASAS, P+
GLUCOMETER= 148 MG/DL
-TEMP= 36.7 GRADOS | ; :
-SNC=SEDADO CON MIDAZCOLAM +FENTANYL+ DEXMEDETOMEDINA, RASS -2
My
ANALISIS: PACIENTE CON TCE SEVERO, CON ULTIMO TAC CEREBRAL QUE MUE S“RA CONTUSICNES
r"’]rROi\i"z'ﬁ*LES Y EDEMA CEREBRAL EN DEQM’!\UC‘ON YA SE INICIO DISMINUCION GRADURLA DE I'VIDNFE'\IA
ARA INTENTAR DEJAR SOLO DEXMWEDETOMEDINA, SIN EMBARGO EL PACIENTE AUN SE AGITA MUCHO
HOR LO CUAL HA REQUERIDO BOLO DE SEDACION

PLAN DE MANEJO: -

TIPO DE EVOLUCION: EVCLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA:
27/07/2016 05:36

SUBJTIVO: PACIENTE EN PRESION/CONTROL: IMV: 15 RPM, VTE: 502-600 ML, PEEP: 6 CMH20, FIOZ2: 40%, PWA: 9, PF:

0

s ot At

ALAA USCULTAC!ON RONCUS APICALES

PACIENTE PRESENTA EMESIS EN PROYECTIL CON RESIDUCS A LLIMENTICIOS, CON EVIDENCIA DE

BRONCOASPIRACICN

OBJETIVO, DIAGNOSTICOS:
1. TRAUMA CRANEOCENCEFALICO SEVERC
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERC.
- CONTUSION BIFRONTAL
2. POP CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL

ANALISIS: SE REALIZA POSICIONAMIENTO, MANEJO DE VIA AEREA SECRECIONES MUCCPURULENTAS CON
RESIDUOS DE ALIMENTO PCR TOT Y OROFARINGE

PLAN DE MANEJO: MANEJO TERAPEUTICO

™

i~ e

TIPO DE EVOLUCION: EVOL UCION MEDICA EN UCI ES?’ECEAL!D,‘B\D: INTENSIVISTA FECHA: 27/07/2015 05:58

SUBUZTI\’O PACIENTE QUIEN VOMITO, RIESGO DE BRONCOASPIRACION, SE DEJA METOCLOPRAMIDA EV

Iy
a3
(93]
o

Firmado Electromcamente Fecha de Impresion: 28/0712018 : Paginz
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Apellidos: LARGACHA RANGEL

A
[Nombre: MANUEL MAR]A X(/‘L

iNOmero de id: CC-78107456

[Numero de Ingrese:  [280012-1

Sexo: Masculing [Edad Ing.: |55AT0s |Edad Act: |55 Afos
Ubicacion: UCI ADULTOS [Cama: [212 |
Servicio: UCI ADULTCS

Responsable: [SEGURCS DE VIDA COLPATRIA ARL,

OBJETIVG: -
ANALISIS: PACIENTE QUIEN VOMITO, RIESGO DE BRONCOASPIRACION, SE DEJA METOCLOPRAMIDA EV
PLAN DE MANEJO: METCCLOPRAMIDA 10 -'VEG EV CADA 8 HORAS

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA ESPECIALIDAD: NEUROCIRUGIA FECHA: 27/07/2016 10;20

SUBJETIVO: paciente gquein presenic mal desperiar posteirior & retiro de sedacion,

.OBJETIVO: bajo scdacicn

pupilas reactivas

ANALISIS: paciente con contusiones en resolucion, se deja desmetomiding para iniciar despertar adecuado y lograr extubar.
igua! ite por neurocirugia

" PLAN DE MANEJO: despertar y retiro de TOT

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA:

. 27107120176 11:12 i

SUBJET!VO: DX:
1. TRAUMA CRANECENCEFALICO SEVERO :
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO. '
-CONTUSION BIFRONTAL

2. POP CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL /

OBJETIVO: NEUROLOGICAMENTE: PACIENTE BAJO EFECTOS DE DEXMEDETOMIDINA, ANSIOS0> RASS+1
HEMODINAMICAMENTE: SIN SOPORTES CARIDOVASCULARES, AFEBRIL, FC: 74, TA: 132/61
RESPIRATORIO; CON SOPORTE VENTILATORIO INVASIVO DIAZS, EN PRESION/CONTROL: IMV: 15 RPM, VTE: 480-802

" ML, PEEP: 6 CMH20, FIO2: 40%, PWA: 11, PP: 21, AL EXMEN FISICO DEL TORAX: PATRON RESPIRATORIC: COSTAL

SUPERIOR, RITMO: REGULAR. 'AMPLITUD: SUPERFICIAL FREMITO BRONQUICO (+). MURMULLO VESICULAR
DISMINUIDO EN ACP, RONCUS GENERALIZADOS, CON SISTEMA DE SUCCION CERRADA: MOVILIZANDG ™~
SECRECIONES MUCOPURULENTAS POR TOT Y CONTENIDO ALIMENTICIO POR BOCA. :

ANALISIS: PACIENTE CON EPISODIOS DE EMESIS, ALTA SOSPECHA DE BRONCOASP|IRACION
GASIMETRIA ARTERIAL SIN ALTERACION ACIDO BASE, CON HIPOXEMIA: 102: 317, PAD2: 127.
RX DE TORAX: INFILTRADCS iNTERSTEC ALES.

PLAN DE MANEJO: HORA: 8:20 AM

. MONITOREO RESPIRATORIO <

. POSICIONAMIENTO EN CAMA

. TECNICAS DE HIGIENE BRONQUIAL: AUMENTO DE FLUJO ESPIRATORIO, DRENAJE POSTURAL, TOS PROVOCADA
.HIGIENE ORAL CON CLORHEXIDINA [

. SUCCION DE SECRECIONES POR TOT Y BOCA.

U R W N =

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UC! ESPECIALIDAD: INTENSIVISTA FECHA: 27/07/2016 11:39
SUBJETIVO: EVOLUCION UCIDIA
1. TRAUMA CRANEOENCEFALICO ::.E\/ERV

- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERC
Firmado Electronicamente Fecha de Impresion 28107120165 Pagina 24 / 38




Thpetlidos: ) TLARGACHA RANGEL \

Nombre:
INGrmerD de ld:
[NUmero de ingreso

Sexor Mescaine |Edad Ing.: |58 Awos  |Edad Act: [35Afcs |
Ubicagion: JUCTADULTOS Cama: 232

Servicio: iUC\ADULTCS

Responszble: [SEGURDS DE VDA COLPATRIA ARL

- CONTUSION BIFRONTAL v
SOP CRANECTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y S0 rwinme /i

OBJETIVO: TA: 160/80 TAM. 107 FC 84 FR 18 T 37 FIO2 4C% SAT02 97% DXTX 152 MG/DL © 1.8 CC/K/M
PACIENTE NEUROLOGICAMENTE CON AGITACION PSICOMOTORA ESPERA POR LESION FRONTALES DEL PACIENTE
AJUSTAMOS HALOPERIDOL / LORAZEPAM PARA RETIRO DE MIDAZOLAM / CONTINAR SEDACION CONCIENTE VER
ESTADO NEUROLOGICO / FENTANILOS PARA MANEJO DEL DOLOR MEJORIA TOMOGRAFICA, SIN REQERIR MANEJO
ADICCINAL CON SSH 3% NO DA BENEFICIO EXTRA EN EL MOMENTO SE DECIDE SUSPENDER, PUPILA ISOCORICAS,
SIN EVIDENCIA DE EPISOIDO CONVLSIVO, ESTABLE HEMODINAMICAMENTE SIN SOPORTE, BUENA PERFUSION
TISULAR, Y CEREBRAL, AUTOREGULACION, DEPENDIENTE DEV M! POR SU ESTADO NEUROLOGICO, SIN
DETERMINARSE NUEVO DETERIOORO RESPIRAT "RIQ, AMBOS CAMPOS PULMONARES VENTILADOS SIN RUIDOS
AGREGADUS, SECRECIONES PURULENTAS, VIGILANCIA, SE REINICIARA DOSIS DE NET MiNiMA CON PLASIL QUE YA
SE COLOCO ENM EL MONETO SIN EMESIS, / CONTROL METABOLICO, DIURESIS BUENA, ELECTROLITOS SIN

- ALTERACIONES AFEBRIC SIN SANGRADC, b el L stk bl Mmoot s ot e

o]

ANALISIS RESULTADOS:

OBSERVACIONES: Ph7.45 PCO2 34 PO2 127 HCO3 23 BE 00 SATOZ2 98% PAFI 317

. 4B 12,4 HTO 34 PLT 209.000 LEUCOS 78000 N 81% CR 0.5 BUN 10 Na 138 K 3.7 CL 105 P 3.4 ACIDO LACTICO 2.1
ANALISIS: PACIENTE NEUROCRITICO, CON DRENAJE QUIRURGICO EN ESPERA DE VER ESTADO NEUROLOGICO
PARA DEFINIR SECUELAS, SE AJUSTRA DOSIS DE HALOPERIDOL / INICIAMOS LORAZEPAM PARA DESTETE ¥ VER
ESTADO NEUROLOGICO, MEJOR TC / AUTOREGULACION CEREBRAL. / SOPORTE VENTILATORIC Y NUTRICIONAL,
VIGILAR DATOS DE DETERIORO RESPIRATORIO / RESPUESTA INFLAMATORIA EN EL MOMENTO SIN INDICASCION DE
INICIO ATB / RESTO SIN DISFUNCIONES. SE EXPICA A FAMILIAR PRONOSTICO RESERVADD A SU EVOLUCION.

SSN 0.9% 40 CC/HORA
K CENTRAL A 20 CC/HORA
ION K SUSPENDER
| _ MIDAZOLAM SUSPENDER
| FENTANILO TITULABLE PARA BPS 3
| SEXMEDETOMIDINA 0.2-0.7 MCG/K/H RASS 0

$8H 3% SUSPENDER

|
PLAN DE MANEJC: INDICACION DE UCI
|
|

RANITIDINA 50 MG |V CADA 8 HORAS
EENITOINA 125 MG IV CADA 8 HCRAS
DIPIRONA 2 GR IV CADA 6 HORAS SI T > 37.7°

. ACETAMINOFEN 41 GR SOG CADA B HORAS 8IT »37.7°
ENOXAPARINA 40 MG SC CADA 24 HORAS
METOCLOPRAMIDA 10 MG IV CADA & HORAS
LORAZEPAM 2 MG VO CADA 8 HPRAS
HALOPERIDOL 5 MG 1V CADA 8 HPRAS

NET GLUCERNA INICAR 10 CC /HORA VER TOLERANCIA Y DOSIS TOPE A B0 CC/H
AV H

CABECERA A 30 GRADOS

MONITOREO UCI. R . IS e~ N
CONTROL DE LA/ LE DIURESIS

AVISAR DIURESIS » 200 ML/HORA

CLUCONETRIA CADA 8 HORAS AVISRA < 110 O > 155 MG/DL

Firmado Electronicamente Fecha de |mpresion 29{07/2018 Pagina 257 38




(Apellidos:
F\‘o‘mbre'
Numero de id:
G

(Numera de Ingreso: 12800121 L T

‘Sexo: [Mascu e

'Ubicacion: Al |Cama: [272 |

Servicio: (UCIADULTTS |

|Responsabie: SEGUROS DE VIDA COLPATRIA BRL _ “*"j
VIGILANCIA NEURCLOGICA d

.‘Q\VJS/'I'LR CF."\’]E—S}Cb .

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA
2710712016 18:14 .

SUBJETIVO: PACIENTE CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS DE TRABAJO:
1. TRAUMA CRANECENCEFALICO SEVERO

- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERQ

- CON .SION BIFRCNTAL o e . B
Z. POP ZRANEOTOMiA~+ ﬁREN?ﬁTJE"ﬁE Helvwa TUMA EPIDURAL Y SUBDURAL #/
OBJET . 2! Paciente con signos vitales estables sin soporta inotropico ni vasoactivo, le spendieron sed
r agitado por e cual recibe goteo de k metodin. parametros ventilatorio e
ncias aceptables,

. "NALISIS: Paciente con signos vitales estas

condicion neurologica. Despertar agitado por lo cual recibe goteo de k metodin, para
movilizando volumenes y frecuencias aceptables.
Se le realiza manejo de viz agres movilizande sSecreciones
bucal con clorhexidina.

condizion reurologica. Desperta

acion para evaluar
movilizando volumenes v frecue

n mode espontanes

les sin soporte inotropico ni veésoactivo, le suspendieron sedacion para evaluar

metros ventilatorio en mods espontaneo
muccamarillas en

moderada cantidad por 1ot ¥ boca mas enjuague

PLAN DE MANEJO- Monit
Ventilacion mecanica
Higiene de via zeres

oria resoirastoria

TIPC DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCI ESPECIALIDAD: MEDICINA IN

TERNA FECHA: 28/07/201¢ 00:48
SUBJETIVO: EVOLUCION UCI NOCHE

JAD 55 ANOS
1 TRAURY CRANZCINCTFALICC SEVERG

- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO.
- CONTUSION BIFRONTAL
2. POP CRANEOTOMIA + DRENA

IBIETIVO: CRITICO
» ©®

AM 80 - 82 FC 73 - 115 FR 22 SIN FIEBRE
M MODO CPAP PEEP 6 VSP 12 \T 480 ;
MBOS CAMPOS PULMONARES VENTILADOS NO RSA
UIDOS CARDIACOS REGULARES
BDOMEN BLANDO Y DEFRESIBLE

ENAL DIURESIS 20 - 50 CC /HORA
=UROLOGICO DESERTAR INADECUADO,
JPILAS 2 LENTAS ISOCORICAS
DVILIZANDO EXTREMIDADES,

JE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL //

SINDROME FRONTAL ?

IALiSIs: DESPERTAR AGITACION St

TUAION COMPLEJA. SE CONT
BORAJTORIOS. SEDACION CON

INUA TTO MEDICO. MANANA CONTROLD E
EXMETOMIDINA Y FENTANYL,

AN DE MANEJO: 1. SIGUE TTO MEDICO

‘mado Electrénicamente

Fecha de imnrae




[ . A » - 3 T~
|&pellidos. |[LARGACHA RANGEL

s B ] -\
Nombre: [n.-'m., EL MARIA \ A
Numero de id: CC-79107483 )\' ¥ .
Nurnero de Ingrese: 2800121 m_i
Sexo: Mascuing | Edad Ing.: |55 Afos |Edad Act.: [55A%cs |
Ubicacion: UCIADULTOS [Cama: [272
Servicio: UCHADULTOS ;
{Responsable: [SEGURCS DE VIDA COLPATRIA ARL

2. VIGILAR DESPERTAR
3. PRECAUCICN - RIESGC DE AUTOEXTUBACION . .

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESP.RATORIA ESPECIALIDAD: REHABILITACION FISICA FECHA:
28/07/2016 03:38 - . :

SUBJETIVO: PACIENTE DE 55 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:
1. TRAUMA CRANEQENCEFALICO SEVERO
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO.
- CONTUSION BIFRONTAL
2. POP CRANECTOMIA + DRENAJE DE -EMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL #/
OBJETIVO: PACIENTES8 ANOS DE ERAD CON DIAGNOSTICOS ANOTADOS, CON VALORACION FISIOTERAPEUTICA:
SISTEMA NEUROLOGICO: PACIENTE <JO EFECTOS DE SEDACION Y ANALGESIA, RASS -2. SE TORNA INQUIET . v
COMBATIVO A LAMOVILIDAD RASS +1.
SISTEMA CARDIOPULMONAR: AFEBRIL, CON SIGNOS VITALES TA: 114/63, FC:115, CON SOPORTE VENTILATORIO EN
MCDO CPAP+PS:12, PEEP:6 CMH20, FI02:40%, SE INTENTA CAMBIAR A MODO PC:20, FR:15/15, PEEP:6 CMH20,
Fi02:40% PACIENTE SE DESACOPLA CON LA VENTILACION, PATRON RESPIRATORIO SIMETRICO, TORAX
. NORMOEXPANSIBLE, A LA AUSCULTACION MURMULLG VESICULAR PRESENTE, CON PRESENGIA DE RONCUS

DIFUSOS. |
SISTEMA INTEGUMENTARIO: PACIENTE CON PERDIDA DE LA INTEGRIDAD CON CVC, LINEA ARTERIAL, SONDA
VESICAL.

SISTEMA-CSTEOMUSCULAR: PACIENTE SIN RESPUESTA MOTORA | SENSIBILIDAD NO VALORABLE, ARCOS DE
MCVILIDAD CONSERVADOS, SIN RETRACIONES MUSCULARES, TROFISMO NORMAL.

ANALISIS: A LA INTERVENCION SE REALIZA POSICIONAMIENTO, FISIOTERAPIA DE TORAX HIGIENE BRONQUIAL EN
LA CUAL SE ENCUENTRAN SECRECIONES MUCCAMARILLAS FETIDAS EN ABUNDANTE CANTIDAD POR TQAT,
SECRECIONES HIALINAS POR BOCA, PACIENTE TOLERA INTERVENCION.

PLAN DE MANEJO: TERAPIA RESPIRATORIA
HIGIENE BRONQUIAL

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCI ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA FECHA: 28/07/2016 08:53
SUBJETIVC: fcrrﬂuiacion y laboratorios | o “ - |
OBJETIVD:
NALISIS:
. . PLAN DE MANEJO: . _
TIPO DE E\/‘DLUCNE}N: EVOLUCION MEDICA EN l;'C! ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA FECHA: 28/07/2016 08.:8
SUBJETIVO: ORDENES MEDICAS
OBJETIVO: dRDENES MEDICAS
' ANALISIS: ORDENES MEDICAS ) 3 ; e =
PLAI;I DE i“u"i.-'::NEJO.' INDICACION D

SSN 10 CC HCRA
K CENTRAL A 20 CC/HORA

ucH

m

Firmado Electrénicamente Fecha de impresidn: 28/07/2018 Pégina 27 / 38
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[Apellides:

|
{Mombre: L 5 a%
[Nimera de |d: N
[Numero de Ingreso:
[Sexe: Wescuino |Edad Ing.: |55 Afos  |Edad Act. |58 ARcs
Ubicacidn: [UCTADULTOS [Cama. 1212 |
Servicio: iJClADULTDS |
Responszble: ISEGURDS DE VIDA COLPATRIA ARL |

FENTANILC 12 CC HORA
DE/\w?._D: Tiviietism 20 CC HORA . . ‘ B ] + i
RANITIDINA 50 MG IV CADA 8 HORAS SUSPENDER [
OMEPRAZOLE 40 MG iV CADA DIA

FENITOINA 250 MG IV CADA DIA / AJUSTE/

DIPIRONA 2 GR IV CADA 6 HORAS 8I T > 37.7°

ACETAMINOFEN 1 GR SOG CADA 6 HORAS SI T >37.7°

ENOXAPARINA 40 MG SC CADA 24 HORAS

METOCLOPRAMIDA 10 MG IV CADA § HORAS

LORAZEPAM 2 MG VO CADA 8 HORAS

HALOPERIDOL 5 MG IV CADA 8 HORAS

NET GLUCERNA 40 CC HORA

\J‘E’\\’m

CAEECE‘RA AM 30 GRAJOS T . —— L O I T I OO oo e e s .0 Pt e e
MONITOREQ UCI .

CONTROL DE LA / LE DIURESIS

AVISAR DIURESIS > 200 ML/HORA

GLUCOMETRIA CADA 6 HORAS AVISAR < 110 C > 155 MG/DL

VIGILANCIA NEURCLOGICA

AVISAR CAVIBIOS

3 PM GASES ARTERIALES .

2 AM HGMA CR BUN NA K CLORO GASES ARTERIALES RX DE TORAX

AVISAR CAMBIOS

TIPO DE EVOLUGION: EVCLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA: 1
28/07/2016 11:50

SUBJETIVQ: PACIENTE CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICCS DE TRABAJC:

1. TRAUMA CRANEOENCEFALICC SEVERO
- EDEMA CEREBRAL MODERADQ A SEVERO.
- CONTUSION BIFRONTAL
2. POP CRANE JTCMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EP\D URALY bUESDuRAL f

OB ‘Ei:\/D PACIENTE EN REGULAR ESTALC CLINICO, CON DESPERTAR AGITADO A —-ESAP DE ESTAR CON GOTEO
DE FENTANYL ¥ K METODIN, RECIBE APOYQ VENTILATORIO EN MODO ESPONTANEQ MOVILIZANDO VOLUMENES
ADECUADQCS.

ANALISIS: PACIENTE EN REGULAR ESTADO CLINICO, CON DESPEZRTAR AGITADO A PESAR DE ESTAR CON GOTEQ
DE FENTANYLY K METODIN. RECIBE APOYO VENTILATORIO EN MODO ESPONTANEC MOVILIZANDO VOLUMENES

ADECUADQOS.

SE LE REALIZA MANEJO DE VIA AEREA MOVILIZANDD SECRECIONES MUCOAMARILLAS EN MOD RADA CANTIDAD
PCRTOT Y BOCA MAS ENJUAGUE BUCAL CON CLORHEXIDINA Y CAMBIO DE-FIJACION DE TUBO TIPO JAQUIMA
DEJO PACIENTE ESTABLE HEMODINAMICAMENTE,

PLAN DE MANEJO: MONITORIA RESPIRATCRIA
VENTILACION MECANICA
HIGIENE DE VIA AEREA

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCI ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA FECHA: 28/C7/2018 12:33

SUBJETIVO: UCI DIA
DRS CANO - MOREND

Firmado Electrénicamente Fecha cde Impresion: 28/0712016




. OBIETIVO. PACIENTE f . MALAS CONDICIONES GENERALES

[Apeilidas: LARGACHA RANGEL f !

ENombre: MANUEL MARIA \ a(:\
|[NUmero de Id: 0C-78107486 i >( N
INdmero de Ingreso:  1280012.1

| Sexo: tiasculing [Edad Ing.: |35 Afos jEdad Act.: |55 Anos
Jbicacion: UC| ADULTOS }Cama: 1212

Servicio: UCI'ADULTOS

Responsable; SEGURQOS DE VIDA COLPATRIA ARL

MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL
55 ANCS

DIAGNOSTICCS
1. TRAUMA CRANEQOENCEFALICC SEVERD
-EDEMA CEREERAL MODERADO A SEVERO.
- CONTUSION BIFRONTAL
2. POF CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL //

PROBLEMAS
- MAL DESPERTAR - AGI. 2CION
- BRONCOASPIRACIONTZ 77

HERID QUIRURGICA LIMPIA

ENINFUSUINDE ANALGESIA CONFENTANILO Y SEDACIONCONCIENTE CON DEXMEDETOMIDINA RASS +1
ALERTABLE AL ESTIMULO ANICTERICO HIDRATADO EUPNEICC

EN VENTILACION MECANICA INVASIVA MODO CPAP PEEP 10, PS 12, FIC2 680%

TA 141/57, TAM 83, FC 140, FR 38, T 37.1, SAT 87%

GLUCOMETRIAS 165-156-104-148-119 MG/’DL

DIURESIS 4.2 CC/KG/HR :

PINRAL - CONJUNTIVAS ROSADAS - MUCOSAS HUMEDAS

CUELLO SIN 1Y

MUCOSAS HUMEDAS

CARDIOPULMONAR SIN SOPLOS ZSTERTORES EN BASE DERECHA ASPIRADO-DE MATERIAL DE ASPECTO
NUTRICIONAL POR TOT

ABODMEN BLANDO DEPRESIBLE FERISTALTISMO POSITIVO

EXT SIMETRICAS MOVILES NO RETIRA DEL DOLCR

PARACLINICOS
HB 11.6, PLT 257000, WBC 15460
NA 141, K 3.8,CL 108

~-CR 0.4, PCR45.8, P 3.4, CA 1, ACIDO LACTICG 1.8

RX DE TORAX SIN DERRAWES CONSCLIDACIONES NI INFILTRADOS

ANALISIS: PACIENTE CON CUADRC DE TEC SEVERDO CON CONTUSICNES BIFRONTALES HEMCRRAGICAS... LLEVADO
A DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL/SUBDURAL CON EVOLUCIONESTACIONARIA.. AHORA EN INTENTO DE
RETIRODE VM| POR LO QUE SE ENCUENTR ENSEDACION CONCIENTE CON TEND._NCIA A LA AGITACION... PRESETA
“SIGNOS DE DIFICUTLAD RESPIRATORIA... YA TIENE VIA AEREA ASEGURAEA.. SE INDICA ASPIRACION POR TOT
ENCONTRANDO MATERIAL SIMILAR A NET POR LO QUE SE SUSPENDE LA MISMA Y SE SOLICITA RX DE TORAX
AHORA PARA DESCARTAR BRONCOASPIRACION... CONTROL PARACLINICO EN LA TARDE PARA DETERMINAR
POSIBILIDA DE AVANCE EN DESTETE VNTILATORIO...

PLAN DE MANEJC: VER FOLIO ORDENES MEDICAS

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA
28/07/2016 12:36

SUBJETIVO: Soy llamada a valorar paciente por abundantes secreciones por tubo, se aspiran secreciones por tot con
contenido alimenticic por lo cual se suspende nutricion y solicitan nueva placa de torax para confirmar posiscion. Se avisz a
medico de turno. Dejo paciente bien sentado con estabilidad hemodinamica.

OBJETIVO: Soy llanvada 2 valorar paciente por abundzntes secreciones por tubo, se aspiran secreciones por tot con contenido
Firmado Electranicamente Fecha de Impresion: 29/07/2016 Pagina 29/ 38




[Apellides: [LARGACHA RANGEL

iN‘mer;— MANUEL MARIA s,
Numero de ld: CC-751074% i !
NUumere de Ingreso: 2800121 |
Sexo: Masculine lEdad Ing.: |55 Ados }Edad Act: [55Af0s
Ubicacion: |UCHADULTOS |Cama: 212

Servicio: UCIADULTOS

Responsame: SEGUROS DE VIDA COLPATRIA ARL I

ali mertzc:o porlo cual se suspende nutricion y selicitan nueva placa da torax parz confirmar posiscion. Sz avisa & medico de
wenws 220 paciente bien sentado con estadilidad hemodinamica. )
ANALISIS: Séy llemadza a valorar paciente por abundanies secreciones por tubo, se aspiran secreciones por tot con contenide
alimenticio por lo cual s suspende nutricion v sclicitan nueva placa de torax parz confirmar posiscion. Se avisa a2 medico de
turne. Dejo paciente bien sentado con estabilidad hemedinamica.

Se campia trach care No 16 y nariz de camello.

PLAN DE MANEJO: Terapia Respiratoria

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCICN DE TERAPIA RESPIRATDRIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA:
28/07/2016 17:24 -

SUBJETI\/O DX T 2 o Tt i L S A L AR A L M U L e i > - LIS W il T =
- TRAUMA CRAN OENCEFA‘ ICO SEVERO
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO.
- CONTUSION BIFRONTAL i
2. POP CRANEOQTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL //

PROBLEMAS
- MAL DESPERTAR - AGITACION
- BRONCOASPIRACION??7?

OBJETIVO: NEUROLOGICAMENTE: PACIENTE BAJO EFECTOS DE DEXMEDETOMIDINA ALTAS DOSIS, ANSIOSO.
RASS-1 .

HEMODINAMICAMENTE: SIN SCPORTES CARDIOVASCULARES, AFEBRIL, FC: 148, TA: 116/59 _ _
RESPIRATORIO: CON SC:PORTE VENTILATORIO INVASINVG DIA#S, EN PRESION/CONTROL: IMV: 156 HPM, VTE: 460-502
ML, PEEP: 10 CMH20, FIO2: 50%, PWA: 13, PP: 18. AL EXAMEN FiSICQO DEL TORAX: PATRON RESPIRATORIO: COSTAL
SUPERIROR, RITMO: ASINCRONIA VENTILATCRIA, AMPLITUD: SUPERFICIAL, FREMITO BRONQUICO (+), MURMULLO

. VESICULAR DISMINUIDO EN ACP, RONCUS GENERALIZADOS. CON SISTEMA DE SUCCICN CERRADA: MOVILIZANDO

SECRECIONES PURULENTAS POR TOT Y BOCA.

NALISIS: ALTO RIESGO DE NEUMCNIA POR BRONCOASPIRACION.

’“'3‘8 SCORE: 7 PUNTOS.

(;13:._(,\\]\)“.,

GASIMETRIA ARTERIAL SIN ALTERACION ACIDO BASE, CON HIPOXEMIA MODERADA: 102: 170, PAO2: 68
RX DE TORAX: INFLITRADOS INTERSTICIALES BILATERALES DE PREDOMINIO EN CAMPO PULMONAR DERECHO.

DLAN DE MANEJO! HOR 3:00 PM

. MONITOREOQ ?EQP\QATORiO

POSICIONAMIENTO EN CAMA

TECNICAS DE HIGIENE BRONQUIAL: AUMENTC DE FLUJO ESPIRATORIO, DRENAJE POSTURAL, TOS PROVOCADA
HIGIENE CRAL CON CLORHEXIDINA

. SUCCION DE SECRECIONES POR TOT Y BOCA <

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCE ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL FECHA: 28/07/2016 19:49

SUBJETIVO: UCI NOCHE
PAULA LOPEZ
INTENSIVISTA

DIAGNOSTICOS -
1, TRAUMA CRANEOENCEFALICO SEVERO
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO L

Firmada Electrénicamente Fecha de Impresicn: 28/07/2018 Pagina 30/ 38




‘Mpei:'dos:
{

0¥

Nomhb -
LJGm:r@.

Numesro de Id: L~
Numerode Ingreso:
Sexo: {”“ souline |Edad Ing.: |55 Afios IEdad Act.; [55 Afios
Ubicacion: UCTADULTOS " [Cama: 212 7
Servicic: [UCI ADULTOS ;s
Responsable: SEGURCS DE VIDA COLPATRIA ARL

- CONTUSION BIFRONTAL

2. POF CRANEOTOMIA + DRENAGL LI IMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL L

FROBLEMAS

- AGITACION

- SINDROME FEBRIL / BRONCOASPIRACION

OBJETIVO! MAL ESTADO GENERAL, INICIALMENTE AGITADQ, EN LAS ULTIMAS HORAS FIEBRE DE 38° CON POBRE
RESPUESTA A ANTITERMICOS Y MEDIDAS FISICAS LO QUE HA EMPEORADO LA AGITACIONY EL PATRON
RESPIRATORIOA.

AHORA A 110X "IN TA 75/35 T° 38.5 FR 35XMIN ASQCIADO A OLIGOANURIA,

DEXMEDETOMIDINA A 0.7 MG/KG/H RASS -2, FENTANILO.

AUSCULTACION CON ESTERTORES ESCASOS EN AMBOS CAMPOS, EN.RX DE TORAX . DE.CONTROL LLAMALA

w

ATENCIONTU < D ET DESPLAZADO (BAJO CUERDAS VOCALES), DUDOSO INFILTRADO E}: +.SD.
ABDOMEN ES1A BLANDO, TOLERA LA DIETA, NO SE HA VUELTO A OBEJTIVAR DIETA EN SECRECICNES
RESPIRATORIAS O VOMITOS.

FEBRIL. b
GSA TARDE AL 50% 7.41-90-44-21 ' ;

ANALISIS: MAL ESTADO GENERAL, NO CAMBIOS A NIVEL NEUROLOGICO, AHORA CON CUADRO FEBRIL POSIBLE
TRAQUEOBRONQUITIS / BRONCOASPIRACION, SE TOMARAN CULTIVOS. SE DECIDE REINICIAR SEDACION CON
MIDAZOLAM ¥ FENTANILO PARA UN RASS -2, SE SUSPENDE KAMETODIN, YA SE HA INICIADO REANIMACION
HIDRICA, ASOCIAREMOS NORADRENALINA DADD AUSTE DE DIURESIS.

OPTIMIZAR MANEJO ANTITERMICO '

SEGUN EVOLUCION, VALORAREMOS PUNCION LUMBAR

FLAN DE MANEJO: CABECERA A 30°

REINICIA MIDAZOLAMY FENTANILO PARA RAS -2

NORADRENALINA PARA TAM MAYOR DE 80

PLAN CON LACTATO RINGER A 100CC/H T'TULAREMOS SEGUN EVOLUCICN
SUSPENDER HALOPERIDOL

SUSPENDER LORAZEPAM

~ TOMAR BARRIDC DE CATETER

"TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UG

' IEEENAGyE o A YIS AN S o . ) :
2 HC PERIFERICOE + 1 BE 12108 - -

UROCULTIVO

ASPIRADO TRAQUEAL

MEDIDAS FISICAS MAS DIPIRONA Y ACETAMINOFEN, OBEJETIVO T° MENOR DE 37.5
AVISAR S| CAMBIOS

TIPO DE EVCLUCION: EVOLUCION MEDICA ESPECIALIDAD: NEUROCIRUGIA FECHA: 28/07/2015 20:13
SUBJETIVO: paciente quein no se ha podide extubar, mal acople ventilatorio,

OBJETIVO: bejo sedacion
pupilas reactivas

ANALISIS: por parte de neurocirugia el tac va mejorando las contusiones, estas se vigilaran nasta el dia 10 del trauma

PLAN DE MANEJO: igual tto medico &n uci

ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL FECHA: 28/07/2018

.21

)

SUBJETIVO: SE TOMA ASFIRADQ TRAQUEAL SECRECIONES PURULENTAS, SE INICIA PIPERACGILINA TAZCBACTAM

Firmado Electrénicamente Fecha de Imprasian: 29/07/2018 P2gina 31/38




- 480-502 M1 PEEP: 10 CMH20, FIO2: 50%, PWA: 13, PP

1 o i T I
‘,'1,:_1_5!]\(]05; I[,.,—-\F".GQC—“‘—. RANGEZL

Nombre: VANUEL MARIA 7
et 1 (i a0 L
Numere dg Id; CC-78107498 i |
Numero de Ingreso: 2800121 |
Sexo: (Mascuing  |Edad Ing.: 55 Afcs  |[Edad Act.: |55 Adas
Ubicacion: UCHADULTOS Cama: |272

iServicio: UCTADULTOS -
|Responszbie: SEGUROS DE VIDA COLPATRIA ARL /A I

OBJETIVO: SE TOMA ASPIRADO TRAQUEAL SECRECIONES PUR! ILENTAS, SE INICIA PIPERACILINA TAZOBACTAM
ANALISIS: SE TOMA ASPIRADO TRAQUEAL SESQE’“\OR_U PURULENTAS, SE INICIA PIPERACILINA TAZOBACTAM
PLAN DE MANEJO: FIPERACILINA TAZO%ACTAM 4.5 MG CADA 8 HORAS

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA:
9/07/2016 02:15

\CION MECANICA EN PRESION/CONTROL: IMV: 15 RPM, VTE
A LA AUSCULTACION RONCUSE ARICALES

SUBJETIVO: PACIENTE SEDADO CONECTADO & VENTILA
18

OBJETIVO: DIAGNOSTICOS

1. TRAUMA CRANEOENCEFALICO SEVERO
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SZVERO.
- CONTUSION BIFRONTAL

2. POP CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL //

) . PROBLEMAS

-AGITACION
- SINDROME FEBRIL / BRONCOASPIRACION

ANALISIS: SE REALIZA POSICIONAMIENTC, MANEJO DE VIA AEREA SECRECIONES MUCOPURULENTAS FOR TOTY
SIALORREA, SE TOMA MUESTRA PARA CULTIVO DE SECRECION TRAQUEAL

FLAN DE MANZJO: MANEJO TERAPEUTIC

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCI ESPECIALIDAD: MEDICINA GENERAL FECHA 7/2016 05:

Ui
a2

SUBJETIVO: UCI MANANA
PAULA LOPEZ
INTENSIVIST

DIAGNOSTICOS
1. TRAUMA CRANEQENCEFALICO SEVERO
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO.
- CONTUSION BIFRONTAL
2. POP CRANEQOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EFIDURAL Y SUBDURAL //

PROBLEMAS
- POSIBLE TRAQUEOBRONQUITIS QUE NO EXPLICA LA HIPOXEMIA
- INSUFIENCIA RESPIRATCRIA AGUDA SEVERA
- SHOCK
- PATRCN DE SHUNT: A DESCARTAR TROBOEMBOLISMO PULMONAR
- FALLO RENAL AGUDO PRERENAL AKL I

OBJETIVO: PACIENTE CON EN MALAS CONDICIONES GENERALES

PERSISTIENDC CON MUY MAL PATRON RESPIRATIRIO E INESTABILIDAD HT:MODWAM'CA ESTANDO

CORRECTAMENTE SEDADO POR LO QUE-SE DECIDE R‘:LAJ/&R o B

NO SE OBJETIVAN PRESICNES PATEAU ELEVADAS, LAS SE CIONES NO HAN CAMBIADO Y EN LA PLACA DE

TORAX SE OBERRAVN INFILTRADOS INTESTICIALES MAS F’R ‘v'NNF:\J TES EN LE BASE DERECHA

SE AJUSTAN PARAMETRCS VENTILATORIOS, PC 18 FIO2 0.8 PEEP 8 [NO SE INCREME NTA POR INESTABILIDA

EMPEORAMIENTO DE LA HIFCOXEMIAY NA CONCENTRADA EN DCSIS C“{FC ENTE AHORA A 0.1 MCG/KG/MIN
Firmado Electrénicamente Fecha ce Impresion: 26/07/2018 . Pagina 32138




'_b
D

1Edad Act.: [35 ARes
Cama: 212 |

£ VIDA COLPATRIA ARL \

GSA: PH 7.18 PO2 87 PARA UNA P2
GEV SV 72 PL0858 " LanTAD 2

PARACLINICOS HOY: HB 10 8280 LEUCOCITOS .PLAQ 2670000 NA 152 K 4.6 CL 114.BUN 34 CREA 1.4™

ANALISIS: PACIENTE EN MALAS CONDICIONES GENERALES, HIPOXEMIA SEVERA E INESTABILIDAD HEMODINAMIC
QUE SEINCREMENTA CUANDO EL PACIENTE VUELVE A REALIZAR ESFUERZO VENTILATORIO ESPONTANEOQ.
AUNCU PODRIA TRATARSE DE UNA SDRA SEVERO EN CONTEXTO DE POSIBLE SOBREINFECCION RESPIRATORIA,

LAMA LA AT E’\}U N EFECTO SHUNT E INESTABILIDAD HEMODINAMICA, LO QUE ORIENTARIA A UN POSTIBLE TEF
CUE SU CASO ESTARIA CONTRAINDICADO FIBRINOLIZAR DADA LESIONES NEUROLOGICAS.

SEH, DPTIMIZADC LA VENTILACION M t*mli\i CAY SE DECIDE RELAJACION CC TINUA Y ASOCIAR VASOPRESINA.
DAD/ INESTABILIDAD EL PACIENTE NO £ TIRASLADABLE A RADIOLOGIA, SE SOLICITA ECOCARDIOGRAMA TT
URGENTE.

ENT- 30 DE SENORVAL, SEFROCEDERA A PRONACIONT L R R T

LA ESPOSA HA ESTADC TODA LA NOCHE, ESTA MUY ANSIOSA, LE HE EXPLICADO EN VARIAS .OCASiONES LA
SITUACION ACTUAL Y EL RIESGO DE FALLECER EN LAS PROXIMAS HORAS, PARECE ENTENDERLO

PLAN DE MANEJO: MANEJO EN UC] :
.CAEECERA A 30 GRADOS ¢
SUSPENDER DIETA '

GLUCEMIAS CADA 8 HORAS CBJETIVO ENTRE 108-180

SI MENOR DE 100 INICIAR FLUJO FWTABOJ(‘O CON DEXTROSA AL 5 10 CCH

MIDAZOLAM Y FENTANILO PARA RASS -

INICIAR VECURONIC EN PERFUSION: PASAR BOLUS DE 5 CC E INICIAR A 5 CC/H

NORADRENALINA PARA TAM MAYOR DE 80

INCIAR VASOPRESINA A 2 UI/H TRAS LO QUE INTENTAREMOS REDUCIR LA NA

LACTATO RINGER A 100CC/H

K CENTRAL A 20 CC/HORA

FENTANILO 12 CC HORA ™ SUSPENDER.

OMEPRAZOLE 40 MG IV CADA DIA

FENITOINA 250 MG IV CARDA DIA/ AJ’JS"’:J‘

DIPIRONA 2 GR IV CA"“ﬂ. 6 HORAS SIT

NMCET: SAINCFEH ¢ 4.0 806G CADA L H
ENOXAPARINA 80 MG SC CADA 24 HO S e
METOCLOFRAMIDA 10 MG IV CADA S H OR s ENDER

CONTROL DE LA/ LE DIURESIS
VIGILANCIA NEUROLOGICA
AVISAR CAMBICS
::E SOLICITA ECOCARDIOGRAMA TT MUY URGENTE

TIPO DE EVOLUCION: EVCLUCION MEDICA EN UCH ESPECIALIDAD MEDICINA GENERAL FECHA: 29/07/2016 03:15

SUBJETIVO: r’c;:'mulacim
OBJETIVO: formulacion

ANALISIS: paﬁieﬁtn &n sdra . fiebre, inestabie hemodinamicamenie. aspirado tragqu =z abundante reaccion leucocitaria
abundantes cocos gram positivos en pares y cadenas. endients resultado cL hwo

SLAN DE MANEJO: vancomicing 1 gr iv cads 12 hrs fi 2¢ julia
TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA!

= \/..-..,k_,

Firmado Electronicaments Fechz de Impresion: 29/07/2015




[apeliices: TLARGACHA RANGEL 7@04

5 Nombre: TTTTANUEL VARIA
ITE"’}'elf'f- Co-79107408

mero de ingreso: 280012-1
'Sexo: Masculine |Edad Ing.: [35Af0s |Edad Act.. 155 Ahos
Ubicacidn: JWCLACULTOS ‘Cama: 212 7
i Servicio: jUCl ADULTOS
|Responsable: SEGURCS DE VIDA COLPATRIE ARL

SUBJETIVO: CIAGNOSTICOS' ' i

1. TRAUMA CRANEOENCEFALICO SEVERD o ’
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERC.
- CONTUSICN BIFRONTAL .

2. POP CRANEOTCMIA + DRENAJE DE HEMATCOMA EPIDURAL Y SUBDURAL /

OBJETIVO: PACIENTE EN VENTILACION MECANICA, EN MODO AC VC 420 PEEP 10 FIO2 100 % FR.23/23
SEDADO Y RELAJADD.

CD\QES‘ PH 7,18 CO2 68 PO2 67 HCL 523 PA/FI: 83

RAINFILTRADOS ALGODONOSCS ASCSPS ."-f]ﬁ.‘r’@P. EN CF’DERECFC

.fl\;“éALiSIQ‘ REALIZC MANEJO DE L, /IA AEREA, SECRECIONES MUCOAMARILLAS POR TUBO Y POR BO
ALAS 900 AN SE PRONA EL PALIENTE,
SIN COMPLICACIONES

PLAN DE MANEJO: CONTINUAR CON |GUAL PLAN DE MANEJO

!\)
I\.)
o

' . TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDIEA ESPECIALIDAD: ?\:EURO IRUGIA FECHA: 29/07/2015 1
SUBJETIVO: paciente con multiples complicaciones infecciosas y en sospecha de un TEP

OBJETIVO: pupilas rectivas '
Salo sedacion
con TOT

ANALISIS: paciente quain tiene ultimo tac con mejoria de Ias contusiones cererbales. se debe realziar otro tac el dia de ma:ana
que inicia dia 10 para determianr que no aumeniaron de 1amano

PLAN DE MANEJO: tomar tomografia de cererbo simple manana

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIR-TORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA:
’)g!olff’)ﬁAr- ,,_—‘ f)-\ i

SUBJETIVO: DX:
1. TRAUMA CRANEOENCEFALICO SEVERO
- EDEMA CEREBRAL MODERADO A SEVERO.
- CONTUSION BIFRONTAL
. . 2. POP CRANEOTOMIA + DRENAJE DE HEMATOMA EPIDURAL Y SUBDURAL //

PROBLEMAS .

- POSIBLE TRAQUEOBRONQUITIS (LUE NO EXPLICA LA HIPOXEMIA

- INSUFIENCIA RESPIRATORIA AGUDA SEVERA

- SHOCK

- PATRON DE SHUNT: A DESCARTAR TROBOEMBOLISMO PULMONAR
- FALLO RENAL AGUDO PRERENAL AKI il

OBJETIVO: RECIBO PACIENTE EN POSICION PRONO DESDE LAS 9 AM,

NEURCLOGICAMENTE: BAJO SFECTOS DE SEDOANALGESIA + RELAJACION NEUROMUSUCULAR, RASS-4
HEMODINAMICAMENTE: REQUIRIENDO NOREPINEFRINA+VASOPRES NA ALTAS DOSIS, FEBRIL: T: 38, FC: 103, TA:
82725 ‘

RESPIRATCRIO: CON SOPCRTE VENTILATORIO INVASIVO DIA#7, EN ASISTO/CONTROL: IMV: 25 RPM, VTE: 320-480 ML,

Firmado Electrénicamente Fecha de Impresion: 28/07/2C18 Paginzg 34735




|Apellidos: LARGACHA RANGEL A@

‘Nombre: TANUEL 2 ﬂ I

Numero de ld: CC-79107496 V, .

Numero de ingrese: (2800721

{Sexo: Mzscuino |Edad Ing.: [35Af0s  Edad Act.: [35Afios |
. S CTADULT T 545 :

‘Ubicacion: UCHADULTOS |Cama: 272 ]

Servicio: UCT ADULTOS

Responsable: SEGJROS DE VIDA COLPATRIA ARL [ T

PEEP: 12 CMH20, Fioz O”% PWA 18, PP 44 AL EXA?»-’]EN Fl SECO DEL 'uQAX PATRON RESPIRATORIC:

TORACZ JZ\_‘ AHAL, RITMO: REGULAR, AMP L UD: SUPERFICIAL, FREMITO BRC:-S4He S &) MURMULLO VESICULA
DISMINUIDO EN ACP, SH\ SCBRE 5—\3?\ECM.} CON SISTEMA DE SUCCION CERRADA‘ MOMILIZANDO ABJI\Q#NTCU
SECRECIONES HEMATICAS POR TOTY BGCA.

ANALISIS: GASIMETRIA ARTERIAL QUE EVIDENCIA ACIDEMIA RESPIRATORIA, CON HIPOXEMIA SEVERA: 102: 70,
PAO2: 70.
RX DE TCORAX: AUMENTO DE SILUETA CARDIACA, INFILTRADOS INTERSTICIALES BILATERALE$

PLAN DE MANEJO: HORA: 2: 50 PM
:. MONITORED RESPIRATORIO
2. POSISCIONAMIENTO EN CAMA
'4 TECNICAS DE HIGIENE BRONQUIAL: NO SE REALIZAN MANICBRAS POR INESTABILIDAD
4TRIGIENE'ORAL CONCLORHEXIDINA
5 SUCCION DE SECRECIONES POR TOT Y BOCA

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION MEDICA EN UCI ESPECIALIDAD: INTENSIVISTA FECHA: 28/07/2016 15:28
SUBJETIVO: PACIENTE HACIA LAS 3 PM PRESENTA ARRESTC CARDIACO , SE DESPRONAY SE INICIA PROTOCLO
DE RCPAVANZADO SIN OBTENER RESPUESTA - PACIENTE FALLECE - HORA DE FALLECIMEINTQ 3:15 PM - CAUSA
PROBABLE D EMEURTE - SHCOKE SEPTICO REFRACTARIO DE ORIGEN PULMONAR
OBJETIVO; -

ANALISIS: -

PLAN DE MANEJC: --

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION DE TERAPIA RESPIRATCORIA ESPECIALIDAD: TERAPIA RESPIRATORIA FECHA:
29/07/2016 15:32

SUBJETIVO: PACIENTE PRESENTA ARRESTO CARDIACC, SE DESPRONA.

DAL R
| e PR R "":‘LLL\JCA

T BE INICrAN MANIOBRAS DE RCCP AVANZADO DURANTE 15 MIN SIN OBTENER RESPUETA.

OBJETIVO: PACIENTE PRESENTA ARRESTO CARDIACO, SE DESPRONA.
SE INICIAN MANIOBRAS DE RCCP AVANZADO DURANTE 15 MIN SIN OBTENER RESPUETA.
PACIENTE FALLECE

ANALISIS: PACIENTE PRESENTA ARRESTC CARDIACO, SE DESPRONA.
SE INICIAN MANIOBRAS DE RCCP AVANZADO DURANTE 15 MIN SIN OBTENER RESPUETA.
PACIENTE FALLECE.

PLAN DE MANEJO: PACIENTE PRESENTA.ARRESTO CARDIACO, SE DESPRONA.

SE INICIAN MANIOBRAS DE RCCP AVANZADC DURANTE 15 MIN SIN OBTENER RESPUETA.

PACIENTE FALLECE.

TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCICN MEDICA EN UC! ESPECIALIDAD: INTENSIVISTA FECHA: 28/07/2016 15:34
SUBJETIVO; NOTA ACLARATOR!A DE LA MANANA - , s : e ez

PACIENTE QUIEN SE ORDEN EN LA MANA \A ERONACION POR HIPCXEMIA SEVERA . ORDEN QUE NO QUEOD EN LA
NOTA DE LA MANANA .

Firmado Electronicamente Fechea de impresion 29107/2018 Paginz 35/ 38




[Apellidos; [ARGAGC A RANGEL i Oﬁb
: INombre: MANUEL MARIA / :
; a
[Numero de la: CC-13107495 [#d
fNumero de ingresop: 2800121 _
[Sexo: Masculina |Edad Ing.: 55 Afios [Edad Act.: [55 Anos
{Ubicacién: UCTADULTOS |Cama: [212
[Servicio: UCI ADULTCS

|Responsable:

SEGUROS DE VIDA COLPATRIA ARL

ADEMAS LA REALIZAICON DE ECO'TT -- CUYO RESULTADO NO ORIENTA HACIA TEP - VI DISFUNCION LEVE —
- o
OBJETING: --- i
ANALISIS; - I
PLAN DE MANEJO; -
- PROCEDIMIENTOS
FECHA CGDIGO PROCEDIMIENTO CANTIDAD
S A0 kR IR DAL D"@"\EJE De Coleccion Epidural Supratentorial Por Cramectom%e 1]
2210712018 385105 | Oclusion Pinzamiento O Ligadura De Vasos Meningeos Y O Senos Durafes 1
22/07/20186 17001 | Drenaje De Celecciones Intracerebrales Por Cranectomia (1108) q
MEDICAMENTOS
FECHA MEDICAMENTO POSOLOGIA DOSIS |
22/07/2018 | Midazolam Amp. £ mg/5 ML 13 AMPOLLA, ENDOVENOSA, DDSE:a Unica; 1]
127585 per Dosis Unica
22/07/2018 Midazolam Amp. 5 mg/s ML 10 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Dosis Unica,
s ; por Desis Unica ‘
: 22/07/2018 Fentanilo Amp. 0.5 mg/10 ml (0.05 mg/mil) 1 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Dosis Unica, 1
. 12:38 gor Dosis Unica
22/07/2018 | Vecuronio Bromuro Fco. 10 mg 1 FRASCO, ENDOVENQOSA, Dosis Unica, 11
12:36 i per Desis Unica
22/07/2016 Fenitoina Amp. 250 mg/5 m! 3 AMPOLLA, ENDOVENQCSA, Dosis Unica, 1
12:42 por Dosis Unica
22/07/20186 Sodio Cloruro Amp. 20 mEg/10 ml | 12 AMPOLLA, ENDOVENQSA, Infusion 1
16:18 : | Continua, por Hasta Nueva Orden
22/07120186 Fenitoir2 Amp: 250 5 2/Em| [ TAMPOLLA, ENDOVENOSA - T53a 24 =
16:18 | Horas; por Hasta Nueva Orden
2210712018 Dipironz Amp. 1 gr/2 mi 2 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Cada 6 Hores, e
16:18 por Hasta Nueva Orden
2210712016 Ranitidina Amp. 50 mg/2 ml 1 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Cade 8 Horas, 15
16:18 por Hasta Nueva Orden
22/07/2018 | Fentanilo Amp. 0.5 mg/10 ml (0.05 mg/mi) 8 AMPOLLA, ENDOVENQOSA, Infusion 5
16:21 i Continua, por Hasta Nueva Orden
22/0712016 | Kmetadin (Bexmedetomidina) 0.2mg/2ml 2 AMPOLLA, ENDOVENOSA, nfusion 1
16:21 Continua, por 10 Dias
23/07/2076 | Midazolam Amp. § mgis ML 20 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Cadez 24 10
02:41 Horas, por Hasta Nueva Orden
23/07/2018 Enoxaparina Jeringa Prellenada 40 mg/0.4 m! 1 JERINGA PRELLENADA, SUBCUTANEA, i
1 1:45 Cada 24 Horas, por 5 Dias
23/07/2016 Nutricion Polimerica Cal Prot Glucerna 1.5 Alta Dens 1 FRASCO, :NTERAL v_ada 24 Horas, por { 3
1149 Celorice De 1.5 keai-1000m] e ——==t30-Digs 3 = ‘
23/07/2016 | Fentanilc Amp. 0.5 mg/10 ml (0.05 mg/ml) 2 empalis, Via endovenosa ‘ =
14:30 ‘ |

Firmado Electrénicamente

Fechz ce Impresion:
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lApeliides:

LARGACHA RANGEL

|Nombre:

iE‘«iP—.N‘. ELMARLA

|Nimero de id:

C-79107485

Fos
iNumero de lnprese:

280012-1

ISexo:

[Mascuino EEdad Ing.: [55 Afis

|Ubicacidn:

|E
LI ADULTOS [c

‘L_Servicio:

UG ADU_TDS

'Resporsable:

[SEGUROS DE VIDA COLPATRIA ARL

23/07/2018 | Acetaminofen Tbl. 500 mg | 2 tanleta, Via enteral s,
2341 - | : 7
24/07/2018 | Potasio Cleruro Amp. 20 mEg/10 mi 50 CENT. CUBICO, ENDOVENOSA, Cada 1

05:03 | 24 Horas, por Hasta Nueva Orden
. 24/07/2018 | Fenitoina Amp. 250 mg/5 mi [T AMPOLLA, ENDOVENOSA, Cada 8 Horas, =13
12:09 : por 30 Dies .
2B/07/2016 lon K Elixir, Fco. 180 ml (15 ml = £.68 gr d= Gluconato | 10 CENT. CUBICO, QRAL, Cada & Horas, | 2
10:41 de Potzsio) por Hasta Nueva Orden |
268/07/2018 Enoxaparina Jeringa Prellenada 4C mg/0.4 ml 1 JERINGA PRELLENADA, SUBCUTANEA, 3
10:41 Cada 24 Horas, por Hasta Nusva Crden
26/07/201% | heetedin (Dexmedetomidina) 0.2eg/2mii 2 AMPOLLA, ENDOVENDSA, Cads 6 Horas, 8
12:42 por 10 Dias
2740742016 — | Metoctopramida Amp. 10 mg2 mi T TAMPOLLA, ENDOVENOSA, Cadz 8 Horas, 6l
06:00 por 15 Dias
27/07/2016 Heloperidol Amp. 5 mg/m] 1 AMPCLLA, ENDOVENQSA - Cadz 6 Horas, 7
09:18 por Hasia Nueva Qrden
27/07/2018 Lorazepam Thl. 2 mg 1 TABLETA, ORAL, Cada 8 Horas, por Hasta =
0e:18 Nueve Orden
28/07/2018 | Omeprazol Amp 40 mg 1 AMPOLLA, ENDOVENOSA, Cada 24 11
09:01 'Horas, per 30 Dias |
28/07/2016 Midazolam Amp. 5 mg/5 ML 4 AMPOLLA, ENDOVENGSA, Cada 24 1]
20:12 : | Horas, por 30 Dias
28/07/2015 Norepinefring Amp. Trng/m 1 AMPOLLA, ENDOVENQOSA, Cada 24 1
20:12 | | Horas, por 5 Dias ]
28/07/2C18 Pipsracilina/Tazooeciam Foo 4.5 gr T FRASCO, ENDOVENGSA Cadz 6 Horas, 3
20:22 por & Dias |
29/07/2018  {Vecurcnio Bromuro Fco. 10 mg 1 frasco, Via endovenosa E 2|
04:07 {
28/07/2018 | Vecurcnio Bromuro Foo. 10 mg 1 FRASCO, ENDOVENQSA, Dosis Unica, 1
0B8:17 ‘ por Dosis Unica
28/07/2018 | Vecurenio Bromuro Feo. 10 mg 5 FRASCO, ENDOVENQOSA, Cada 24 Horas, 1
us 17 ; por 3 Dias
28/07/2016 | Vasopresina Amp. 20 Ul/m! 1 AMPOLLA, ENDOVENOSA, .Cada 24 1
061 ; Heras, por 5 Dias
28/07/2016 Vancomicina Fco. 500 mg 4 FRASCO, ENDOVENCSA, Dosis Unica, 1
10:23 oor Dosis Unica
MEZCLAS
FECHA MEDICAMENTO ) [ POSOLOGIA DOSIS
22/07/2016 LIQUIDOS ENDOQVENOSCS 1000 CENT. CUBICO Solucion Selina 0.9 % 2
12:43 Normal , Fasar a 1000. CENT. CUBICO
Csda 8 Horas 5 Digs, Via ENQCVENOSA
PASAR BOLO DE 1000 CC CONTINUATR A
10C¢ CC/HORASUjeto Condicién Clinica: Si
22/07/2018 | Midazolam Amp. 5 mg/5 m! 10 amp 2 5 cc hora, Dosis Unica 7
1357
| .22/07/2046 MidazelamrAmp. 5 mg/S mi— ™ | 3amp ev directas,, Dosis Unica ‘ h 3
13:58 ' 4‘ l

Firmado Electronicaments

Fecha de Impresidn 28/07/201
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TLAE GACHA RANGEL

PAANUEL MARIA

Numero de la: CC-797074%8

Numero de Ingresp: ~ |280012-1

Sexo: Masculine |Edad Ing.: %’55 Afos
UCIADULTOS

UCI ADULTOS

SEGUROS DE VIDA COLPATRIA ARL

Apeilidos:
Nombre:

200
7OX

‘Edad Act.: [35Ad0s
]Cama: |232

Ubicacion:
Servicio:
Responsable:

i

22/07/20186 Fentanilo Amp. 0,5 mg/10 m! * |  Dosis Unica 3

18133 o T
[ 22/07/2018 | Solucion Hinertonica al 7.5 % ( Natro! 8 Amp + 60 ¢cc |, Dosis Unica i z

18:33 SSN ) : ,

24/07/2018 Solucién Hipertonica al 3% ( Natrol 10 Amp + 400 cc |, Dosis Unica 3
17:19 SSN ) ‘ : ;

26/07/2018 ELECTROLITOS 50 CENT. CUBICO Cloruro de Potasio Amp. z
10:42 10 ml { 2 mEg/m! ) ,En 450. CENT. CUBICO

de Lactato Ringer - { Hartman ) Pasar a 10.
CC/HORA Infusizn Continua SEGUN
RESPUESTA M..2ICA, Vie ENDOVENOSA
50 CENT. CUBICO Clorurc de Potasio Amp.
10.mi(2 mEg/miy Ends0 CENT.CURBICO L .
| de Lactato Ring: - ( Hartman ) Pasar a 10.
| CC/HCRA Infusion Continua SEGUN
RESPUESTA MEDICA, Via
ENDOVENOSASujeto Cendicién Clinica: Si

27/07/20158 Sclucion Salina 0.9 % Normal . Dosis Unica 2}
18.48 i
b . 28/07/2018 Lactato Ringer - { Hariman ) 1000ccholsz, dosis Unica _ Eji
22:32 |
29/07/2018 Noregingirina Amp. 4 mg Zampollas en 2502c dextrosa 5%, Dosis 2 !
04:10 Unica _ i
| EVOLUCION DIAGNOSTICA 2, o

FECHA | CODIGO DIAGNOSTICO TIPO ESTADO ‘

| 22/07/2016 | S0g8 TRAUMATISMC DE LA CABEZA, NO ESPECIFICADO Ingreso En Estudio
22/07/2016 S202 CONTUSION DEL TORAX Comorbilidad En Estudio I

22/07/201 S065 HEMORRAGIA SUBDURAL TRAUMATICA Quirdrgico Confirmado

22/0712018 S068 TRAUMATISMO INTRACRANEAL, NO ESPECIFICADO Quirdrgico. Confirmzdo

22/0712018 g085 HEMORRAGIA SUBDURAL TRAUMATICA Quirdsgico Confirmado

20T B Eaiiicy HET;’:OF«’_RF‘,GEA EPIDURAL ' : @EEirrGhs Crafitrradn

22/07/2016 S068 TRAUMATISMO INTRACRANEAL, NO ESPECIFECADO Quirlirgico Confirmado

22/07/20186 SCe4 HEMORRAGIA EPIDURAL Quirtrgico Confirmado

28/07/2016 FO58 DELIRIO, NO ESPECIFICADO Comorbitidad En Estudio

Generado por: NELSON ARLEY ESCOBAR , ENFERMERIA | Reg: 18102

Firmadao Electréonicamente

Fecha de Impresion: 29/07/2016
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TICIPOS ¥ ABONGS
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CLINICA NUESTRA SENORA DE LOS REMEDIOS
. 800301430
ANTICIPOS Y ABONOS

I0160TES

YALOR-ANTICIPO: 3 §.900.00 VALCR-RECIRO: §

RANGEL

MANUEL MARIA
MANUEL MaRIA
NOMBRE: LARGACHA RAN

CC-7910748¢8

MANUEL MARIA
CONTRATO:

CAJANIMERD:
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CLINICA NUESTRA
SENORA DE LOS REMEDIOS -

Santiago de Cali, 04 agosto de 2016

CONSTANCIA DE EGRESO HOSPITALARIO

A QUIEN CORRESPONDA

Por medic de la presente se hace constar que MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL

con cedula No 79.107.496 esta internado en la cama del servicio de
. Ucl a cargo del Dr. Velez Especialidad Intensivista
desde el dia 22/07/2016 hasta el 29/07/2016 (fallecio)

A peticién del interesado y para los fines que estime convenientes se expide la presente

constancia.

RALIW
CAROTINA ALCALA
Admisiones Principal

Clinica de los Remedios

Telefone 6081000 Ext 147

Conm (572) 608 10 00 - 684 83 00

PROVINCIA LATINOAMERICANA

8 Tntituto Reliziosas de ' Fax: (572) 667 27 87
| Instituto R_;eugmsa? de 1) | | Avenida 2 Nore N° 24 - 157
SAN JOSE DE GERONA www.clinicadelosremedios.org

Cclli, Colombial
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INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES

Laboratorio de Lofoscopia Forense @\fz/

Reg. SUROCCIDENTE Secc. VALLE DEL CAUCA
U. Basica. CALI

CALlI, 30/07/2016 10:09

Pagina 1 de 1
SENOR ()

FISCALIA GENERAL DE LA NACION UNIDAD DE REACCION INMEDITA

SIJIN CRIMINALISTICA

NUNC (Acta de inspeccidn a cadaver) No. 760016000193201627852
No. SIRDEC: 2016010176001001894
Procedencia de la solicitud: Unidad Basica de CALI

2. ESTUDIO F’RACT!CADO: .
Verificacion de |dentidad.

3. ELEMENTOS

3.1 Lupa de Mano.
3.2 Terminal AFIS Registraduria Nacional.

4. TECNICA UTILIZADA Y RESULTADOS

Cotejo dactiloscopico de la necrodactilia, comparada con la(s) impresion(es) dactilar(es)que se encuentra en la CEDULA DE
CIUDADANIA numero 79107496 , expedido a nombre de MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL la(s) cual(es) corresponden ala
misma persona. i

5. INTERPRETACION DE RESULTADO:

La base de la identificacion de huellas dactilares est4 constituida por dos axiomas: Las huellas dactilares son unicas y las huellas
dactilares no cambian a lo largo de la vida.

La base de las practicas de identificacion dactilar es el hecho de que la unicidad de las impresiones dactilares se expresa en las
crestas papilares, se tiene en cuenta: La situacion, la direccion y las relaciones de las crestas.

La investigacion cientifica y la practica extensiva han demostrado que las impresiones dactilares, una vez acabado el desarrollo
fetal, no cambian en toda la vida e incluso mucho tiempo despues de la muerte, conservando las formas y los detalles de las
crestas, puesto que su formacion es de origen interno (dermis o capa profunda de piel).

6. CONCLUSION.

El Occiso(a) registrado con el NUC/Acta de inspeccién a cadaver No. 760016000193201627852. Se identifica fehacientemente,
mediante cotejo dactiloscopico Positivo con el nombre de MANUEL MARIA LARGACHA RANGEL, CEDULA DE CIUDADANIA
numero 79107496 expedida en BOGOTA D.C.,.BOGOTA D.C con fecha de 03/10/1979 , nacido el 22/05/1961 en CALI-VALLE
DEL CAUCA.

I

CNICO FORENSE

El material de analisis 0 bajo permanenta custodia por parte del Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, desde su
recepcion. Para cualquier aclaracion o ampliacion refiérase al numerc de caso.

Teléfono(s): 5583563-5540970 ext. 2245-2262
Direccién(s): lofoscopiacali@medicinalegal.gov.co

Correo electrénico: lofoscopiacali@medicinalegal.gov.co
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CAMARA DE COMERCIO DE CALI

Camara de CERTIFICADO DE MATRICULA
Comerciode FECHA DE EXPEDICION: MIERCOLES 27 JUNIO 2018 01:04:23 PM
Cali

RADICACION No: 20180316181-PRI, VALOR: 2700

CODIGC DE VERIFICACION: 08180EHZ3Y
PARA VERIFICAR EL CONTENIDO Y CONFIABILIDAD DE ESTE CERTIFICADO, INGRESE A
WWW.CCC.ORG.CO/REGISTRAYA/ EN EL SERVICIO DE CERTIFICADC ELECTRONICO, Y DIGITE EL
CcODIGO DE VERIFICACION. ESTE CERTIFICADO, QUE PODRA SER VALIDADO HASTA EL DOMINGO 26 DE
AGOSTO DE 2018 DURANTE 60 DIAS CALENDARIO CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA DE EXPEDICION
DEL CERTIFICADO, CORRESPONDE A LA IMAGEN Y CONTENIDO DEL CERTIFICADO CREADO
ELECTRONICAMENTE.

CERTIFICA

NOMBRE (S) Y APELLIDO(S) :GUILLERMO VALENCIA VICTORIA
C.C. 16589725

NIT: 16589725 - 8

AFILIADO

CERTIFICA

DIRECCION DEL DOMICILIO PRINCIPAL: CRA 11B 31 42 BG 17
‘ MUNICIPIO:CALI-VALLE
TELEFONO COMERCIAL 1:4482576
TELEFONO COMERCIAL 2:NO REPORTADO
‘ TELEFONO COMERCIAL 3:3113004054
CORREO ELECTRONICO:contabmafeld4Ghotmail.com

DIRECCION PARA NOTIFICACION JUDICIAL:CRA 11B 31 42 BG 17
MUNICIPIO:CALI-VALLE

TELEFONO PARA NOTIFICACION 1:4482576

TELEFONO PARA NOTIFICACION 2:NO REPORTADO

TELEFONO PARA NOTIFICACION 3:3113004054

CORREO ELECTRONICO DE NOTIFICACION:contabmafeld@heotmail.com

AUTORIZACION PARA NOTIFICACION PERSONAL A TRAVES DEL CORREO ELECTRONICO DE CONFORMIDAD
CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 67 DEL CODIGO DE PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO Y DE LO
CONTENCIOSC ADMINISTRATIVO:SI

CERTIFICA

‘ MATRICULA MERCANTIL: 365602-1

FECHA DE MATRICULA EN ESTA CAMARA: 15 DE MARZO DE 1994
ULTIMO ANO RENOVADO:2018
FECHA DE LA RENOVACION:26 DE MARZO DE 2018
ACTIVO TOTAL:$12.045.701.106

GRUPO NIIF:GrupoZ2




CAMARA DE COMERCIO DE CALI
CERTIFICADO DE MATRICULA

' Egmgf'?:lg%e FECHA DE EXPEDICION: MIERCOLES 27 JUNIO 2018 01:04:23 PN .
Cali

CERTIFICA

ACTIVIDAD PRINCIPAL
G4690 COMERCIO AL POR MAYOR NO ESPECIALIZADO

CERTIFICA

wr

QUE A NOMBRE DE LA FIRMA FIGURA MATRICULADO EN ESTA CAMARA DE COMERCIO EL SIGUIENTE
ESTABLECIMIENTO, SURCURSAL O AGENCIA:

NOMBRE: DISTRIBUIDORA GUIVAL
MATRICULA NUMERO: 382097-2 FECHA: 26 DE AGOSTO DEL ANO 1994
ULTIMO ARO RENOVADO: POR EL ANO 2018

FECHA DE RENOVACION DE LA MATRICULA MERCANTIL: 26 DE MARZO DEL ANO 2018
’ CATEGORIA: ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO
| DIRECCION: CL. 4 NRO. 10 79

MUNICIPIO: YUMBO

ACTIVIDAD COMERCIAL:

G4690 - COMERCIO AL POR MAYOR NO ESPECIALIZADO

ACTIVO VINCULADO :$250.000.000

QUE A NOMBRE DE LA FIRMA FIGURA MATRICULADO EN ESTA CAMARA DE COMERCIO EL SIGUIENTE
ESTABLECIMIENTO, SURCURSAL O AGENCIA:

NOMBRE: DISTRIBUIDORA GUIVAL BODEGA
MATRICULA NUMERO: 505221-2 FECHA: 08 DE MARZO DEL ANO 1999
i ULTIMO ANO RENOVADO: POR EL ARO 2018

FECHA DE RENOVACION DE LA MATRICULA MERCANTIL: 26 DE MARZO DEL ANQ 2018
CATEGORIA: ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO

DIRECCION: CRA 11B N 31- 42 BOD 17

MUNICIPIO: CALI

ACTIVIDAD COMERCIAL:

H5210 - ALMACENAMIENTO Y DEPOSITO

ACTIVO VINCULADO :$11.295.701.106

QUE A NOMBRE DE LA FIRMA FIGURA MATRICULADO EN ESTA CAMARA DE COMERCIO EL SIGUIENTE
ESTABLECIMIENTO, SURCURSAL O AGENCIA:

NOMBRE: LINCE DISTRIBUCIONES
MATRICULA NUMERO: 581982-2 FECHA: 09 DE ABRIL DEL ARNO 2002
ULTIMO ANO RENOVADO: POR EL ANO 2018

FECHA DE RENOVACION DE LA MATRICULA MERCANTIL: 26 DE MARZO DEL ANO 2018
CATEGORIA: ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO

PAGINA: 2 - 3




CAMARA DE COMERCIO DE CALI Z l4
CERTIFICADO DE MATRICULA

ggmg:iig%e FECHA DE EXPEDICION: MIERCOLES 27 JUNIO 2018 01:04:23 PM
Cali

DIRECCION: CL. 4 NRO. 10 79

MUNICIPIO: YUMBO

ACTIVIDAD COMERCIAL:

G4690 - COMERCIO AL POR MAYOR NO ESPECIALIZADO

ACTIVO VINCULADO :5500.000.000

L

' CERTIFICA

QUE LA FIRMA EFECTUC LA RENOVACION DE SU MATRICULA MERCANTIL EL 26 DE MARZO DE 2018

CERTIFICA

ESTE CERTIFICADO REFLEJA LA SITUACION JURIDICA DEL INSCRITO HASTA LA FECHA Y HORA DE SU
EXPEDICION.

QUE NO FIGURAN OTRAS INSCRIPCIONES QUE MODIFIQUEN TOTAL O PARCIALMENTE EL PRESENTE
CERTIFICADO.

“DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL CODIGO DE PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO Y DE LO

CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO, Y DE LA LEY 962 DE 2005, LOS ACTOS ADMINISTRATIVOS DE
REGISTRO AQUI CERTIFICADOS QUEDAN EN FIRME DIEZ (10) DIAS HABILES DESPUES DE LA FECHA
DE INSCRIPCION, SIEMPRE QUE NO SEAN OBJETO DE RECURSOS; EL SABADC WO SE TIENE COMO DiIa
HABIL PARA ESTE CONTEO.
EN CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS SOBRE LA VALIDEZ JURIDICA Y PRCBATORIA DE LOS
MENSAJES DE DATOS DETERMINADOS EN LA LEY 527 DE 1999 Y DEMAS NORMAS COMPLEMENTARIAS, LA
FIRMA DIGITAL DE LOS CERTIFICADOS GENERADOS ELECTRONICAMENTE SE ENCUENTRA RESPALDADA
POR UNA ENTIDAD DE CERTIFICACION DIGITAL ABIERTA ACREDITADA POR EL ORGANISMO NACIONAL
DE ACREDITACION (ONAC) Y SOLO PUEDE SER VERIFICADA EN ESE FORMATO.

DE CONFORMIDAD CON "EL DECRETC 2150 DE 1995 Y LA AUTORIZACION IMPARTIDA POR LA
SUPERINTENDENCIA DE INDUSTRIA Y COMERCIO, LA FIRMA MECANICA QUE APARECE A CONTINUACION
TIENE PLENA VALIDEZ PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES.

DADO EN CALI A LOS 27 DIAS DEL MES DE JUNIO DEL ANO 2018 HORA: 01:04:23 PM

ez e

PAGINA: 3 - 3
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REPUBLICA DE COIL.OMBIA \(,9
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SECRETARIA: A despacho de la sefora Juez la presente demanda radicada bajo el No.

Cali, 31 de Julio del 2019.

- Secretaria
REPUBLICA DE COLOMBIA - RAMA JURISDICCIONAL

au
Vw‘ Brg,
< S e

' povs c?

JUZGADO TERCERO LABORAL DEL CIRCUITO DE SANTIAGO DE CALI

AUTO INTERLOCUTORIO N° 2215

Santfiago de Cadli, Treinta y uno (31) de Julio de Dos Mil Diecinueve.

Revisada la presente demanda para su admisidon encuentra el Juzgado, que adolece
de las fallas que se enuncian a continuacion, las cuales impiden su admision
inmediata:

e De larevision del escrito de la demanda, se observa en los numerales 2, 3y
4 del acdapite de pretensiones, que la parte accionante pretende el pago
de Perjuicios Morales y Materiales, sin embargo no obra en el libelo
demandatorio, Juramento estimatorio en el cual razonadamente y
discrimine cada uno de los referidos conceptos, falencia que debe ser /
enmendada a las voces del articulo 206 del Codigo General del Proceso,
del cual se hace uso por aplicacién analdgica establecida en el articulo
145 del Codigo Procesal del Trabajo y de la Seguridad Social.

La parte demandante debe aportar el certificado de Existencia vy
Representacion Legal, expedido por Cdmara Comercio debidamente
Actualizado de la sociedad DISTRIBUIDORA GUIVAL por lo anterior debe /
allegar al plenario el referido documentos con fecha de expedicion no
superior a 3 meses, lo anterior conforme lo establecido el articulo 26,
numeral 4 del Codigo Procesal del Trabajo y de La Seguridad Social.

e De ofro lado y de la lectura del Acdpite de Hechos de la demanda, se
observa que de lo manifestado en el contenido de los numerales 4, 5, 7,y /
9, se desprenden dos o mds premisas facticas, falencia que debe ser
enmendada conforme a lo manifestado en el numeral 7 del Articulo 25 del
Codigo Procesal del Trabajo y de la Seguridad Social.

¢ En cuanto al escrito de la demanda, se observa que el mismo, carece de /

Razones de Derecho, falencia que debe ser corregida conforme lo /
establecido en el articulo 25 Numeral 8 del Cédigo Procesal del trabajo y
de la seguridad social.

¢ De la revision del escrito de la demanda, se observa que los fundamentos /

de Derecho, resultan ser insuficientes, falencia que debe ser corregida
conforme lo establecido en el articulo 25 Numeral 8 del Cédigo Procesal
del trabajo y de la seguridad social.

e La parte demandante, debe aclarar en el memorial poder anexo al escrito

~ de la demanda y en el libelo demandatorio, los sujetos o personas
Juridicas que pretende demandar, dado que no resulta claro para esta ‘
agencia Judicial en contfra de que entidad dirige sus pretensiones, ya que /
del material probatorio aportado se desprende también ha efectuado
reclamaciones administrativas a otra entidad perteneciente al sistema de
Seguridad Social, la cual puede ser integrante del extremo pasivo,




resultando afectada con la decision de fondo en el presente asunto, por lo
anterior la falencia mencionada que debe ser subsanada conforme a lo
establecido en el Articulo 25 numeral 2 del Cédigo Procesal del Trabajo y
de La Seguridad Social.

e FEl Demandante, a fravés de su apoderado Judicial, debe indicar con
precision y claridad, en el poder y en el escrito de la demanda la clase de
proceso que pretende adelantar, por lo anterior debe atemperarse a lo
establecido en el numeral 5 del Articulo 25 del Cédigo Procesal del Trabajo
y de la Seguridad Social.

DISPONE:

PRIMERO: INADMITIR la presente demanda y para gue sea subsanada, conceder el
término de cinco (5) dias so pena de rechazo.

SEGUNDO: ABSTENERSE DE RECONOCER PERSONERIA al Abogado DANNY JARAMILLO
RAMOS, como apoderado Judicial de la parte §emandante.

NOTIFIQUESE
La Juez,

YENNY L NA IDROBC

/ REPUB‘JCA DE COLOMBIA \
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Senor,
JUEZ 3 LABORAL DEL CIRCUITO DE CALI :
E. 5. D. (110
ASUNTO: CORRECCION DEMANDA LABORAL—ORDINARIA DE
PRIMERA INSTANCIA.
DEMANDANTES: MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ ¥ otros
DEMANDADOS: DISTRIBUIDORA  GUIVAL. NIT 16589725-8 y AXA
COLPATRIA — SEGURQS DE VIDA ARL. NIT. 860002183 -9
RADICACION No. 76001-31-05-003-2019-0394-00

De condiciones civiles y generales de Ley conocidas por el despacho, procedo
a corregir demanda en los terminos de Auto interlocutorio No. 2215, del 31 de
Julio de 2019, asi:

A. JURAMENTO ESTIMATORIO

Actuando en nombre y representacion de cada uno de los demandantes,
presento Juramento Estimatorio de acuerdo al valor de cada una de
pretensiones de la demanda, los perjucios materiales solicitdos para la esposa
e hijos de la victima, relacionados en el numeral tercero de las pretensiones,
fue estimado de acuerdo al promedio de vida y salario devengado por la
victima para la fecha de su fallecimiento Julio de 2016.

Los perjucios morales tazados de acuerdo con los pronuncimientos de las altas
cortes, segun la relacion familiar y de consaguinidad de cada uno de los
demandantes, demostrados con el registro civil de nacimiento.

B. Respecto del certificado de existencia y representacion de la Sociedad
Distribuidora Guival, lo aporto actualizado, como tambien certificado de
existencia y representacion legal de AXA COLPATRIA SEGURQOS DE VIDA S.A.
ARL.

C. Elhecho 4, 5,7,y 9, de la demanda, quedan asi:

4, El Joven Damian Largacha, llama a la sehora Maria Posada, esposa del
trabajador y junto con sus hermanos Juan y Lizeth, se trasladan a la clinica
los Remedios de Cali, ven bajar a su padre y esposo, de la ambulancia en
muy mal estado de salud, no reconocio a nadie, decia incoherencias.

4.1. Elsefor Andres Casaran, companero de trabajo de la victima y guien lo
acompano en la ambulacia, manifesto a la esposa e hijos, que Manuel
g.e.p.d, sufrio caida del 2° piso del mezzanine, cuando estaba cargado
con unas cajas, en la bodega B8, porque esta bodega la estaban

)L
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desmontando y tenia varias tablas sueltas, pero esto no lo habian
informado.

4.2.  Minutos despues en la clinica informaron que la victima sufrio frauma
craneoencefalico grave, que debia ser trasladado a la unidad de
cuidados intencivos, porque tocaba operar el cerebro, hospitalizacion
que se prolonogo, hasta el 29 de Julio de 2016, cuando fallecio.

5. Con la perdida de su esposo y padre, todos los planes de estudio
profesional de Juan David y Edwar Damian Largacha, quedaron
suspendidos igual que el tratamiento cognocitivo de su hermana LIZETH
JOHANA.

o.1.  Los ingresos de este hogar se menoscabaron y solo alcanza para
comprar lo necesario, dano a la vida relacion, consecuencia de la
muerte del sefior Manuel Maria, cabeza de hogar y pilar economico de
esta familia.

/. El no actuar con el beber objetivo de cuidado e informar a los empleados
de los frabajos que se redlizaban en la bodega B 8, negligencia,
imprudencia, impericia, falta al deber de cuidado y no garantizar la
seguridad industrial en la empresa, al no senalizar las areas de riesgo, culpa
patronal hizo que sucediera este fatal accidente laboral.

/.1. La victima con la conviccion firme que todo estaba bien y cumpliendo
una orden de su jefe inmediato, cayo de forma inesperada del segundo
piso de una altura superior a 4 metros, con las lesiones graves ya
conocidas.

9. La culpa patronal de Distribuidora Guival, los comites de seguridad y de AXA
COLPATRIA SEGURQOS DE VIDA ARL, que faltaron al deber objetivo de cuidado,
al no senalizar las zonas de alto Riesgo, hizo que esta obra inconclusa vy la falta
de mantenimiento, causara este accidente laboral.

9.1. Los mecanismos creados por la Ley para proteger a los trabajadores fue
omitido y eso hizo que la victima quedara totalmente desprotegida, causando
los perjuciios reclamdamos por los demandantes.

D. RAZONES DE DERECHO.

La violacion flagrante de la normatividad, de los limites creados, para erradicar
los accidentes de trabajo en su totalidad y la culpa patronal y asi poder
garantizar lugares de trabajo aptos y seguros, la informacion actualizada vy
correcta a los trabajadores de senales de prevencion, de trabajos de riesgo,
la dotacién correcta para que los trabajadores desempenen sus funciones sin
temor a accidentes y riesgos previsible, todo para evitar situaciones como el
caso concreto.




X

La negligencia, imprudencia, descuido y falta al deber objetivo de cuidado
del empleador para garantizar lugares seguros y aptos para laborar, ademds
de No informar los lugares de riesgo, los elementos de trabajo y un entorno
laboral apropiado y seguro para todos los trabajadores, hizo que la empresa
GUIVAL y la aseguradora AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA ARL, violaran
fodas las disposiciones vigentes posteriormente trascritas, las cuales pretenden
proteger los frabajadores en riesgos laborales, para evitar el dafio antijuridico
causado a los demandantes, omisién en la informacién, por la falta de
senalizacion del riesgo laboral, por la falta de un plan de seguridad laboral
preventivo, por la falta de cobertura de la seguridad industrial de Ia bodega B
8, de la empresa GUIVAL, el no prever lo previsible, culpa por violacién de
reglamentos de seguridad industrial e incumplimiento de las normas y medidas
de seguridad , hizo que sucediera este fatal accidente.

La falta de informacién y sefalizaciéon de la bodega B 8, que estaba en
proceso desmontaje en la estructura del segundo piso, mezzanine, donde
laboraban trabajadores, hizo que el sefior MANUEL MARIA LARGACHA,
confiara en su empresa que permitié su libre circulacién, con la conviccién que
tfodo funcionaba bien, en buen estado, el hoy occiso cumpliendo érdenes de
su jefe inmediato, de bajar unas cajas del segundo piso, obedecid y cumplid
la orden, cuando realizaba esta labor cayo al primer piso, con carga, de forma
inesperada.

Esta caida sorpresiva, al hundirse las tablas del segundo piso que le servian de
apoyo, produjo, varias lesiones personales graves en su humanidad,
principalmente fractura en su crdneo, costillas, miembros inferiores, lo cual a
corto plazo, lo llevo a su muerte.

Esta falla por parte de la empresa, sus comités de seguridad y de la
Administradora de Riesgos Laborales AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S. A,
ARL, la falta de prevencion, para con los trabajadores de esta empresa, falta
de mecanismos de prevencion de seguridad industrial, falta de comunicacién
y socializacion de tfrabajos en la empresa, el no tener las sefales que indicaran
el riesgo, hizo que esta falta de mantenimiento y/o obra inconclusa se
convirtiera en una frampa mortal, no habia nada que protegiera al trabajador,
que le informara del riesgo inminente, que salvaguardara su integridad
personal de tan aparatoso accidente, provocando lesiones personales
graves, que terminaron con la vida del senor JOSE MARIA, . e. p. d,
constituyendo culpa grave de la empresa, ART 216 C. S. T, por muerte del
trabajador y por ende debe reconocer cada uno de los perjuicios causados a
los familiares de la victima, perjuicios materiales, morales, dano a la vida de
relacion que debe asumir la Administradora de Riesgos Laborales AXA
COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S. A. ARL y la empresa Distribuidora Guival.




E. FUNDAMENTOS DE DERECHO - DISPOCISIONES VIOLADAS

Se han violado las siguientes disposiciones:

Constitucion Politica de Colombia

Art. 2. El cualimpone a las autoridades la obligacién de proteger la vida, honra
y bienes de los residentes en Colombia, porque si se hubiesen tomado las
precauciones del caso se habrian evitado tan lamentable accidente como el
que es objeto de esta demanda y porque es obligacién de las empresa
privadas, proteger a todos sus trabajadores.

Art 11, derecho a la salud (art 49) de la Constitucién Politica Nacional
establece que el derecho a la vida es inviolable; La nueva Constitucién
Colombiana vigente relaciona intimamente el con la proteccién a la vida.

Articulo 48. La Seguridad Social es un servicio pUblico de cardacter obligatorio
que se prestard bajo la direccién, coordinaciéon y control del Estado, en
sujecion a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad, en los
términos que establezca la Ley. Se garantiza a todos los habitantes el derecho
irenunciable a la Seguridad Social. El Estado, con la participacion de los
particulares, ampliarad progresivamente la cobertura de la Seguridad Social
que comprenderd la prestacion de los servicios en la forma que determine la
Ley. La Seguridad Social podrd ser prestada por entidades publicas o privadas,
de conformidad con la ley. No se podrdn destinar ni utilizar los recursos de las
instituciones de la Seguridad Social para fines diferentes a ella. La ley definird
los medios para que los recursos destinados a pensiones mantengan su poder
adquisitivo constante.

Art 53. Derecho al Trabajo, Lo cual impone derechos y obligaciones para
trabajadores y empleadores, entre las cuales estd la seguridad dentro de las

empresas.

Articulo 230.

Cédigo Sustantivo del Trabajo y Cédigo Procesal del Trabajo y de la Seguridad
Social.

Articulos 56, 57, 58, 59 y 216, 217, 348 y 349

Art. 216. Culpa del Patrono. Cuando exista culpa suficiente comprobada del
patrono en la ocurrencia del accidente de trabajo o de la enfermedad
profesional, estd obligado a la indemnizacién total y ordinaria por perjuicios



pero del monto de ella debe descontarse el valor de las prestaciones en
dinero pagadas en razén de las normas consagradas en este Capitulo.

Cédigo Procesal del Trabajo y de Ia Seguridad Social.
Articulos 60, 61, 66y 145.

Aarticulo 174, 177,252 y 392 del C.P.C, 8 de la Ley 153 de 1887 vy 63,1524, 2341,
2342, 2343, 2344 y 2356 del Codigo Civil.

Art 84 dela Ley 9 de 1979: 188 a 191 de la Resolucion n.° 2400 de
283 del CGP

Ley 6 del 1945, Ley 100 de 1993 y ley 776 de 2002 para la proteccion de los
trabajadores,

Ley 57 de 1915
Ley 1562 de 2012.
Decreto 1072 de 2015, libro 2, parte 2, titulo 4, capitulo 6,

Resolucién 2400 de 1979, mediante el cual se crea el estatuto de seguridad
Industrial.
Ley 9 de 1979, codigo sanitario nacional.

Resolucion 2013 de 1986, creacion y funcionamiento de los comités paritarios
de salud, de medicina, higiene y seguridad industrial en las empresas.

Decreto 614 de 1984, creacion de las bases para la organizacion de la salud
ocupacional.

Resolucion 1016 de 1989, establece el funcionamiento de los programas de
salud ocupacional en las empresas.

Decreto 1295 de 1994, mediante el cual se determina la organizacion y
administraciéon del sistema general de riesgos laborales.

Decreto 1530 de 1994, se define accidente de trabajo y enfermedad
profesional con muerte del frabajador

Ley 776 de 2002, se dictan normas de organizacion, administracion y
prestacion del sistema general de riesgos profesionales.

Resolucién 1401 de 2007, reglamenta la investiga de accidente e incidente
de trabagjo.

171
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Resolucion 2346 de 2007: Regula Ia practica de evaluaciones médicas @
ocupacionales y el manejo y contenido de las historias clinicas
ocupacionales.

Resolucion 1918 de 2009: Modifica los articulos 11 y 17 de la resoluciéon 2346
de 2007 y se dictan otras disposiciones.

Resolucion 1956 de 2008: Se adoptan medidas para el consumo de cigarrillo y
tabaco.

Resolucion 2646 de 2008: se establecen disposiciones y se definen
responsabilidades para la identificacion, evaluacién, prevencion, intervencion
y monitoreo permanente de la exposicién a factores de riesgo psicosocial en
el frabajo y para la determinacion del origen de las patologias causadas por
el estrés ocupacional.

Decreto 2566 de 2009: se emite la tabla de enfermedades profesionales.

Resolucion 652 de 2012: se establecen conformacién de comités de
convivencia laboral para empresas publicas y privadas y se dictan otras
disposiciones.

Circular 0038 de 2010: espacio libre de humo y sustancias psicoactivas en la
empresa.

Resolucion 1356 de 2012: Por medio de la cual se modifica parcialmente la
resolucion 652 de 2012.

Ley 1562 de 2012: Por la cual se modifica el sistema de riesgos laborales y se
dictan ofras disposiciones en materia de salud ocupacional.

Resolucion 1409 de 2012: Por la cual se establece el reglamento de seguridad
para la proteccion en caidas en trabajos en alturas.

Resolucién 4502 de 2012: Por la cual se reglamenta el procedimiento, requisitos
para el otorgamiento y renovacion de las licencias de salud ocupacional y se
dictan otras disposiciones.

Resolucion 1903 de 2013: Por la cual modifica el numeral 5° del articulo 10 vy el
pardagrafo 4° del articulo 11 de la Resolucion 1409 de 2012, por la cual se
establecié el Reglamento para Trabajo Seguro en Alturas, y se dictan otras
disposiciones.

Resolucion 3368 de 2014: Modificacion al reglamento para proteccion contra
caidas de trabajo en alturas.

Decreto 1443 de 2014: Por medio del cual se dictan disposiciones para la
implementacion del sistema de gestion de la seguridad y salud en el frabajo

(SG-SST).

Este Ultimo decreto le da un vuelco total a la salud ocupacional en el pais,
pues a través de este se implementa el Sistema de Gestion de la Seguridad y
Salud en el Trabagjo (SG-SST), antiguamente llamado programa de salud
ocupacional. Debe instaurarse en todas las empresas, por quienes contratan
personal por prestacion de servicios (civil, comercial o administrativo), las
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empresas de servicios temporales, las organizaciones de economia solidaria y
del sector cooperativo.

El nuevo SG-SST debe convertirse en la guia de una politica a la que se le hace

seguimiento y mejora continua segun lo mencionado por el ministerio del
trabajo.

F. PARTE DEMANDADA DESIGNACION y SUS REPRESENTANTES —

1. DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT 16589725-8, representada legalmente por el

24

sefior GUILLERMO VALENCIA VICTORIA, por el vinculo laboral gue tenia con /

la victima desde septiembre 12 de 2001 y hasta el dia de su fallecimiento,
con contrato laboral a término indefinido.

2. AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S. A, con N. I. T. 860002183 - 9,
representada legalmente por el sefior BERNARDO RAFAEL SERRANO LOPEZ,
O por quien haga sus veces, de manera temporal o definitiva, quien puede
ser nofificado en la carrera 7 # 24 - 89, piso 7, Bogotd D. C, correo
electrénico: NOTIFICACIONESJUDICIALES@AXACOLPATRIA.CO -
bernardo.serrano@axacolpatria.co

E. La clase de proceso gue se pretende adelantar es PROCESO LABORAL
ORDINARIO DE PRIMERA INSTANCIA.

AGENCIA OFICIOSA. Respecto del poder de la sefiora GLORIA STELLA”
LARGACHA RANGEL, (hermana de la Victima) informo que se encuentra fuera
del pais, en tal sentido y una vez le den cita en la embajada para apostillar
este documento y llegue por correo el nuevo poder, lo aportare en ese termino
al despacho.

ANEXOS

1. Poder debidamente autenticado. (04 folios)

2. Cdmaray comercio de las entidades demandadas, Distribuidora
Guival (02 Folios) y Axa Colpatria Seguros de Vida. ARL (07 folios)

3. Copia certificada como autentica de Carne de la Victima de la
Aseguradora de Riesgos Laborales Axa Colpatria. ARL. (01 folio)

Del senor Juez,

—

%
DANNY JARAMILLO RAMOS
CC. 98.387. Pasto - Narino
TP. 106.505 del_C-57de |la Judicatura




'Seﬁor
JUEZ LABORAL DEL CIRCUITO DE CALL (Reparto)
E. S. D.

ASUNTO: PODER ESPECIAL AMPLIO y SUFICIENTE

MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ (esposa de Ia victima) LIZETH JOHANA
LARGACHA POSADA, JUAN DAVID LARGACHA POSADA y EDWAR DAMIAN
LARGACHA FIERRO, (hijos de la victima), también NESTOR RAUL LARGACHA
RANGEL, (hermano de la victima), todos mayores de edad, identificados con
las cedulas de ciudadania No.66.808.467, No.1.144.200.918, No. 1.144.210.323,
No.1.130.637.591 expedidas en Cali- Valle y la CC. No. 19.436.234 expedida
en Bogotd. D. C, respectivamente, con domicilio en la ciudad de Cali - Valle,
conferimos poder especial amplio y suficiente al abogado DANNY
JARAMILLO RAMOS, mayor de edad, identificado con la cedula de
ciudadania No. 98.387.102 expedida en Pasto — Narifio, portador de la
tarjeta profesional No. 106.505 del Consejo Superior de la Judicatura, para

que en nuestro nombre y representacion, inicie, tramite, presente y lleve |
hasta su terminacion PROCESO LABORAL ORDINARIO DE PRIMERA lNSTANCIA,/

contra el establecimiento de comercio denominado DISTRIBUIDORA GUIVAL -
LINCE DISTRIBUCIONES, Nit. 16589725- 8, con matricula mercantil No. 365602-1
ubicado en la Carrera 11 b No. 31-42 bodega 17 de la ciudad de Cali,
representada  legalmente  por el sefor GUILLERMO  VALENCIA
VICTORIA, persona mayor de edad, identificada con cedula de ciudadania
No. 16.589.725, domiciliado y residente en esta ciudad de Cali y actual
propietario de la empresa, o por quien haga sus veces y contra AXA
COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S. A, con N. I. T. 860002183 - 9, representada
legalmente por el senor BERNARDO RAFAEL SERRANO LOPEZ, o por quien
haga sus veces, de manera temporal o definitiva, quien puede ser notificado
en la carrera 7 # 24 - 89, piso 7, Bogotd D. C, pretendiendo el pago de los
perjuicios materiales y morales, actuales y futuros de la siguiente forma:
PRIMERA. DECLARAR que el accidente de frabajo acaecido al sefior MANUEL
MARIA LARGACHA, dentro de una bodega y en horario laboral, quien
posterior fallecié el 29 de Julio de 2016, convergié culpa exclusiva del
empleador; DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT 16589725-8. SEGUNDA. Como
consecuencia de lo anterior, DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT 16589725-8 y de
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S. A, con N. I. T. 860002183 - 9,
representada legalmente por el sefior BERNARDO RAFAEL SERRANO LOPEZ, es
laboral y civimente responsable de los perjuicios materiales y morales
ocasionados a los demandantes, por omision al deber objetivo de cuidado,
por no actuar con diligencia y precaucion, a la hora de resguardar |la salud y
la integridad de sus servidores y por no aplicar las normas del Cddigo
Sustantivo del Trabajo, respecto de la prevencion e informacion de zonas de
riesgo, que dieron lugar al accidente de trabajo del sehor MANUEL MARIA
g.e.p.d. TERCERA. Como consecuencia de las declaraciones anteriores
CONDENAR a pagar el resarcimiento de los perjuicios materiales, a
DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT 16589725-8 y a AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA
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S /S. A, con N. I T. 860002183 - 9, representada legalmente por el senar A/
o ‘," BERNARDO RAFAEL SERRANO LOPEZ, por ser laboral y civimente responsable, g
i,/ d€ estos perjuicios ocasionados al nucleo familiar de la Victima, Manuet
- Maria Largacha, Lucro Cesante y Dafio Emergente, actuales y futuros, que
han venido padeciendo esposa, hijos y hermanos, como victimas
directamente afectadas, por la dependencia econdmica que
proporcionada que suministraba su padre y esposo, a su hogar, estudio de
sus hijos y cubrimiento de sus necesidades bdsicas, por la suma de
$241.341.576, los cuales corresponden a: EL LUCRO CESANTE CONSOLIDADO:
Comprenden los prejuicios materiales que se estiman desde Ila fecha de la
muerte 29 de Julio de 2016 y hasta la fecha del promedio de vida, que segun
la tabla de promedio de vida del DANE, para los hacidos en el afio 2016, le
faltaba por vivir 22.85 afos, multiplicado en meses (12) por afio, nos da 274.2
meses, multiplicado por el salario promedio ($874.426,00), que percibia la
victima sefior MANUEL MARIA, a la fecha de su muerte, nos da un total de
$241.341.576. b: EL LUCRO CESANTE CONSOLIDADO: Salario promedio
($874.426,00) por 34 meses, multiplicados desde la fecha de los hechos
hasta la presentacion de esta demanda. § 29.730.484,00. c: LUCRO CESANTE
FUTURO Y ANTICIPADO: Comprende desde el dia siguiente a la ejecutoria de
la sentencia y hasta la vida probable del occiso. La edad del occiso era 55
anos y 2 meses, promedio de vida para los nacidos en el afo 2016, segun la
tabla del Dane en hombres era de 78, le faltaban por vivir 22 afios 10 meses,
asi las cosas, el lucro futuro anticipado desde la fecha presentaciéon de la
demanda y hasta el promedio de vida es de 240 meses multiplicado por el
salario  promedio da este valor. $209.862.240,oo./‘ CUARTA. Como
consecuencia obligada de la declaracion que antecede CONDENAR a la
empresa DISTRIBUIDORA GUIVAL, NIT 16589725-8 y AXA COLPATRIA SEGUROS
DE VIDA S. A, con N. I. T. 860002183 - 9, a pagar indemnizacion plena de
perjuicios morales ocasionados a cada uno de los demandantes, la suma
equivalente a 100 SMLMYV, para la fecha de ejecutoria de la Sentencia y con
base en el salario minimo mensual legal vigente, asi:
MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ (esposa) 100 SMLMV

1.

2. EDWAR DAMIAN LARGACHA FIERRO (hijo) 100 SMLMV

3. JUAN DAVID LARGACHA POSADA (hijo) 100 SMLMV

4. LIZETH JOHANA LARGACHA POSADA (hija) 100 SMLMV

5. NESTOR RAUL LARGACHA (hermano) 100 SMLMV /
6. GLORIA STELLA LARGACHA RANGEL (hermana) 100 SMLMV

QUINTA. Las Canfidades liquidas en dinero deberdn ser canceladas
debidamente indexadas desde el momento de su exigibilidad hasta cuando
se haga efectivo el pago total de la obligacién, dando estricto cumplimiento
a la Sentencia CondenaTorio.f’f.SEXTA. Como consecuencia de tfodo lo
anterior la empresa demandada deberd pagar sobre las pretensiones, los
intereses moratorios, desde la fecha de la ejecutoria de la sentencia, o
acuerdo conciliatoria y hasta que se haga efectivo el pago total, sobre las
cantidades liquidadas de dinero que la sentencia ordene satisfacer a los .

Demandantes. SEPTIMO: Condenar y costas, gastos procesales y agencias en pYip




v derecho a la entidad demandada, por haber dado Iugor a esf*euqaro,'

MARIA. g. e. p. d:

Nuestro apoderado queda ampliamente facultado para Conciliar, recibir,
transigir, desistir, sustituir, reasumir, renunciar a este poder, y ejecutar a la
empresa o enfidad que sadliera condenada; Si es del caso seguir, a
continuacion de este proceso el ejecutivo laboral correspondiente y en
general, le otorgamos todas las facultades de acuerdo a lo establecido al

arficulo 77 del Cédigo General del Proceso.

Solicito al sefor Juez reconocer personeria juridica a mi procurador Judicial
en los términos de este mandato.

Atentamente. 1
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S LARGACHA FIERRO Ebwag_pmm

Z quien exhibio. ¢.C. 1130637691 de Cai
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("} Presente documento son Suyas y que el contenido |
QCL'LUO( 1(}40@(‘,%6} ¥\ &l (ldalmsma es cierto. ‘
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NESTOR KAHL LARGACHA RANGEL
CC. 197436.234 Exp. en Bogotd D. C.

Acepto,

CC. 98.387.102Exp. en Pasto - Narino
.505 del C. S. de la Judicatura
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Este certificado fue generado electrdénicamente y cuenta con un cdéddigo
de verificacién que le permite ser validado solo una vez, ingresando a
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Ahkhkhhkhkhhkhkhhhkdhhhhhrhkdbhhhdhhdhdhdbhrhhdrhhdhdhrhdhbhbrhrhdhhrrhhhhrrrhohhrhhhddx
Recuerde que este certificado 1lo puede adquirir desde su casa u
oficina de forma facil, rédpida y segura en www.ccb.org.co
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certificado sin costo alguno de forma facil, répida y segura en

www.ccb.org.co/certificadoselectronicos/
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CERTIFICADC DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL O
INSCRIPCION DE DOCUMENTOS

La Céamara de Comercio de Bogotd, con fundamento en las matriculas e
inscripciones del registro mercantil.

CERTIFICA:

Nombre : AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A
N:T.Te = 8600021839
Domicilio : Bogotéa D.C.

CERTIFICA:
Matricula No: 00010741 del 28 de marzo de 1972
CERTIFICA:

Renovacién de la matricula: 27 de marzo de 2019
Ultimo Afio Renovado: 2019

Activeo: Total: 5-2,382,622,233,312

Tamafio Empresa: Grande

CERTIEFICA:

Direccidn de Notificacidédn Judicial: CR 7 24 89 PI 7

Municipio: Bogotad D.C.

Email de Notificacidn Judicial:
NOTIFICACIONESJUDICIALES@AXACOLPATRIA.CO

Direccidn Comercial: CR 7 24 89 PI 7
Municipio: Bogota D.C.




Email Comercial: CIAS.COLPATRIAGTEAXACOLPATRIA.CO
CERTIFICA:

Agencia: Bogota D.C. (5).
CERTIFICA:

Que por Acta No. 510 de la Junta Directiva, del 26 de julio de 2002,
inscrita el 26 de septiembre de 2002 bajo el numero 106430 del libro
VI, se decretd la apertura de sucursal en la ciudad de: Bogotd D.C.

CERTIFICA:

Que por Escrifura Publica No. 1463 de la Notaria 6 de Bogotéa D.C., del
7 de mayo de 2014, inscrita el 8 de mayo de 2014 bajo el numero
01832984 del 1libro IX, la sociedad de la referencia cambio su nombre
de: SEGUROS DE VIDA COLPATRIA S.A., por el de: AXA COLPATRIA SEGUROS
DE VIDA S.A.

CERTIFICA:

Que por Escritura Publica No. 4196 de la Notaria 32 de Santafé de
Bogotd, del 19 de diciembre de 1997, inscrita el 22 de diciembre de
1997 bajo el No. 615361, 1la sociedad de la referencia se escindid
dando origen a la sociedad promotora COLPATRIA S.A.

~ CERTIFICA:
Que por Escritura Publica No. 2025 de la Notaria 46 de Bogota D.C., de
31 de agosto de 2007, inscrita el 12 de septiembre de 2007, bajo el
ntimero 1157328 del libro IX, la sociedad de la referencia se escindid
sin disolverse, transfiriendo parte de su patrimonio a la sociedad
COMPANIA DE INVERSIONES COLPATRIA S.A., que se constituye.

CERTIFICA:

Que por Escritura Publica No. 2703 de la Notaria 6 de Bogota D.C., del
23 de 9julio de 2013, inscrita el 30 de julio de 2013 bajo el numero
01752763 del 1libro 1IX, la sociedad de la referencia se escinde sin
disolverse transfiriendo parte de su patrimonio para la creacidédn de 3
sociedades en el extranjero.

CERTIFICA:
REFORMAS :
ESCRITURAS NO. FECHA NOTARIA INSCRIPCION
%1 30-IL-11959 9 BTA STIE <1 S OS89 TNOL AT Sy
1574 §=VI=1,.9.16 8 BTA 2-VII-1.976 NO. 36.941
2981 1 9=1Xs1198 8 BTA 11=x=1.977 NO. 50.543
2387 6=VITI=1.971 8 BTA 21=VIET=1 . 971" NO 44,369
287 1L =LEsL004 8 BTA 20=ITI-1.974 NO. 16.420
2981 Q=X BT 8 BTA Li=X- 5107 907 N@i 50,543
3558 Void il SN T 8 BTA 1:8=KI=1. 97 NOT Sl 637
1679 L=yi=]thly 8 BTA 28=W1rl 948 NO. —5UGl1LS
2037 1Nl 278 8 BTA 28-VEI=1x 978 ‘HO. 60:123
1859 87NE~1 . 979 8 BTA Z6=VII~1.979 " N0O.»78:092
1428 Lo-Ml+li98d 8 BTA T3-VIT=1.9815NO, LO27T97
531 19=TV=1 982 32 BTA 29=TV=1, 9820 N0 115,001
2623 LI=NTT=1..989 32 BTA Z25=VILI=1 /988 NOw <273 121
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CERTIFICA:

Reformas:
Documento No. Fecha
0001566 1997/06/03
0003071 1997/09/26
0004196 1997/12/19
0000994 1998/04/14
0000986 1999/04/30
0002809 2002/12/26
0002025 2007/08/31
0000458 2008/03/26
0001042 2008/06/26

Fecha No.Insc.
00588258
00605720
00615361
00632526
00681048
00859502
01157328
01201055
Rl-22nR55

Origen
Notaria 32
Notaria 32
Notaria 32
Notaria 32
Notaria 32
Notaria 46
Notaria 46
Notaria 46
Notaria 46

1997/06/06
1997/10/09
1997/12/22
1998/05/06
1999/05/21
2002/12/27
2007/09/12
2008/03/27
2008/07/03

1832
5275
21103
0915
1463
4604

Vigencia: Que la sociedad no se halla disuelta.

2009/04/02
2012/11/30
2013/07/23
2014/03/26
2014/05/07
2018/01/13

Notaria
Notaria
Notaria
Notaria
Notaria
Notaria

Y OY OY O)Y OY O

2009/04/07
2012/12/05
2013/07/30
2014/03/28
2014/05/08
2015/11/24

01288442
01686728
01752763
01821028
01832984
02038323

CERTIFICA:

Duracidén hasta el

31 de diciembre de 3000.

Objeto
realizacién
caracter

operaciones
superintendencia
sociedad podra,
facultada,
civiles

Social:
de

complementario
de

celebrar vy
o mercantiles

CERTIFICA:

El objeto social de 1la sociedad consiste en la
operaciones de seguros sobre la vida y las gque tengan
de éstas. Asi mismo, podra efectuar

reaseguros, en los términos que establezca la
bancaria. En desarrollo de su objeto social, la
ademéds de todo aquello para lo cual esté legalmente
ejecutar cualgquier otra clase de contratos
gue guarden relacidén directa con su objeto




social.
CERTIFICA:

Actividad Principal:

6512 (Seguros De Vida)

Actividad Secundaria:

6522 (Servicios De Seguros Sociales De Riesgos Profesionales)

CERTIFICA:

Capital:

** Capital Autorizado **
Valor + 523, 802,000,378 .00
No. de acciones : 16,060,729.00
Valor nominal 1 51,482.00

*#% Capital 'Suscrito #*
Valor : $10,222,954,560.00
No. de acciones ¢ 6,898,080.00
Valor nominal ¢ $1,482.00

#k Capntal i Ragads, N
Valor : $10,222,954,560.00
No. de acciones : 6,898,080.00
Valor nominal w81 4AB2: 00

CERTTETCA:

Que mediante Oficio No. 1653 del 06 de agosto de 2018, inscrito el 1
de octubre de 2018 bajo el No. 00171490 del libro VIII, el Juzgado 10
Civil Municipal de Oralidad de Medellin (Antioquia), comunicd que en
el Proceso Verbal No. 2018-00343 de Diego Albeiro Granados Correa,
contra EXPRESO MOCATAN S.A.S., y AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.,
se decreté la inscripcién de la demanda en la sociedad de la
referencia.

CERTIFICA:

** Junta Directiva: Principal (es) **
Que por Acta no. 64 de Asamblea de Accionistas del 11 de marzo de
2016, inscrita el 13 de Julio de 2016 bajo el ntmero 02122079 del
libro IX, fue (ron) nombrado (s):

Nombre Identificacién
PRIMER RENGLON
LANGAND EP.DERCCLES MARIE MADELEINE C.E. 000000000491397
SEGUNDO RENGLON
SERRANC LOPEZ BERNARDO RAFAEL C.E. 000000000486875

Que por Acta no. 70 de Asamblea de Accionistas del 26 de marzo de
2019, inscrita el 10 de Jjulio de 2019 bajo el numero 02485079 del
libro IX, fue (ron) nombrado (s):

Nombre Identificacidn
TERCER RENGLON
SIN POSESION SIN ACEPTACION FR Ak H Kk Kk Kk kK

Que por Acta no. 067 de Asamblea de Accionistas del 5 de diciembre de
2017, 1inscrita el 30 de enero de 2018 bajo el ntmero 02297412 del
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libro IX, fue (ron) nombrado (s):

Nombre Identificacién
CUARTO RENGLON
GONZALEZ RIERA HUGQO VICENTE P.P. 00O00Q00RF489162

Que por Acta no. 64 de Asamblea de Accionistas del 11 de marzo de
2016, 1inscrita el 13 de julio de 2016 bajo el numero 02122079 del
libro IX, fue (ron) nombrado (s):

Nombre Identificacidén
QUINTO RENGLON
MONTOYA ALVAREZ LEONOR C.C. 000000041472374
SEXTO RENGLON
PACHECO CORTES CLAUDIA HELENA C.C. 000000021070252
SEPTIMO RENGLON
LERSUNDY ANGEL LUCIANO ENRIQUE C.C. 000000019480915

** Junta Directiva: Suplente {(s) **
Que por Acta no. 065 de Asamblea de Accionistas del 18 de noviembre de
2016, inscrita el 30 de enero de 2017 bajo el numero 02180934 del
libro IX, fue (ron) nombrado (s):

Nombre Identificacidn
PRIMER RENGLON
AUDRIN MARC PIERRE CHARLES P.P. 00000011AF78176

Que por Acta no. 68 de Asamblea de Accionistas del 20 de marzo de
2018, ‘inscrita el 3 de . agosto de 2018 bajo el numero- 02363280 del
libro IX, fue (ron) nombrado (s):

Nombre Identificacidn
SEGUNDO RENGLON
GERMAIN FREDERIC P.P. 00000015FV33036

Que por Acta no. 70 de Asamblea de Accionistas del 26 de marzo de
2019, 1inscrita el 10 de julio de 2019 bajo el numero 02485079 del
libro IX, fue (ron) nombrado  (s): —

Nombre Identificacidén

TERCER RENGLON
RODRIGUEZ PAGES CARLOS P.P. 000000PAD726132

Que por Acta no. 64 de Asamblea de Accionistas del 11 de marzo de
2016, inscrita el 13 de Jjulio de 2016 bajo el numero 02122079 del
libro IX, fue (ron) nombrado (s):

Nombre Identificacién
CUARTO RENGLON
CHARLES DECKER ERICK JEAN P.P. 00000007AP46443

Que por Acta no. 70 de Asamblea de Accionistas del 26 de marzo de
2019, inscrita el 10 de Jjulio de 2019 bajo el ntmero 02485079 del
libro IX, fue (ron) nombrado (s):
Nombre Identificacién
QUINTO RENGLCN
GAITAN DAZA FRANCISCO ANDRES C.C. 000000079688367

Camara de Comercio de Bogotéa (29
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SEXTO RENGLON

DURAN MARTINEZ NICOLAS © C.C. 000000079778471
Que por Acta no. 64 de Asamblea de Accionistas del 11 de marzo de
2016, inscrita el 13' de Jjulio de 2016 bajo el numero 02122079 del
libro IX, fue (ron) nombrado (s):

Nombre Identificacidn
SEPTIMO RENGLON
ANGUEYRA RUIZ ALFREDO C.C. 000000079142306
CERTIFICA:

Que por Documento Privado del 16 de agosto de 2005, inscrito el 22 de
agosto de 2005 Dbajo el No. 9957 del libro V, comparecié Fernando
Quintero Arturo_ identificado con cédula de ciudadania No. 19.386.354
de Bogota en su calidad de presidente de la sociedad de la referencia,
por medio del presente documento, confiere poder especial al Dr. Jorge
Eliécer Jimenez Castro identificado con la cédula de ciudadania No.
17.001.575 de Bogotd, para que con facultades expresas para conciliar
o transigir, en nombre y representacién de la sociedad en cuyo nombre
actué, asista a las audiencias de conciliacién prejudicial gque como
requisito de procedibilidad contempla 1la  1ley 640 de 2001, las
audiencias de conciliacidén judicial en material laboral de que trata
el articulo 77 del cédigo de procedimiento laboral, y a las audiencias
de conciliacidén Jjudicial contempladas en el art. 101 del coédigo de
procedimiento civil, conforme a las indicaciones que para cada caso en
particular le determine la compafiia. Este poder se extiende para que
asista digualmente en representacién de la compafila a todas las
diligencias judiciales en gque sea necesaria la presencia de la
compafiia, incluidos interrogatorios de parte y/o declaraciones de
representante legal.
CERTIFICA:
Que por Documento Privado del 24 de agosto de 2005, inscrito el 02 de
septiembre de 2005 bajo el No. 9983 del libro V, Fernando Quintero
Arturo, identificado con cédula de ciudadania No. 19.386.354 de
Bogotd, en su calidad de presidente de la sociedad de la referencia,
por medio del presente documento, confiere poder especial al doctor
Jorge Andres Chavarro Nieto identificado con la cédula de ciudadania
No. 79.777.712 de Bogota, para que con facultades expresas para
conciliar o transigir, en nombre y representacién de la sociedad en
cuyo nombre actud, asista a las audiencias de conciliacidn prejudicial
gue como requisito de procedibilidad contempla la ley 640 de 2001, las
audiencias de conciliacién judicial en material laboral de que trata
el articulo 77 del Cédigo de Procedimiento Laboral, y a las audiencias
de conciliacidén Jjudicial contempladas en el art. 101 del Cdédigo de
Procedimiento Civil.
CERTIFICA:

Que por Escritura Publica No. 1571 de la Notaria 65 de Bogota D.C.,
del 14 de agosto de 2015, inscrita el 26 de agosto de 2015 bajo los
numeros. 00031842 del 1libro V, comparecido Jose Manuel Ballesteros
Ospina identificado con cédula de ciudadania No. 79..386.114 de Bogota
en su calidad de representante legal de AXA COLPATRIA .SEGUROS S.A y
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A., por medio de la presente escritura
publica, confiere poder general a Blanca Isabel Tibaduiza Puentes
identificada con cédula ciudadania No. 51.920.241 de Bogota D.C., para
que en nombre y representacidén de las sociedades mencionadas ejecute
los siguientés actos: Objetar o declinar las reclamaciones afectadas
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por los asegurados o beneficiarios, sin consideracién a la cuantia de
las mismas, relacionadas con siniestros.

CERTIFICA:
Que por Escritura Publica No. 452 de la Notaria 65 de Bogotd D.C., del
29 de marzo de 2016, inscrita el 8 de abril de 2016 bajo los Nos.
00033992 y 00033994 del libro V, comparecido Paula Marcela Moreno Moya
identificada con cédula de ciudadania No. 52.051.695 de Bogotd en su
calidad de representante legal para asuntos Jjudiciales;,
administrativos y/o policivos de la sociedad de la referencia, por
medio de la presente escritura publica, procede a otorgar poder
general a Mariela Adriana Hernandez Acero identificada con cédula de
ciudadania No. 51.714.782 de Bogota y Luisa Fernanda Veldsquez Angel
identificada con cédula de ciudadania No. 52.085.315 de Bogotd, para
que en nombre y representacién de la sociedad mencionada ejecuten los
siguientes actos: A) Representar a las compafilas en las diligencias
judiciales y extrajudiciales con facultades para conciliar, B)
Absolver interrogatorios de parte y/o declaraciones de representante
legal. Segundo: El poder conferido mediante el presente documento a
los apoderados, es insustituible.

CERTIFICA:
Que por  Escritura Publica No. 1125 de la Notaria 65 de Bogotd D.C.,
del 03 de agosto de 2017 inscrita el 8 de agosto de 2017 bajo el No.
00037728 del libro V, comparecido Paula Marcela Moreno Moya
identificado con cédula de ciudadania No. 52.051.695 de Bogota D.C. En
su calidad de representante legal por medio de la presente escritura
publica, confiere poder general a Carlos Francisco Garcia Harker
identificado con cédula ciudadania No. 91.280.716 de Bucaramanga para
gque en nombre y representacién de las sociedades mencionadas ejecute
los siguientes actos: A) Representar a las compafiias en las
diligencias judiciales y extrajudiciales con facultades para
conciliar, B) Absolver interrogatorios de parte y/o declaraciones de
representante ' legal segundo: El poder conferido mediante el presente
documento a los apoderados es insustituible. ;

CERTIFICA:
Que por Escritura Publica No. 2024 de la Notaria 65 de Bogota D.C.,
del 19 de diciembre del 2017, inscrita el 29 de diciembre de 2017 bajo
el Registro No. 00038540 1libro IX comparecido Paula Marcela Moreno
Moya ddentificado con cédula de ciudadania No. 52.051.695 de Bogotd
D.C. En su calidad de representante legal por medio de la presente
escritura publica, confiere poder general a Mildrey Yurani Bahena
Villa identificada con C.C.1.112.101.2016 de Andalucia para gque en
nombre y representacién de las sociedades mencionadas ejecute los
siguientes actos: A) Representar a las compafiias en las diligencias
judiciales Y extrajudiciales con facultades para conciliar B)
absolveré interrogatorios de parte y/o declaraciones de representante

Ll




legal segundo: el poder conferido mediante el presente documento a los
apoderados es insustituible.

CERTIFICA:
Que por Escritura Publica No. 0186 de la Notaria 65 de Bogota D.C.,
del 20 de febrero de 2018, inscrita el 25 de abril de 2018 bajo el
nimero 00039204 del 1libro V, comparecié Paula Marcela Moreno Moya
identificada con cédula de ciudadania No. 52.051.695 de Bogota en su
condicidn de apoderada en representacién legal. para asuntos
judiciales, administrativos y/o policivos de AXA COLPATRIA S.A., y AXA
COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A., por medio de la presente escritura
publica, otorga poder general a Maria Elvira Bossa Madrid identificada
con cédula ciudadania No. 51.560.200 de Bogota D.C., para que en
nombre vy representacién de las sociedades mencionadas ejecute los
siguientes actos: A) Representar a las compafiias en las diligencias
judiciales y extrajudiciales con facultades para conciliar, B)
Absolver interrogatorios de parte y/o declaraciones de representante
legal. Segundo: el poder conferido mediante el presente documento a
los apoderados, es insustituible.

CERTIFICA:
Que por Escritura Puablica No. 1735 de la Notaria 65 de Bogota D.C.,
del 25 de septiembre de 2018, inscrita el 4 de octubre de 2018 bajo el
Registro No. 00040163 del libro V, comparecidé Marie Madeleine Langand
Derocles identificado con cédula de extranjeria No. 491.397 de Bogota
en su calidad de representante legal de AXA COLPATRIA SEGUROS S.A., ¥
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A., por medio de la presente escritura
publica,  primero: confiere poder general a Catalina Marcela Groot
Hernandez De Alba identificada con <cédula de ciudadania No.
1.020.727.429 de Bogotd D.C., para que en nombre y representacién de
las  sociedades mencionadas ejecute los siguientes actos: Objetar o
declinar las reclamaciones efectuadas por los asegurados o
beneficiarios, sin consideracién a la cuantia de las mismas,
relacionadas con sinieéstros. Segundo: El poder conferido mediante el
presente documento a la apoderada, es insustituible.

CERTIFICA:
Que por Escritura Publica No. 0898 de la Notaria 65 de Bogota D.C.,
del 14 de Jjunio de 2019, inscrita el 21 de Junio de 2019 bajo el
registro No 00041702 del 1libro V, comparecidé Paula Marcela Moreno
Moya, didentificada con cédula de ciudadania No. 52.051.695 de Bogota
en su calidad de Representante Legal para asuntos judiciales de la
sociedad de la referencia, por medio de la presente Escritura Publica,
confiere poder general a Sandra Marcela Gonzalez Moreno identificado
con cédula ciudadania No. 1.018.427.179, para 9gque en nombre y
representacién de las sociedades mencionadas ejecute los siguientes
actos: a) Representar legalmente a la aseguradora en tramites ante la
Superintendencia Nacional de Salud, y b) Representar legalmente a la
aseguradora en conciliaciones extrajudiciales. El1 poder conferido
mediante el presente documento a la apoderada es insustituible.

CERTIFICA:
Que por Escritura Puablica No. 0899 de la Notaria 65 de Bogota D.C.,
del 14 de junio de 2019, inscrita el 21 de Junio de 2019 bajo el
registro No 00041706 del 1libro V, comparecidé Paula Marcela Moreno
Moya, 1dentificada «con cédula de ciudadania No. 52.051.695 de Bogota
en su calidad de Representante Legal para asuntos judiciales de la
sociedad de la referencia, por medio de la presente Escritura Publica,
confiere poder general a Miguel Angel Laborde Meek, identificado con
cédula de ciudadania No. 1.018.430.601, para que en nombre VY
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representacién de las sociedades mencionadas ejecute los siguientes
actos: a) Representar a la Compafiia en diligencias judiciales y
extrajudiciales, Y b) Absolver interrogatorios de parte vy/o
declaraciones de Representante Legal. El poder conferido mediante el
presente documento a la apoderada es insustituible.
CERTIFICA:

Que por Escritura Publica No. 0477 de la Notaria 65 de Bogota D.C.,
del 10 de abril de 2019, inscrita el 15 de Julio de 2019 bajo el
registro No 00041837 del libro V, comparecié PAULA MARCELA MORENO MOYA
identificada con cédula de ciudadania No. 52.051.695 de Bogotd que
obrando en . su condicién de Representante Legal para asuntos
judiciales, administrativos y/o ‘policivos de AXA COLPATRIA Seguros
S.A. y la sociedad de 1la referencia, por medio de la presente
Escritura Publica, confiere poder general a ANA CAROLINA MENDOZA MEZA
identificada con cédula ciudadania No. 1.065.616.743 de Valledupar y
LUISANA CHOLES REGALADO identificada con cédula de ciudadania No.
1.065.648.280 de Valledupar, para que en nombre y representacidén de
las sociedades = mencionadas ejecuten los siguientes actos: a)
Representar a las Compafiilas en las diligencias judiciales vy
extrajudiciales con facultades para conciliar, b). Absolver
interrogatorios de parte y/o declaraciones de Representante Legal. El
poder conferido mediante el presente documento a las apoderadas, es
insustituible.

CERTIFICA:

Que por Documento Privado del 15 de diciembre de 2010, inscrito el 28
de diciembre de 2010 bajo el No. 00019043 del libro V, Mauricio Ramos
Arango identificado con cédula de ciudadania No. 79.456.009 de Bogoté
en su calidad de representante legal de la sociedad de la referencia,
por medio del presente documento, confiere poder especial al doctor

Jose Alfonso Cespedes Casiano, identificado con cédula No. 79.480.560

de Bogota, para que en nombre y representacidén de la sociedad en cuyo
nombre actud, ejecute el manejo y administracién de las cuentas de
compensacidén debidamente registradas ante el depébsito centralizado de
valores DECEVAL, firme los cheques correspondientes a dichas cuentas y
remita y solicite la informacién respectiva.
CERTIFICA:

Que por Documento Privado del 01 de noviembre de 2007, inscrito el 14
de noviembre de 2007 bajo el No. 12773 del libro V, modificado
mediante documento privado del representante legal del 22 de mayo de
2012 1inscrito bajo el No. 00022672 del libro V, en donde amplia las
facultades otorgadas por el sefior Fernando Quintero Arturo
identificado con la cédula de ciudadania No. 19.386.354 expedida en
Bogota, en su calidad de presidente de SEGUROS DE VIDA COLPATRIA S.A.,
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en el poder especial conferido al doctor Miguel Alfonso Beltran Ruiz,
identificado con la cédula de ciudadania No. 79.325.791 de Bogota,
para que con facultades expresas para conciliar o transigir, en nombre
y representacién de la sociedad en cuyo nombre actud, asista a las
audiencias de conciliacién prejudicial gque como requisito de
procedibilidad contempla la Ley 640 de 2001, las audiencias de
conciliacién Judicial en material laboral de que trata el articulo 77
del Cédigo de Procedimiento Laboral y a las audiencias de conciliacidn
judicial contempladas en el art. 101 del Coédigo de Procedimiento
eiviad, Este poder se extiende para que asista igualmente en
representacién de la compafiia a todas las diligencias judiciales y
administrativas en que sea necesaria la presencia de la compafiia,
incluidos interrogatorios de parte y/o declaraciones de representante
legal.
CERTIFICA:
Que por Documento Privado del 6 de septiembre de 2012, del
representante legal, inscrito el 20 de septiembre de 2012, bajo el No.
00023429 del 1libro V, Juan Carlos Matamoros Lopez identificado con
cédula de ciudadania No. 79.232.530 de Bogotd D.C., en su calidad de
representante legal de la sociedad de la referencia, por medio del
presente documento, confiere poder especial a Angela Marcela Garrido
Maldonado, identificada con la cédula de ciudadania No. 39.692.846 de
Bogot4, para que en nombre y representacién de la sociedad en cuyo
nombre actud, suscriba los contratos de intermediacidn con agentes o
agencias colocadoras de pdlizas de seguros v titulos de
capitalizacibén, asi como los documentos mediante los cuales estos
contratos se modifiquen.
CERTIFICA:

Que por Documento Privado sin num del 5 de junio de 2013, inscrito el
8 de Jjulio de 2013 bajo el No. 00025708 del libro V, Jose Manuel
Ballesteros Ospina identificado con cédula de ciudadania No.
79.386.114, en su calidad de primer suplente del presidente,
representante legal de la sociedad de la referencia, por medio del
presente documento, confiere poder especial al doctor Rodrigo Efren
Galindo Cuervo identificado con cédula de ciudadania No. 6.769.791 de
Tunja, para que con facultades expresas para conciliar o transigir, en
nombre y representacién de la sociedad de la referencia, asista a las
audiencias de conciliacién prejudicial gque como requisito de
procedibilidad contempla la Ley 640 de 2001, las audiencias de
conciliacién judicial en materia laboral de que trata el articulo 77
del Cédigo de Procedimiento Laboral y a las Audiencias de conciliacidn
judicial contempladas en el articulo 101 del Cédigo de Procedimiento
Civil. Este poder se extiende para gque asista igualmente en
representacién de la compafiia a todas las diligencias judiciales y
administrativas en gque sea necesaria la presencia de la compafiia,
incluidos interrogatorios de parte y/o declaraciones de representante
legal.

CERTIFICA:

** ‘Revisor Fiscal' *¥
Que por Documento Privado no. sin num de Revisor Fiscal del 27 de
enero de 2016, inscrita el 18 de abril de 2016 bajo el ntmero 02094570
del libro IX, fue (ron) nombrado (s):

Nombre Identificacién
REVISOR FISCAL PRINCIPAL
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PENA MONCADA JACQUELINE C.C. 000000052427773
Que por Documento Privado no. sinnum de Revisor Fiscal del 24 de abril
de 2017, inscrita el 5 de junio de 2017 bajo el numero 02230895 del
libro IX, fue (ron) nombrado (s):
Nombre Identificacidn
REVISOR FISCAL SUPLENTE
RUIZ GERENA CLAUDIA YAMILE C.C. 000000052822818
Que por Acta no. 62 de Asamblea de Accionistas del 3 de marzo de 2015,
inscrita el 9 de julio de 2015 bajo el numero 01955513 del libro IX,
fue (ron) nombrado (s):
Nombre Identificacidn
REVISOR FISCAL PERSONA JURIDICA
PRICEWATERHOUSECOOPERS LTDA PERO PODRA
OPERAR UTILIZANDO LAS SIGLAS
PRICEWATERHOUSECOOPERS @) PWC N.I.T. 000008600020626

CERTIFICA:

Que por Documento Privado no. sin num de Representante Legal del 15 de
mayo de 2014, inscrito el 16 de mayo de 2014 bajo el ntmero 01835377
del libro IX, comunicéd la sociedad matriz:

- AXA S.A.

Domicilio: (Fuera Del Pais)

Que se ha configurado una situacién de grupo empresarial con la
sociedad de la referencia.

Fecha de configuracién de la situacién de grupo empresarial
2014-04-01

CERTIFICA:

**Aclaracién Situacidén de Control y de Grupo Empresarial**

Se aclara la Situacién de Control y la Situacidédn de Grupo Empresarial,
inscrita el 16 de mayo de 2014, bajo el No. 01835377 del libro IX, en
el sentido de indicar que la sociedad matriz AXA SA ejerce control
indirectamente a través de AXA MEDITERRANEAN HOLDINGS S.A. Sobre la
sociedad de la referencia, AXA COLPATRIA SEGUROS S.A., AXA COLPATRIA
CAPITALIZADORA S.A., COLPATRIA MEDICINA PREPAGADA S.A., Yy grupo
empresarial sobre la sociedad de la referencia y sobre AXA COLPATRIA
SEGUROS S.A., AXA COLPATRIA CAPITALIZADORA S.A., COLPATRIA MEDICINA
PREPAGADA S.A., AXA MEDITERRANEAN HOLDINGS S.A., OPERADORA DE CLINICAS
Y HOSPITALES S.A., FINANSEGURO S.A.S., NIXUS CAPITAL HUMANO S.A.S.,
INVERSIONES SEQUOIA COLOMBIA S.A.S., EMERMEDICA S.A. SERVICIOS DE
AMBULANCIA PREPAGADOS EMERMEDICA ODONTOLOGICA S.A.S. Y AMBULANCIAS
GRANSALUD S.A.S.

2
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CERTIFICA: ‘

Sucursal (es) o agencia (s) matriculadas ante esta jurisdiccidn:
T e e e P e e PR E L E T LT RS E LTSS E LSS SRS RS S S SR EE E Rt S

Nombre de la sucursal: AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A. SUCURSAL
BOGOTA CORREDORES Y AGENCIAS.

Matricula: 00327121

Renovacién de la Matricula: 27 de marzo de 2019

Ultimo Afio Renovado: 2019

Dirececdont CR. 7 NO. 24 =" 89,F 3

Teléfono: 3364677

Domicilio: Bogota D.C.

Email: CIAS.COLPATRIAGTRAXACOLPATRIA.CO

khkkhkhkhkhkhhkhkdhkhkhkhkhkdhhhkddhkhhhhhdhhhhhhhhhhrhrhkhddrhkrkhrkrrhhhhkxrhkkhkhkkkkixx

Nombre de 1la sucursal: AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A. BOGOTA SAN
DIEGO

Matricula: 00490483

Renovacidén de la Matricula: 22 de marzo de 2019

Ultimo Afic Renovado: 2019

Dirececidbn: CR 7 NO. 24 - 89 PL 3

Teléfono: 3364677

Domicilio: Bogota D.C.

Fmail: CIAS.COLPATRIAGTRAXACOLPATRIA.CO
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Nombre de la sucursal: ARL AXA COLPATRIA REGIONAL BOGOTA
Matricula: 01216655

Renovacidén de la Matricula: 22 de marzo de 2019

Ultimo Afio Renovado: 2019

Direccdions, AK 15 104 33

Teléfono: 3364677

Domicilio: Bogota D.C.

Email: CIAS.COLPATRIAGTWEAXACOLPATRIA.COM
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Nombre de la agencia: AGENCIA AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
CENTRO DE REHABILITACION COLPATRIA CRC

Matricula: 02151474

Renovacién de la Matricula: 22 de marzo de 2019

Ultimo Afio Renovado: 2019

Direcaidns CL. 77 A NO. 84 =55

Teléfono: 3384877

Domicilio: Bogota D.C.

Email: CIAS.COLPATRIAGTRAXACOLPATRIA.CO
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Nombre de la agencia: CENTRO DE ASESORIA PARA LA PREVENCION DE RIESGOS
LABORALES

Matricula: 02369467

Renovacidén de la Matricula: 22 de marzo de 2019
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Ultimo Afio Renovado: 2019

Direccidén: AK 15 NO. 104 33

Teléfono: 3364677

Domicilio: Bogotéd D.C.

Email: CIAS.COLPATRIAGTERAXACOLPATRIA.CO
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CERTIFICA:

De conformidad con 1lo establecido en el Cbédigo de Procedimiento
Administrativo y de lo Contencioso Administrativo y de la Ley 962 de
2005, los actos administrativos de registro aqui certificados quedan
en firme diez (10) dias hébiles después de 1la fecha de 1la
correspondiente anotacién, siempre que no sean objeto de recurso. Los
sabados no son tenidos en cuenta como dias hébiles para la Camara de
Comercio de Bogota.

etk El presente certificado no constituye permiso de o enit
o K funcionamiento en ningin caso e 8

INFORMACION COMPLEMENTARIA

Los siguientes datos sobre RIT y Planeacidén Distrital son
informativos:

Contribuyente inscrito en el registro RIT de la Direccidn Distrital de
Impuestos, fecha de inscripcidén : 12 de abril de 2017.

Fecha de envio de informacién a Planeacién Distrital : 15 de julio de
2019.

Sefior empresario, si su empresa tiene activos inferiores a 30.000
SMILMV y una planta de personal de menos de 200 trabajadores, usted
tiene derecho a recibir un descuento en el pago de los parafiscales de
75% en el primer afio de constitucién de su empresa, de 50% en el
segundo afio y de 25% en el tercer afio. Ley 590 de 2000 y Decreto 525
de 2009.

Recuerde ingresar a www.supersociedades.gov.co para verificar si su
empresa esta obligada a remitir estados financieros. Evite sanciones.

R R R R R R R B R o R i b S

K Este certificado refleja la situacién juridica de la a7

B sociedad hasta la fecha y hora de su expedicién. : o
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El Secretario de la Camara de Comercio,

Valor: $ 5,800
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Para verificar que el contenido de este certificado corresponda con la
informacién que reposa en los registros publicos de la Camara de
Comercio de Bogotd, el cbédigo de verificacién puede ser validado por
su destinatario solo una vez, ingresando a www.ccb.org.co

B T S I S I S S S S S I b e S b b i e i e e e e e R S e
Este certificado fue generado electrbénicamente con firma digital y
cuenta con plena validez juridica conforme a la Ley 527 de 1999.

I Rt A E EEE LSS EEEEESEEEEE SRS SRS SRS SRR RS SRS SRS S S S i b o i i
Firma mecénica de conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la
autorizacién impartida por la Superintendencia de Industria vy
Comercio, mediante el oficio del 18 de noviembre de 1996.
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¥ Comerciode Fecha expedicién: 15 de Agosto de 2019 03:42:42 PM

Cali

Recibo No. 7319068, Valor: $2.900

CODIGO DE VERIFICACION: 0819818BVJ
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a www.ccc.org.co
y digite el respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicidén. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién

CERTIFICA

Nombre (s) y apellido(s) :GUILLERMO VALENCIA VICTORIA
C.C. 16589725
Nit: 16589725 - 8

CERTIFICA

Direccidén del domicilio principal: CRA 11B 31 42 BG 17
Municipio:Cali-valle

Correo electrénico:contabmafeld4@hotmail.com

Teléfono comercial 1:4482576

Teléfono comercial 2:No reportd

Teléfono comercial 3:3113004054

Direccién para notificacién judicial:CRA 11B 31 42 BG 17

Municipio:Cali-Valle

Correo electrénico de notificacién:contabmafeld4@hotmail.com

Teléfono para notificacidn 1:4482576

Teléfono para notificacién 2:No reportéd

Teléfono para notificacién 3:3113004054

GUILLERMO VALENCIA VICTORIA SI autorizé para recibir notificaciones personales a través
de correo electrénico, de conformidad con lo establecido en el articulo 67 del Cédigo
de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.

CERTIFICA
Matricula Neo.: 365602-1
Fecha de matricula : 15 de Marzo de 1994
Ultimo afic renovado:2019

Fecha de renovacidén:19 de Marzo de 2019
Grupo NIIF:Grupc 3

CERTIFICA

Actividad principal cédigo CIIU: 4690

Pagina: 1 de3
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CERTIFICA

QUE A NOMBRE DE LA FIRMA FIGURA MATRICULADO EN ESTA CAMARA DE COMERCIO EL SIGUIENTE
ESTABLECIMIENTO, SURCURSAL O AGENCIA:

NOMBRE: DISTRIBUIDORA GUIVAL
MATRICULA NOUMERO: 382097-2 FECHA: 26 DE AGOSTO DEL ANO 1994
ULTIMO ARNO RENOVADO: POR EL ANO 2019

FECHA DE RENOVACION DE LA MATRICULA MERCANTIL: 19 DE MARZO DEL ARNO 2019
CATEGORIA: ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO

DIRECCION: CL. 4 NO. 10 79

MUNICIPIO: YUMBO

ACTIVIDAD COMERCIAL:

G4690 - COMERCIO AL POR MAYOR NO ESPECIALIZADO

ACTIVO VINCULADO :$500.000.000

QUE A NOMBRE DE LA FIRMA FIGURA MATRICULADO EN ESTA CAMARA DE COMERCIO EL SIGUIENTE
ESTABLECIMIENTO, SURCURSAL O AGENCIA:

NOMBRE: DISTRIBUIDORA GUIVAL BODEGA
MATRICULA NOMERO: 505221-2 FECHA: 08 DE MARZO DEL ANO 1999
ULTIMO ANO RENOVADO: POR EL ANO 2019

FECHA DE RENOVACION DE LA MATRICULA MERCANTIL: 19 DE MARZO DEL ARNO 2019
CATEGORIA: ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO

DIRECCION: CRA 11B N 31- 42 BOD 17

MUNICIPIO: CALI

ACTIVIDAD COMERCIAL:

H5210 - ALMACENAMIENTO Y DEPOSITO

ACTIVO VINCULADO :$11.295.701.106

QUE A NOMBRE DE LA FIRMA FIGURA MATRICULADO EN ESTA CAMARA DE COMERCIO EL SIGUIENTE
ESTABLECIMIENTO, SURCURSAL O AGENCIA:

NOMBRE: LINCE DISTRIBUCIONES
MATRICULA NUMERO: 581982-2 FECHA: 09 DE ABRIL DEL ANO 2002
ULTIMO ANO RENOVADO: POR EL ARO 2019

FECHA DE RENOVACION DE LA MATRICULA MERCANTIL: 19 DE MARZO DEL ARO 2019
CATEGORIA: ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO

DIRECCION: CL. 4 NO. 10 79

MUNICIPIO: YUMBO

ACTIVIDAD COMERCIAL:

G4690 - COMERCIO AL POR MAYOR NO ESPECIALIZADO

ACTIVO VINCULADO :$250.000.000
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3 Camara de Comercio de Cali
Camara de CERTIFICADO DE MATRICULA @
Comerciode Fecha expedicion: 15 de Agosto de 2019 03:42:42 PM

Cali

CERTIFICA

Que la FIRMA Efectuo la renovacién de su matricula mercantil el 19 De Marzo De 2019

CERTIFICA

Este certificado refleja la situacién juridica del inscrito hasta la fecha y hora de su
expedicién.

Que no figuran otras inscripciones que modifiquen total o parcialmente el presente
certificado.

De conformidad con lo establecido en el Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo, y de la Ley 962 de 2005, los actos administrativos de
' registro aqui certificados quedan en firme diez (10) dias héabiles después de la fecha
de inscripcidén, siempre que no sean objeto de recursos; el sabado no se tiene como dia
habil para este conteo.
En cumplimiento de los requisitos sobre la validez juridica y probatoria de los
mensajes de datos determinados en la Ley 527 de 1999 y demas normas complementarias, la
firma digital de los certificados generados electrénicamente se encuentra respaldada
por una entidad de certificacidén digital abierta acreditada por el organismo nacional
de acreditacién (onac) y sélo puede ser verificada en ese formato.

De conformidad con el decreto 2150 de 1995 y la autorizacién impartida por la
Superintendencia de Industria y Comercio, la firma mecinica gue aparece a continuacién
tiene plena validez para todos los efectos legales.

Dado en Cali a los 15 DIAS DEL'MES DE AGOSTO DEL ANO 2019 HORA: 03:42:42 PM
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JUZIGADO TERCERO LABORAL DEL CIRCUITO DE SANTIAGO DE CALI

AUTO INTERLOCUTORIO N° 2479
Santiago de Cali, Veintiocho (28) de Agosto de Dos Mil Diecinueve.

Teniendo en cuenta la constancia secretarial que antecede y de la revision del
expediente, se observa que mediante Auto Interlocutorio N° 2215 de 31 de Julio
de 2019, el despacho procedid a inadmitir la presente demanda; y a su vez le
indica al apoderado Judicial de los demandantes las falencias presentadas en el
escrito de la demanda, en los poderes conferidos a favor de su abogado y en los
documentos anexos como prueba en el expediente procesal.

Por lo anterior los integrantes del extremo activo a fravés de su Apoderado
Judicial allegan a esta agencia Judicial escrito con el fin de cumplir la orden
impartida mediante providencia inadmisoria a fin de subsanar la demanda, (folios
218 - 227); sin embargo observa el despacho que a pesar de las Advertencias
hechas en el Auto que inadmite, la parte demandante hizo caso omiso a las
mismas, dado que no aclaro en debida forma los sujetos o personas juridicas en
contra de los cuales dirige sus pretensiones, lo anterior dado que de la revision de
los cerfificados expedidos por cdmara de comercio se observa que la
DISTRIBUIDORA GUIVAL es un establecimiento de comercio, el cual no es sujeto de
derechos ni obligaciones, lo cual le imposibilita para ser sujeto procesal en un
litigio, aunado lo anterior tampoco se aporta certificado de existencia vy
representacion legal de la mencionada entidad para acreditar la calidad de la
misma, por lo anterior se tiene que dicha demanda no ha sido subsanada en
debida forma, en tal virtud el Juzgado:

DISPONE:
PRIMERO: RECHAIAR la presente demanda por no haber sido subsanada en

debida forma.

SEGUNDO: DEVOLVER a la parte actora sin necesidad de desglose la demanda y
los documentos presentados como anexos.

TERCERO: ARCHIVAR lo actuado previa anotaciofgs\que en los lioros radicadores

se haga. f
REPUBLICA"IJ“E"S?I.OMBIA
3 %/

La Juez,

RAD: 2019 -0396

LA PROMIDENCIff QUEsNTECEDE SE NOTI
5 NFIF {11g :
W WoyWLl.l i L ESTADO No,z %
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Doctoraq,

YENNY LORENA IDROBO LUNA

JUEZ TERCERA LABORAL DEL CIRCUITO DE CALI
E. 5. D.

ASUNTO: RECURSO DE APELACION CONTRA AUTO INTERLOCURORIO
No.2479 del 28 de Agosto de 2019.
DEMANDANTE: ~ MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ y Otros

DEMANDADO:  DISTRIBUIDORA GUIVAL y AXA COLPATRIA SEGUROS DE
VIDA

RADICACION No. 76001 - 31 - 05 - 0003 - 2019 - 0396 - 00

Teniendo en cuenta el Auto Interlocutorio No. 2215 del 31 de Julio de 2019,
presente el 22 de agosto de 2019, subsanaciéon de la demanda, en los
términos requeridos por el Juzgado, pero el despacho mediante el auto

apelado rechaza la demanda, de acuerdo a lo siguiente;

Que no subsano en debida forma la demanda, ademds que no se aportd el

certfificado de existencia y representacion legal de Distribuidora Guival:

Pero si observamos detenidamente cada uno de los puntos del Auto que
inadmitio la demanda, en iguales términos fue corregida, punto, por punto,
de acuerdo a lo solicitado por el Juzgado, ademas también se aportd
certfificado de cdmara y comercio de la empresa Distribuidora Guival con

vigencia de un (01) dia, igual que de la Aseguradora AXA COLPATRIA.

Ademds en el Auto de inadmision no se menciona lo enunciado en el auto
interlocutorio de rechazo, respecto que distribuidora Guival no era sujeto de
obligaciones, por el contrario al respecto hace referencia que no se aportd
certificado de cdmara y comercio vigente, puesto que ya tenia 3 meses, €l

cual fue aportado con vigencia de un dia.

En el sexto punto expresa en resumen que se agotd, un procedimiento de

reclamaciones a ofra entidad de sistema de Seguridad Social, la cual



resultando afectada con la decision de fondo, solicitando corrija esta
falencia tal y como se hizo en el memorial del 22 de agosto de 2019 y en los

poderes.

En gracia de discusion, si existia otra falencia diferente a las mencionadas en
el Auto de Interlocutorio No. 2215, el despacho debia de proceder de
conformidad, inadmitir nuevamente y esta vez por otro asunto diferente a
los inicialmente mencionados, dando lugar al principio de congruencia,
puesto que el despacho debia de haber mencionado tal falencia en el

primer auto interlocutorio.

Por ofro lado, en la correccidén de la demanda se menciona dos
demandados a Distribuidora Guival y AXA Colpatria Seguros de Vida S. A,
del cual también se aportéd certificado de cdmara y comercio, entonces si
no era admisible la demanda contra Distribuidora Guival, entonces la

demanda debia admitirse contra Axa Colpatria Seguros de Vida S. A.

Teniendo en cuenta lo anterior, solicito a despacho:

PETICIONES

1. Revocar el Auto Interlocutorio No. 2479 del 28 de Agosto de 2019,
mediante el cual el despacho rechaza la demanda.

2. Ordenar al Juzgado de conocimiento estudiar la subsanacion de la
demanda, el auto de inadmisidon y aplicar el principio de congruencia.

DANNY JARAMMLO RAROS
ABOGAD NDANTE

M



SECRETARIA: Al despacho de la sefiora Juez el presente proceso con recurso de [1 \/\/b
‘ Apelaciéon presentado por el demandante. Sirvase proveer.Santiago de Cali,
Septiembre 11 de 2019. )/A

LUZ HELENA GALLEGO TAPIAS
Secrétaria
REPUBLICA DE COLOMBIA - RAMA JURISDICCIONAL DEL PODER PUBLICO
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JUZGADO TERCERO LABORAL DEL CIRCUITO SANTIAGO DE CALI

AUTO INTERLOCUTORIO N° 2710
Santiago de Cali, Once (11) de Septiembre de Dos Mil Diecinueve.

Visto el informe de Secretaria, y revisada la actuacién surtida en el presente
proceso, se observa a folios 241 - 242, escrito por medio del cual el apoderado
Judicial de la demandante, interponen recurso de APELACION contra el Auto
Interlocutorio N° 2479 de 28 de Agosto de 2019, Notificado en el estado N° 137 del
. 05 de Septiembre de 2019, el cual se presentd en el termino establecido para ello.

De igual modo se observa que el Auto recurrido se encuentra en la lista de los
autos susceptibles de apelacion mencionados en el articulo 65 del codigo de
procedimiento laboral y de la seguridad social, modificado por el articulo 29 de la
ley 712 de 2001 que expresa lo siguiente:

“Son apelables los siguientes autos proferidos en primera instancia: 1. El que
rechace la demanda o su reforma y el que las dé por no contestada: 2. El que
rechace la representaciéon de una de las partes o la intervencion de ferceros;
3. El que decida sobre excepciones previas; 4. El que niegue el decreto o la
practica de una prueba; 5. El que deniegue el frdmite de un incidente o el
que lo decida; 6. El que decida sobre nulidades procesales; 7. El que decida
sobre medidas cautelares; 8. El que decida sobre el mandamiento de pago;
9. El que resuelva las excepciones en el proceso ejecutivo; 10. El que resuelva
sobre la liquidacién del crédito en el proceso ejecutivo; 11. El que resuelva la
objecién a la liquidacion de las costas respecto de las agencias en derecho;
. 12. Los demdads que senale la ley.”

Por lo anterior y debido a que el recurso fue presentado en el término oportuno,
este se concederd en el efecto SUSPENSIVO, Por lo Anteriormente expuesto el
Juzgado

DISPONE

PRIMERO: CONCEDER el recurso de APELACION interpuesto por la parte
demandante en contra del Auto Interlocutorio N° 2479 de 28 de Agosto de 2019,
Notificado en el estado N° 137 del 05 de Septigmbre de 2019, en el efecto
SUSPENSIVO, Para lo cual se ordena remitir al Supern | expediente, para que se
surta el recurso de alzada.

NO UESE

La Juez, REPUBLICA DE COLOMBIA

L2 ]
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JUIGADO TERCERO LABORA

CIRCUITO DE CALI

YENNY LO DROBO LY

Afbm 2019 - 0396




REPUBLICA DE COLOMBIA RAMA JUDICIAL
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CIQ“‘ DE c®
JUZGADO TERCERO LABORAL DEL CIRCUITO
Carrera 1 # 13- 42 Piso 01
Correo electronico: JO3lccali@cendoj.ramajudicial.gov.co
Cali- Valle

Santiago de Cali, Veinticinco (25) de Septiembre de 2019.
OFICIO N° 2019-0396-3242-00

SENORES

OFICINA DE REPARTO

HONORABLE TRIBUNAL SUPERIOR DEL DISTRITO JUDICIAL
Santfiago de Cali Valle

REF: ORDINARIO LABORAL DE PRIMERA INSTANCIA
DEMANDANTE: MARIA ROCIO POSADA RAMIREZ Y OTROS
DEMANDADO: DISTRIBUIDORA GUIVAL

RAD. 76001-31-05- 003-2019- 0396-00

Por su intermedio remito a esa superioridad el proceso de la referencia.

Sube por primera vez a la Sala, a fin de que se surta el RECURSO DE APELACION
interpuesto por el apoderado judicial de la parte demandante, contra el Auto
Interlocutorio N° 2479 de 28 de Agosto de 2019.

Atendiendo las instrucciones dadas por el Consejo Superior de la Judicatura, la
doble foliatura no se tacha ni se hace uso del corrector, sino se encierra entre
paréntesis el nUmero que no fiene validez.

Consta de un cuaderno con 244 folios Utiles incluidos dos CD'S, al igual que un
Cuaderno de copias de la demanda gue consta de 214 folios incluido un CD,
para efectos del fraslado, un cuaderno de copias de la demanda con 21 folios
para el archivo del despacho y dos copios del escrifo de subsanacion
compuestos de 22 los cuales incluyen su respectivo CD.

Grupo: 03 APELACION DE AUTOS

Atentamente,

LUZ HELENA GALLEGO TAPIAS
Secretari .

afbm 2019-0396




