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AUTORIDAD SOLICITANTE: CONCILIACION Y PRE PROCESALES FISCAL LOCAL 105
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NOMBRE EXAMINADO: MARLENY VALiENCIA MARTINEZ

IDENTIFICACION: CC 31911389 ", - ,g’“"”w\a
EDAD REFERIDA: 58afos | i s {f{ Vi
ASUNTO: Les:ones { Accndente de transporte b
Metodologia: SE

= La aplicacion del método ci entlflco En el desarrollo de las valoraciones medicolegales, la
documentacion vy el manejo técnico. de’ los elementos de prueba recolectados y asociados, que
deberan ser utilizados yfanahzados en el contexto especifico de cada caso; como se establece
en el Reglamento Técnico para el Abordaje Integral de Lesiones en Clinica Forense DG-M-RT-
01-V01, Versién 01*tr_ie ocfubre de 2010.

Examinada hdy martes‘fiﬁ de febrero de 2021 a las 14:50 horas en Primer Reconocimiento
Médico Legal Pre\na explicacion de los procedimientos a realizar en la valoracién, la
importancia de I6s’ mismos para el proceso judicial o administrativo, se diligencia el
consentfmiento linformado, se toma firma y huella dactilar del indice derecho del examinado en
el consen’eumento informado

INFORMACION ADICIONAL AL COMENZAR EL ABORDAJE FORENSE: Aporta OFICIO
PETJTORIO cédula de ciudadania y copia de historia clinica relacionada con los hechos.
Examinada refiere al momento no ser sintomatica respiratorio, niega tener sintomas generales o
fiebre, niega haber viajado al exterior, niega haber tenido contacto con personas que tengan
nexo epidemiologico con el COVID 19. Ingresa con tapabocas y se valora con elementos de
proteccién. .

RELATO DE LOS HECHOQS:

La examinada refiere que " el 15 de diciembre del 2020 como a las 5:45 de la tarde, iba como
parrillera de moto con mi esposo por la ciudad de Cali y alfrente de Cali 7, estabamos haciendo
el semaforo y un carro nos golpeo por la parte de atras”. refiere atenciéon medica por los hechos.

ATENCION EN SALUD: Fue atendido en CLINICA CRISTO REY. Aporta copia de historia
clinica nimero 31911339, que refiere en sus partes pertinentes lo siguiente: Recibe atencion
medica el 15/12/2020 " paciente en accidente de transito con posterior trauma en rodillas
bilaterales, herida compleja en regién anterior d e rodilla izquierda, laceracion en codo derecho,
niega otros traumas,. Examen fisico: dolor y limitacién a la movilidad de rodillas, se evidencia
herida compleja en regién posterior de rodilla izquierda, laceraciones en codo derecho. Plan.
medicacion, estudios radiograficos con Rx de rodillas sin trazos de fracturas, con persistencia
de dolor en rodilla derecha se le solicita TAC de rodilla sin evidencia de trazos de fracturas o
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INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE
Ntimero Gnico de informe: UBCALI-DSVLLC-01221-2021 g
luxaciones. Valoracion por cirugia plastica. Paciente con herida de 12 ¢cm en cara anterio
rodilla izquierda se realiza lavado, desbridamiento y colgajo de herida. Salidapﬁgmeﬁé@gd‘én ¥
recomendaciones de retiro de puntos y signos de alarma. Diagnostico: tragpﬁf‘atiémps maltiples
no especificados”. Dr Fabian Herandez Medina. Re consulta el 22/12/2020 por persistencia de
dolor en rodilla derecha, se le solicita RMN de rodilia derecha y gafgracgghw por ortapedia.
Valoracion por ortopedia de la misma institucion Dr Carlos Sanehez ‘rresty el 7/01/2021
"paciente con trauma contundente en rodilia derecha con postgriég. edéma’y dolor, salida con
inmovilizacion y RMN con Rx de rodilla relaciones articulares conserVadas sin trazos de
fracturas. RMN de rodilla con ruptura de la insercion tibial dgl kgamento cruzado posterior,
ruptura completa del ligamento colateral interno, edemaﬁ-_dg-_té}idﬁs blandos. Examen fisico:
rodilla derecha con arcos completos, inestabilidad snedial tipo:ll, grada tipo Il, sin déficit
neurovascular distal. Diagnostico. esquince y torceduta qué:icompromete ligamento cruzado
anterior-posterior de la rodilla. plan: inmovilizador, ?erapiaﬁ’fgsica y control en 1 mes". Valoracién
por ortopedia el 11/02/2021 con indicacién de tratamiénto quirdrgico para reconstruccion
ligamentaria. Aporta copia de lectura de RMM de rogdilla derecha de la misma institucién con
fecha 28/12/2021 " opinién: ruptura de la,insercion tibial del ligamento cruzado posterior, ruptura
completa del ligamento colateral intéﬁrnof*‘e;dé”ma de tejidos blandos". Dra Viviana Calle.
Radiéloga. Se devuelven 15 folios. &~ &
ANTECEDENTES: Médico legale§: no refiere. Sociales: ocupacion: seleccionado de reciclaje.
Familiares: no refiere. Patolédicos: rip refiere. Quirdrgicos: histerectomia. Traumaticos: no
refiere. Hospitalarios: no refieré%a%Psfiﬁuiatricos: no refiere. Toxicolégicos: no refiere.
Antecedentes Ginecolégicos: Gravidez: 2. Partos: 2.Vivos: 2. Cirugia Ginecoldgica:

histerectomia. e
REVISION POR SISTEMAS®

refiere dolor e ingstabilidaden rodilla derecha, relacionado con los hechos.

EXAMEN MERICO:LEGAL

DATOS A@IR@%OMETQ!COS: Peso: 78 kg. Talla: 164 cm.

SIGNOE;WIT&LE‘S_;__ Presion arterial: 120/80 mmHg. Frecuencia cardiaca: 80 Ipm. Frecuencia
respiratoria: 18, rpm.

Aspécto g@,g;r-_x_e;:a}i: ingresa al consultorio por sus propios medios con apoyo de muletas, con buen
aspecto general y colaboradora con el examen clinico

Desgripcion de hallazgos

- Exatnen mental: lucida, consciente y orientada en las tres esferas.

- Neurolégico: No déficit aparente.

- Cara, cabeza, cuello: No evidencia de lesiones recientes relacionadas con los hechos al
momento del examen.

- Cavidad oral: No evidencia de lesiones recientes relacionadas con los hechos al momento del
examen.

- ORL: No evidencia de lesiones recientes relacionadas con los hechos al momento del examen.
- Térax: No evidencia de lesiones recientes relacionadas con los hechos al momento del
examen.

- Abdomen: No evidencia de lesiones recientes relacionadas con los hechos al momento del
examen.

- Espalda: No evidencia de lesiones recientes relacionadas con los hechos al momento del
examen.

- Miembros superiores: 1. cicatriz hipercromica plana de 4x3 cm en cara posterior de codo
derecho. 2. arcos de movilidad articular conservados.

- Miembros inferiores: 1. hipotrofia del cuadriceps femoral derecho. 2. rodilla derecha:
inmovilizada con material ortesico el cual se retira evidenciando edema leve local, refiere dolor
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movimientos. 3. rodilla izquierda. cicatriz hipercromica hipertrofica de 9 cm trazo transversal en
cara posterior, arcos de movilidad articular conservados, no-chasquido artlcuiar no. refiere dolor
con los movimientos, no signos de inestabilidad articular. 4. resto de arcos de’ movmdad articular
conservados. ER
- Osteomuscular: marcha con muletas, refiere dolor en rodilla derecha con apoyo del pie
derecho. )
- Piel y Faneras: 1. lo anotado. 1. pre sanidad: cicatriz de 8 c:""en reglon de thogastrlo trazo
transversal, no relacionado con los hechos.

ANALISIS, INTERPRETACION Y CONCLUSIONES < -
Mecamsmos traumaticos de lesion: Contundente,,Coﬁ‘o'con{undente Abrasivo. Incapacidad
medico legal PROVISIONAL CUARENTA (40)_ DIAS Debe regresar a nuevo reconocimiento
médico legal en 4 meses posterior a tratamle:gio qmmrglco propuesto por ortopedia, con copia
de valoracion por especialista y copia de mfonme quu;urg!co Se le genera nueva cita.

Atentamente,

OSCAR MONDRAGON SALAS
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

NOTA: Este informe pericial fue elaborado a solicitud de autoridad competente con destino al proceso penal indicado en el oficio
de remision, no reemplaza ni homologa a la incapacidad laboral.
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INFORME PERICIAL DE CLIiNICA FORENSE
Nimero Unico de informe: UBCALI- DSVLLC-01883-2021
CIUDAD Y FECHA: CALI. 05 de marzo de 2021
OFICIC PETITORIO: No. sin - 2021-02-15. Ref: Noticia cnmmal 760016099165202083872 -
AUTORIDAD SOLICITANTE: CONCILIACION Y PRE PROCESALES FESCAL LOCAL 105
FISCALIA GENERAL DE LA NACIOI\E
AUTORIDAD DESTINATARIA:  CONCILIACION Y PRE F’ROCESALES FISCAL LOCAL 105
FISCALIA GENERAL DE LA NACJ@N
Av Roosevelt N° 38 -32
CALI, VALLE DEL CAUCA

NOMBRE EXAMINADO: ALIRIO CABRERA GUTJERREZ ;},,
IDENTIFICACION: CC 62257297 *
EDAD REFERIDA:  B3afos { :

ASUNTO: Lesrones ﬁ

Metodologia: - : -

* La aplicacion del método c:en;tiflco en el desarrolto de las valoraciones médico legales, la
documentacion vy el manejo técnico. de los elementos de prueba recolectados y asociados, que
deberan ser utilizados y*anaf:zados en el contexto especifico de cada caso; como se establece
en el Reglamento TecmCo para el Abordaje Integral de Lesiones en Clinica Forense DG-M-RT-
01-VO1, Version 0F. de octubre de 2010. Se realiza valoracion con elementos de proteccion
personai segun- protocoio ‘de emergencia sanitaria actual.

Examinado h@y viernes05 de marzo de 2021 a las 07:16 horas en Tercer Reconocimiento
Médico Legal. ‘Rrevia explicacién de los procedimientos a realizar en la valoracién, la
lmportanma tie los: mismos para el proceso judicial o administrativo, se diligencia el
consentrs‘mentoimformado se toma firma y huella dactilar del indice derecho del examinado en
el c’onsentimrento informado

IN?ORMAC!ON ADICIONAL Al COMENZAR EL ABORDAJE FORENSE: Aporta OFICIO
PETITOR!O para "primera valoracién de lesiones personales”, documento de identidad del
examlnadol historia clinica relacionado con los hechos, informe policial de accidente de transito
No A001193486 con lugar o coordenadas geogréficas: Calle 73 entre Cra 7L y 7P con fecha y
hora: "no legible" con clase de accidente: choque, conductores, vehiculos y propietarios,
vehiculo {1) a nombre del examinado.

- Se revisa sistemas de informacion del Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias
Forenses, documentando: -

. Lesiones Primer reconocimiento UBCALI-DSVLLC-01359-C-2021 del 16 de febrero de 2021 El
examinado refiere que " Tuve un accidente de transito en la Avenida Ciudad de Cali en g
Setenta el 15 Diciembre 2020 a las 5.40 pm, yo venia conduciendo la moto y mi esposa iba de
pasajera y mientras esperaba el cambio de seméforo, llegé rapidamente un carro particular y
nos da por detras, nos levanté unos 4 a 5 metros, yo perdi la conciencia momentaneamente, y
al ratico llego la ambulancia”.. ATENCION EN SALUD: Fue atendido en Clinica Cristo Rey.
Aporta copia de historia c!imca niamero 6225729, que refiere en sus partes pertinentes lo
siguiente: Fecha: 15 diciembre 2020 hora 8:02pm Paciente presenta accidente de transito con
trauma craneoencefalico leve, trauma lumbosacro, trauma facial, trauma en brazo y pierna
izquierda con hematoma medial de gran tamafio en rodilla izquierda, se realizé ecografia de
rodilla izquierdo con derrame articular, hematoma no pulsatil; se da manejo analgésico y
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INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE
Namero unico de informe: UBCALI-DSVLLC-01883-2021 Ié .

terapias fisicas y controles por consuita externa. El 22 de diciembre 2020 Re coquit%_"por d:;éior
en mano vy rodilla izquierda se realiza radiografia de mano izquierda que m@e‘stré%f[a‘ﬁtma
conminuta distal de falange proximal de tercer dedo con pequefios fragm%nfos 6se0s libres y
tomografia de rodilla sin fracturas o luxaciones, se considera trauma eqﬁ,,i@j&i_xa@;s_blaﬁdos, se da
salida con inmovilizador de rodilla izquierda, se solicita resonancia c}e’f{pdillia” ‘fomografia de
mano para evaluar lesiones ocultas. EI 7 de enerc 2021 Re consultapor elmisnio cuadro clinico
de dolor y limitacién funcional de mano izquierda y rodilla iz ﬁge-_rd’é y Heva resultado de
resonancia de rodilla izquierda (Diciembre 12 de 2020) que: uestra réptura del ligamento
cruzado anterior y ruptura parcial del ligamento cruzado posteriorpara lo que se planea
artroscopia de rodilla izguierda para reconstruccion de li@jém_gn%bs mencionados, y tomografia
de mano izquierda(28 diciembre 2020) presenta fractura conminuta distal de la falange proximal
del Il dedo de mano, con pequefios fragmentos 6seps libres; se da manejo analgésico,
terapias. El 18 enero 2021 se realiza la valoraciémpreanéstésica y el 23 de enero de 2021 es
Hevado a cirugia para reconstruccion de Eigiﬁ%entﬁ'»gru_Zédo anterior de rodilla izquierda, el
control del posoperatorio el 4 febrero 2021 con evolucion favorable se indica terapia fisica, retiro
de puntos y control en 1 mes, terapiafisica integral.. ANALISIS, INTERPRETACION Y
CONCLUSIONES No existen elemeg‘ids de juicio que permitan establecer el mecanismo
traumatico. Para poder determinar elerhento causal, incapacidad médico legal y secuelas si las
hubiere es necesario aportar hispaﬁa.ggliﬁiaguébmp!eta, controles médicos completos y recientes,
radiografias, escenografias y résonancias completas en Cd'y con lecturas de radiologia. con la
dra Claudia Patricia Hurtado, m"‘édicafgéspeciaiista en Medicina Fisica y Rehabilitacion, para
concepto especializado,« T
ATENCION EN SAi;UD:EEu ‘atendido en Clinica Cristo Rey. Aporta copia de historia clinica
namero 622572/_9:;-—qf‘fa; ref?g;‘re en sus partes pertinentes lo siguiente: Resumen epicrisis con
fecha de ingreso 2020%12-15 a las 21:02 horas: “Paciente traido por presentar accidente de
transito con trauma craneo encefalico niega amnesia del evento refiere cefalea intensa
postrauna, trauma,Jumbosacro con dolor y limitacion, trauma facial con escoriaciones multiples
en cara;ﬁg_‘ir‘aurﬁ‘%'_._en)“brazo y pierna izquierda con dolor y limitacién para la movilidad. Examen
fisico: dotor-y lmitacién funcional de brazo y pierna derecha, trauma en regio n lumbosacra con
dofor a la,movilidad y a la palpacion de apdfisis espinosas, laceraciones miltiples faciales,
laceracion ‘en brazo derecho, hematoma de gran tamafio en rodilla izquierda con dolor. Se
revisa-TAC de rodilla no se observan fracturas ni luxaciones. Reporte de ecografia tejidos
blandos rodilla izquierda con opinién: derrame articular, si hay sospecha de compromiso
meniscal o de ligamentos cruzados considerar evaluaciones adicionales (RMN). Firma Fabian
Valdes, MD radidlogo. IDx trauma rodilla izquierda, contusion de rodilla izquierda, hematoma
regién medial de la misma” firma Denis Edmond Cobo Oliveros, ortopedia. 2020-12-22:
“Paciente con cuadro de politraumatismo con trauma sobre mano, pie y rodilla izquierda con
dolor, edema y limitacion funcional por lo cual toman Rx. Al examen fisico con dolor en AMAs de
rodilla, equimosis, edema, con cajén anterior positivo, lachman positivo, AMAs de mano
conservados, AMAs de pie conservados. Rx de rodilla, mano y pie sin fracturas o luxaciones.
Ante dolor y limitacién funcional persistente se solicito tomografia para evaluar lesiones ocultas,
tomografia de rodilla sin fracturas o luxaciones, se da salida con inmovilizador de rodilla...{sic)
tomar resonancia de rodilla, TAC de mano para evaluar lesiones ocultas, control con
resonancia” firma Juan Guillermo Montoya, ortopedia. 2021-01-07: “Paciente con cuadro de un
mes de evolucion de trauma contundente a nivel de la rodilla izquierda con posterior edema y
dolor. RM de rodilla izquierda: 1. cambios de gonartrosis leve, 2. Artrosis patelofamoral con
signos de condromalacia patelar grado 1ll, 3. Ruptura de ligamento cruzado anterior, 4. Ruptura
parcial de ligamento cruzado posterior, 5. Ruptura longitudinal del cuerno posterior del menisco
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Namero tGnico de informe: UBCALI-DSVLLC-01883-2021 -
externo, 6. Material de susceptibilidad magnética en el borde posterior del tercio prox;mal de la &
pierna que genera artificio, 7. Edema de tejidos blandos. Rx de rodilla con relaciones articulares
conservadas sin trazos de fractura. Examen fisico: rodilla izquierda con~ McMurray medial
lachamn presente” firma Carlos Andres Sanchez Urresty, ortopedia. 2021 01-23: “POP
inmediato de reconstruccion de ligamento cruzado anterior y posterior |zqwerdo por via
artroscépica. Firma Carlos Andres Sanchez Urresty, ortopedia.”™2021-02-04: “POP
reconstruccion de cruzado anterior rodilla izquierda. Rodilla izquierda con.herida limpia. Se
indica terapia fisica, control en un mes” firma Carlos Andres; Sanchez Urresty, ortopedia.
- Reporte por radiologia a nombre del examinado de: . Tomogra*ﬂa {TAC) de mano izquierda del
28.12.2020 con opinion: “fractura conminuta distal de Ia falange proximal del |l dedo, con
pequefios fragmentos oseos libres” firma Sandra E- Grraldo MD radidlogo. . Resonancia
magnética nuclear de rodilla izquierda del 28.12.2020 con opsmon “cambios de gonartrosis leve.
Artrosis patelofemoral con signos de condromalacua patelar grado lil. Ruptura de ligamento
cruzado anterior. Ruptura parcial de Ilgamento cruzade posterior. Ruptura longitudinal del
cuerno posterior del menisco externo. Materlal de- susceptibilidad magnética en el borde
posterior del tercio proximal de la plernaque genera artificio. Edema de tejidos blandos” firma
Viviana Calle, MD radiélogo. . i
*Se devuelven documentos aportados 3
ANTECEDENTES: Médico legaies Lesmnes Cuarto reconocimiento GRCOPPF-DRSOCCDTE-
02829-R-2014 del 04 de marzo.de 20‘44 ANALISIS, INTERPRETACION Y CONCLUSIONES
Mecanismo traumatico de [esnon Contundente. Incapacidad médico legal DEFINITIVA
VEINTE(20) DIAS. Sin secuelas médico legales al momento del examen, ya que las lesiocnes no
afectaron ostensmlemente fa presanidad .. Sociales: Refiere que se era maestro de obra, vive
con esposa, en bareo Kilamétro-3 Via Candelaria, estrato 2, escolaridad primero de bachiller. .
Familiares: Refiere hermano tiene cardiopatia. Patoldgicos: Niega, no refiere. Quirdrgicos:
Refiere cirugia ‘de- manguuto rotador bilateral hace 15 afios y 10 afios. Traumaticos: refiere
accidente de transito por volcamiento en calidad de conductor de motocicleta hace 10 afios con
trauma en pie ‘derecho con atencién en hospital Carlos Carmona. Hospitalarios: Niega, no
refiere. é’squsa‘tncos Niega, no refiere. Toxicoldgicos: Refiere consumo de alcohol ocasional..

:’a.
3

E)@ammadp Tefiere: "dolor en cadera izquierda y se me ha hinchado"

EXAMEN'MEDICO LEGAL

DATOS ANTROPOMETRICOS: Peso: 87 kg. Talla: 171 cm.

Aspecto general: Ingresa por sus propios medios solo con apoyo de muletas

Descripcion de hallazgos

- Examen mental: orientado en tiempo, lugar y persona, colaborador, comprende lateralidad,
establece contacto visual espontaneo con entrevistador colabora en la entrevista, no se
evidencia actividad alucinatoria, sigue indicaciones, gquejumbroso

- Neurolégico: glasgow 15/15

- Organos de los sentidos: movimientos oculares conservados, no inyeccion o hemorragia
cenjuntival, refiere vision conservada en el momenfo

- Cara, cabeza, cuello: Sin lesiones recientes y/o relacionadas con el evento al momento del
examen fisico

- Cavidad oral: apertura oral conservada, no lesiones en mucosa oral

-'‘ORL: no laterorrinia, permeabilidad nasal conservada

- Torax: Sin lesiones recientes y/o relacionadas con el evento al momento del examen fisico

- Abdomen: Sin lesiones recientes y/o relacionadas con el evento al momento del examen fisico
- Espalda; Sin lesiones recientes y/o relacionadas con el evento al momento del examen fisico

- Miembros superiores: Sin lesicnes recientes y/o relacionadas con el evento al momento del
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examen fisico Ea
- Miembros inferiores: aumento del volumen articular de la rodilla lzqwerd‘a _no §lgno del
tempano, realiza flexion activa hasta los 45°, no permite movilidad paS|vap0erlor cicatriz
irregular de trazo oblicuo en fase de remodelacién de frazo oblicuo, plana,. hlf)"e!‘cromma de 3 cm
de longitud ubicada en cara antero medial del tercio proximal de la plem&msﬂateral

- Osteomuscular: marcha con cojera, logra postura en punta de ples y%ialones se observa
hipotrofia de musculos de miembros inferiores, arcos de mowll_déd arficulds en extremidades
conservados a excepcion del miembro inferior izquierdo quien ng‘ ifiesta dvéior en cadera, dedos
de las manos maviles, pinza conservada bilateralmente i

- Piel y Faneras !o descnto en miembro mfertor rzq:ulerdo qu .

no supera pre sanidad.

cm diametro en hombros, cicatriz irregular en forma de C obhcua de 11 cm en cara 'ned|a! y
posterior de rodilla |2qwerda consistente con quemadura G’K.‘.atI'IZ lineal hipercrémica de 3 cm en
cara medial de rodilla izquierda, cicatriz ;rregulafr de 4 8 X 3 cm en tercio medio de cara posterior
de p ierna izquierda, no relacionados con los héchos i

ANALISIS, INTERPRETACION Y CONCLEUSIONES

Al examen presenta lesiones actuales Gﬁnsm’rentes con la historia clinica aportada. Mecanismos
traumaticos de lesion: Contundente; *Blodm%em;co Incapacidad médico legal DEFINITIVA
CUARENTA Y CINCO (45) DIAS: ‘SECUELAS MEDICO LEGALES; Para determinar parametros
médico legales, se requiere ung: nueva'valoracion en 6 meses (180 dias) (el cual se agenda con
radicacion al término de la presenie vdloracion), debe aportar copia estudios radiologicos con
sus resultados del dia de la atensién de urgencias, historia clinica previa dado a que el
examinado presenta documentamon de intervencion en rodilla afectada ademas de hallazgos a
la valoracion previa'y acfmai giie corroboran dicha afectacion/intervencion, ademas aportara
controles medlcos reiacmﬁados con la atencion de los hechos.

Atentamente,

KELLY HERNANDO ALVAREZ ROJAS
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

NOTA; Este informe pericial fue elaborado a solicitud de autoridad competente con destino al proceso penal indicado en el oficio
de remisién, no reemplaza ni homologa a la incapacidad laboral.
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INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE
NlOmero Gnico de informe: UBCALLI- DSVLLC-07463-2021
CIUDAD Y FECHA: CALL 06 de septiembre de 2021 .~ = -
OFICIO PETITORIO: No. SIN - 2021-02-15. Ref: Noticia crimmai 760016099165202083872 -

AUTORIDAD SOLICITANTE: CONCILIACION Y PRE PROCESALES FiSCAL LOCAL 105
FISCALIA GENERAL DE LA NACION™  ~
AUTORIDAD DESTINATARIA:  CONCILIACION Y PRE PROCESALES: FISCAL LOCAL 105
' FISCALIA GENERAL DE LANACION

- Av Roosevelt N° 38 -'32 '"*f fy ,
* CALI, VALLE DEL'CAUCA — 3,%
NOMBRE EXAMINADO: ALIRIO CABRERA GU'ﬂERREZ £y
IDENTIFICACION: CC 62257287 % - *"f{,
EDAD REFERIDA: 63 afios | -
ASUNTO:
Metodologia:

« La aplicacion del método caentlﬁco en ei desarrollo de las valoraciones médicolegales, la
documentacion y el maneJO técnico, de los elementos de prueba recolectados y asociados, que
deberan ser utilizados y;artalizados en el contexto especifico de cada caso; como se establece
“en el Reglamento Tecmco para el Abordaje Integral de Lesiones en Clinica Forense DG-M-RT-
01-V01, Version 0f.de ottlibre de 2010. Se realiza valoracion con elementos de proteccion
personal seglp- proto'colo de emergencia sanitaria actual.
Examinado hoy lunes 06:-de septiembre de 2021 a las 07:24 horas en Cuarto Reconocimiento
Medico Legal. “Previa explicacién de los procedimientos a realizar en la valoracién, la
importap cia de fos* mismos para el proceso judicial ¢ administrativo, se diligencia el
consentfmientoanformado se toma firma y huella dactilar del indice derecho del examinado en
el consentnmrento informado.
INFORMACEON ADICIONAL AL COMENZAR EL ABORDAJE FORENSE: Aporta OFICIO
PETiTORlO para vaioracion de lesiones personales, documento de identidad del examinado e
historia clinica relacionado con los hechos (90 folios aportados) - Se revisa sistemas de
informacién del Instituto Nagional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, documentando:
. Lesiones Primer reconocimiento UBCALI-DSVLLC-01358-C-2021 del 16 de febrero de 2021.
Examinado en contexto de accidente de transito "en la Avenida Ciudad de Cali en la Setenta &l
15 Diciembre 2020 a las 5.40 pm", en calidad de motociclista con colisién de automdvil.
ATENCION EN SALUD en Clinica Cristo Rey: Fecha: 15 diciembre 2020 hora 8:02pm Paciente
presenta accidenie de fransito con trauma craneocencefdlico leve, frauma lumbosacro, trauma
facial, trauma en brazo y pierna izquierda con hematoma medial de gran tamafio en rodilla
izquierda, se realizd ecografia de rodilla izquierdo con derrame articular, hematoma no pulsatil;
se da manejo analgésico v terapias fisicas y controles por consulta externa. El 22 de diciembre
2020 Re consulta por dolor en mano vy rodilla izquierda se realiza radiografia de mano izquierda
que muestra fractura conminuta distal de falange proximal de tercer dedo con pequefios
fragmentos 6seos libres y tomografia de rodilla sin fracturas o luxaciones, se considera trauma
en tejidos blandos, se da salida con inmovilizador de rodilta izquierda, se solicita resonancia de
rodilla y tomografia de mano para evaluar lesiones ocultas. El 7 de enero 2021 Re consulta por
el mismo cuadro clinico de dolor y limitacion funcional de mano izquierda y rodilla izquierda y
Hleva resultado de resonancia de rodilla izquierda {Diciembre 12 de 2020) que muestra ruptura
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del ligamento cruzado anterior y ruptura parcial del ligamento cruzado posterior par lo qué se ‘. :
planea artroscopia de rodilla izquierda para reconstruccién de ligamentos, mencno‘ﬂados y
tomografia de mano izquierda(28 diciembre 2020) presenta fractura conm‘fnut‘a dlstal de la
falange proximal de! lll dedo de mano, con peguefos fragmentos 6seos. hb’ﬂes_, se“da manejo
analgésico, terapias. El 18 enero 2021 se realiza la valoracion praane&tesma v-el 23 de enero
de 2021 es lievado a cirugia para reconstruccién de ligamento efuzado anterior de rodilla
izquierda, el control del posoperatorio el 4 febrero 2021 con e\folucfon favorable se indica
terapia fisica, retiro de puntos y control en 1 mes, terama'f&é‘ma integral.. ANALISIS,
INTERPRETACION Y CONCLUSIONES No existen eiem“’gn“tos de ‘juicio que permitan
establecer el mecanismo traumatico. Para poder deterginar. élemiento causal, incapacidad
médico legal y secuelas si las hubiere es necesario aportér istorta clinica completa, controles
médicos completos y recientes, radiografias, escenograflas y.resonancias completas en Cd y
con lecturas de radiologia. :

. Lesiones Segundo reconocimienfo UBCALI- D’SVLL ---015 5-C-2021 del 05 de marzo de 2021.
ATENCION EN SALUD en Clinica Cristo Rey ! ?esumen epicrisis con fecha de ingreso 2020-12-
15 a las 21:02 horas: “Paciente traido per presentar ‘accidente de transito con trauma craneo
encefalico niega amnesia del evento rgﬁere cefalea intensa postrauma, trauma lumbosacro con
dolor y limitacién, trauma facial con esbonacnc&nes multiples en cara, trauma en brazo y pierna
izquierda con dolor y limitacion para ia meovilidad. Examen fisico: dolor y limitacién funcional de
brazo y piera derecha, trauma'en regio n lumbosacra con dolor a la movilidad y a 1a palpacién
de apofisis espinosas, iacerac:ones e 1ttp|es faciales, laceracién en brazo derecho, hematoma
de gran tamafio en rodziia izquierda con dolor. Se revisa TAC de rodilla no se observan fracturas
ni luxaciones. Reporte ‘de;epograf fa tejidos blandos rodilla izquierda con opinion: derrame
articular, si hay sospeoha de“compromiso meniscal o de ligamentos cruzados considerar
evaluaciones ad+c;onale “(RMN). Firma Fabian Valdes, MD radiélogo. 1Dx trauma rodilla
izquierda, cor}tusson dérodilla izquierda, hematoma regién medial de la misma” firma Denis
Edmond Cobg” "'eros ortopedia. 2020-12-22: “Paciente con cuadro de politraumatismo con
frauma Sobre mano .pie y rodilla izquierda con dolor, edema vy limitacion funcional por lo cual
foman RX Al examen fisico con dolor en AMAs de rodilla, equimosis, edema, con cajén anterior
posmvo lachman positivo, AMAs de mano conservados, AMAs de pie conservados. Rx de
rodilla, mario'y pie sin fracturas o fuxaciones. Ante dolor y limitacion funcional persistente se
sofmlto tomografia para evaluar lesiones ocultas, tomografia de rodilla sin fracturas o
luxaciones, se da salida con inmovilizador de rodilla...(sic) t:mar resonancia de rodilla, TAC de
mano para evaluar lesiones ocultas, control con resonancia” firma Juan Guillermo Montoya,
ortopedia. 2021-01-07: “Paciente con cuadro de un mes de evolucion de trauma contundente a
nivel de la rodilla izquierda con posterior edema y dolor. RM de rodilla izquierda: 1. cambios de
gonartrosis leve, 2. Artrosis patelofamoral con signos de condromalacia patelar grado IH, 3.
Ruptura de ligamento cruzado anterior, 4. Ruptura parcial de ligamento cruzado posterior, 5.
Ruptura longitudinal del cuerno posterior del menisco externo, 6. Material de susceptibilidad
magnética en el borde posterior del tercio proximal de la pierna que genera artificio, 7. Edema
de tejidos blandos. Rx de rodilla con relaciones articulares conservadas sin trazos de fractura.
Examen fisico: rodilla izquierda con McMurray medial lachamn presente” firma Carlos Andres
Sanchez Urresty, ortopedia. 2021-01-23: "POP inmediato de reconstruccion de ligamento
cruzado anterior y posterior izquierdo por via artroscopica. Firma Carlos Andres Sanchez
Urresty, ortopedia.” 2021-02-04: "POP reconstruccién de cruzado anterior rodilla izquierda.
Rodilla izquierda con herida limpia. Se indica terapia fisica, control en un mes” firma Carlos
Andres Sanchez Urresty, ortopedia. - Reporte por radiologia a nombre del examinado de: .
Tomografia (TAC) de mano izquierda del 28.12.2020 con opinion: “fractura conminuta distal de
la falange proximal del Ill dedo, con pequefos fragmentos oseos libres” firma Sandra E. Giraldo,
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Numero Gnico de informe: UBCALI-DSVLLC-07463-2021 ; :
MD radiélogo. . Resonancia magnética nuclear de rodilla izquierda del 28.12. 2020 con opinion: = ::

“cambios de gonartrosis leve. Artrosis patelofemoral con signos de condromalac1a patelar grado
lil. Ruptura de ligamento cruzado anterior. Ruptura parcial de ligamentacruzado posterior.
Ruptura longitudinal del cuerno posterior del menisco externo. Material de susceptibilidad
magnética en el barde posterior del tercio proximal de la pierna que genera artificio. Edema de
tejidos blandos” firma Viviana Calle, MD radiélogo. ANALISIS, IN‘[ERPRETACION Y
CONCLUSIONES Al examen presenta lesiones actuales consusfentes con.la historia clinica
aportada. Mecanismos traumaticos de lesion: Contundente; Brodmamzco Incapacidad médico
legal DEFINITIVA CUARENTA Y CINCO (45) DIAS. SECUELAS MEDICO LEGALES: Para
determinar otros parametros médico legales, si los hubiere; sé requiere una nueva valoraCion en
6 meses (180 dias) (el cual se agenda con radicacién al’ término de la presente valoracion),
debe aportar copia estudios radiolégicos con sus resuftados d‘el dia de la atencién de urgencias,
historia clinica previa dado a que el examinado. presenta documentacidn de intervencion en
rodilla afectada ademas de hallazgos a la valoramon previa y actual que corroboran dicha
afectacion/intervencién, ademas aportara controles medscos relacicnados con la atencion de los
hechos. O -
¢ .

Aporta para esta valoracion: ' 3
ATENCION EN SALUD: Fue atend;do eh- Cllmca de Occidente. Aporta copia de histeria clinica
namero 6225729, que refiere én sus “partes pertinentes lo siguiente: 2021-08-25: “Paciente
posterior a accidente de transito do]oren sacroiliaca con lesion a nivel iliaco izquierdo lobulada
de aspecto benigno, nosagresiva, Ja‘cual no es la causa del dolor del paciente, se sugiere
seguimiento por ortopedla por ortopedia oncoldgica no necesita intervenciones, hoy viene a
valoracidn por dolof: postersor a-accidente de transito el 15 de Diciembre de 2020, presento
tfrauma en FOdl”&»lZC]U?BI’d&iO operaron de ligamentos, luego de dolor cadera izquierda y por eso
consulta y mahlfie§ta gue no puede caminar pero al entrar lo hace de manera normal. Al
examen pte. deambula con la rodilla izquierda en valgo, o sea [a lateralia mucho al deambular,
AMA de ,cadera lzq,urerda disminuido por la rodilla izquierda no le ayuda, pero radiograficamente
en esa Gadera no se observa nada especial, hay atrofia del cuadriceps izquierdo e inestabilidad
deld rodrﬂa IZ.G{-UIei’da para deambular, pero la parte ligamentaria esta bien, en mi concepto todo
su:prob]ema radica en el problema de su rodilla izquierda® firma Triana Ricci Rodrigo, ortopedia
Ga‘magraﬂa osea corporal del 2021-07-06 con conclusién: “lesién conocida en el ala iliaca
izquiérda sin presencia de lesiones metastasicas. Cambios artrésicos de intensidad moderada
en las articulaciones acromioclaviculares y en los dedos de las manos, cambios artrosicos de
intensidad severa en ambas rodillas con compromiso de la interlinea articular y moderada de las
articulaciones patelofemorales. Sindrome facetario posterior L5-S1” firma Cardenas Perilla
Rodrigo Andres, MD TAC de pelvis del 05/06/2021 con conclusién: “alteracion focal en el iliaco
izquierdo que por sus caracteristicas escenograficas sugiere lesion tipo fibroma no osificante
como primera posibilidad. Artrosis coxofemoral bilateral y de la sinfisis plabica. Osteopenia”
firma Emma Juliana Mufioz Redriguez, MD radidlogo .

*Se devuelven documentos aportados

ANTECEDENTES: Medico legales: Lesiones Cuarto reconocimiento GRCOPPF-DRSOCCDTE-
02829-C-2014 del 04 de marzo de 2014. ANALISIS, INTERPRETACION Y CONCLUSIONES
Mecanismo traumatico de lesion: Contundente. Incapacidad medico legal DEFINITIVA
VEINTE(20) DIAS. Sin secuelas médico legales al momento del examen, ya que las lesiones no
afectaron ostensiblemente la presanidad .. Sociales: Refiere que se era maestro de obra, vive
con esposa, en barrio Kilometro 3 Via Candelaria, estrato 2, escolaridad primero de bachiller. .
Familiares: Refiere hermano tiene cardiopatia. Patoldgicos: Niega, no refiere. QuirGrgicos:
Refiere cirugia de manguito rotador bilateral hace 15 anocs y 10 afios. Traumaticos: refiere
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accidente de transito por volcamiento en calidad de conductor de motocicleta hage: 1ff§{anos Eon R
trauma en pie derecho con atencién en hospital Carlos Carmona. HospitaLarios Niega, no

refiere. Psiquiatricos: Niega, no refiere. Toxicoldgicos: Refiere consumo dgﬁa‘tcoh@l ocasmnal .
REViSiON POR SISTEMAS T

EXAMEN MEDICO LEGAL
DATOS ANTROPOMETRICOS: Peso: 85 kg. Talla: 170 cm. g
SIGNOS3 VITALES Frecuencia cardlaca 70 ipm Frecuencsa reg_plra_

Descripcion de hatiazgos *,

- Examen mental: orientado en tiempo, lugar y peraﬂna, oi‘ﬂprende lateralidad, establece

contacto visual espontaneo con entrevistador colab‘m‘a en}a entrevista, no se evidencia

actividad alucinatoria i

- Neurclogico: Glasgow 15/15, sin deficit sensﬂ;vo 0 motor aparente sin focalizacidn aparente

- Organos de los sentidos: movimientos ocylares qonservados no inyeccidén o hemorragia

conjuntival, agudeza visual y campo visual conservado al momento de la valoracion, reflejos

pupilares conservados, no refiere niega d:p‘topla al momento de la valoracion

- Cara, cabeza, cuello: Sin iesm;aes récnentes% y/o relacionadas con el evento al momento del

examen fisico.

- Cavidad oral: apertura oral conservada, no lesiones en mucosa oral

- ORL: no laterorrinia, permeabllldad nasal conservada

- Térax: Sin lesiones recgentes y/o rélacionadas con el evento al momento del examen fisico.

- Abdomen: Sin lesiones tecientes y/o relacionadas con el evento al momento del examen fisico.

- Espalda: Sin lesiones regjertes y/o relacionadas con el evento al momento del examen fisico.

- Axilas: Sin iessones recneri;es y/o relacionadas con el evento al momento del examen fisico.

- Miembros supenqres Sm 'lesiones recientes y/o relacionadas con el evento al momento del

examen fisico. ",

- Mlembros mferlores cicatriz irregular de frazo oblicuo en fase de remodelacion de trazo
oblicu _,Eplana ghlpercromlca de 3 ¢m de longitud ubicada en cara antero medial del tercio

proximalde la‘pierna ipsilateral.

- @steomqscu!ar marcha conservada, logra postura en punta de pies y talones, no deformidad o

cre‘pltamﬁm en extremidades, arcos de movilidad articular en extremidades conservados, dedos

de las manos maviles que se oponen con el pulgar de la misma mano, pinza conservada

bilateralmente. Pre sanidad de genu valgo bilateralmente, no relacionade con los hechos

- Piel y Faneras: lo descrito en miembro inferior izquierdo que no supera pre sanidad.

Presanidad de cicatriz lineal oblicua de 5 cm en reja costal derecha, cicatrices bilaterales de 0.3

cm diametro en hombros, cicatriz irregular en forma de C oblicua de 11 ¢cm en cara medial y

posterior de rodilla izquierda consistente con quemadura, cicatriz lineal hipercromica de 3 cmen

cara medial de rodilla izquierda, cicatriz irregular de 4.5 x 3 cm en tercio medio de cara posterior

de pierna izquierda, no relacionados con los hechos.

- Zona Subungueal: Sin lesiones recientes y/o relacionadas con el evento al momento del

examen fisico.

ANALISIS, INTERPRETACION Y CONCLUSIONES

Mecanismos traumaticos de lesion: Contundente; Biodinamico, Incapacidad medico legal

DEFINITIVA CUARENTA Y CINCO (45) DIAS. SECUELAS MEDICO LEGALES: Perturbacion

funcional de miembro inferior izquierdo de carécter fransitorio; Perturbacion funcional de 6rgano

de la locomocion de caracter transitorio; dado por fecha de ocurrencia de [os hechos, historias

clinicas aportadas y hallazgos actuales.
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Atentamente,

KELLY HERNANDO ALVAREZ ROJAS
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

NOTA: Este informe pericial fue elaborado a solicitud de auteridad competente con destino al proceso penal indicado en el oficio
de remision, no reemplaza ni homologa a la incapacidad laboral.
06/09/2021 12:27 Caso: UBCALI-DSVLLC-02008-C-2021 Pag.5de5







INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES

UNIDAD BASICA CALI

DIRECCION: CALLE 4B No. 36-01. CALI, VALLE DEL CAUCA
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N(Omero tnico de informe: UBCALI- DSVLLC—04685-2021
CIUDAD Y FECHA: CALL 15 de junio de 2021
OFICIO PETITORIO: No. sin - 2021-02-16. Ref: Noticia crtmma! 76001 6099165202083872 -
AUTORIDAD SOLICITANTE: CONCILIACION Y PRE PROCESALES FiSCAL LOCAIL. 105
FISCALIA GENERAL DE LA NACfON
AUTORIDAD DESTINATARIA:  CONCILIACION Y PRE PROCESALES FISCAL LOCAL 105
FISCALIA GENERAL DE LA NACI@N
Av Roosevelt N°38-32-
CALIl, VALLE DEL"CAUCA

NOMBRE EXAMINADO: MARLENY VALENCIA MARTINEZ N
IDENTIFICACION: . CC31911339° g’% 1
EDAD REFERIDA: ' 58afos {0 fNIy
ASUNTO: Lesaones £

Metodologia: e

» La aplicacion del método cnentlﬁco en eE desarrclio de las valoraciones medicolegales, la
documentacion y el manejo técnico, de’ los elementos de prueba recolectados y asociados, que
deberan ser utilizados y;anaiizados én el contexto especifico de cada caso; como se establece
en el Reglamento Técnico para el Abordaje Integral de Lesiones en Clinica Forense DG-M-RT-
01-v01, Versmn O‘I de_ ocfubre de 2010.

Examinada hey martes ‘15 de junio de 2021 a las 14:17 horas en Segundo Reconocimiento
Medico i_egal "‘Previa explicacién de los procedimientos a realizar en la valoracion, la
importancia de. los° mismos para el proceso judicial o administrativo, se dlttgencna el
consentm:entos;nformado se toma firma v huella dactilar del indice derecho del examinado en
el Gonsen’tcxm‘rento informado

INF@RMAC!ON ADICIONAL AL COMENZAR EL ABORDAJE FORENSE: Aporta OFICIO
PETITORIO, cédula de ciudadania y copia de historia clinica relacionada con los hechos.
Examinada refiere al momento no ser sintomatica respiratorio, niega tener sintomas generales o
fiebre, niega haber viajado al exterior, niega haber tenido contacto con personas que tengan
nexo epidemioldgico con el COVID 19. Ingresa con tapabocas y se valora con elementos de
proteccién. En valoracion medico legal con radicacion 01361-C-2021 donde se define:
Mecanismos traumaticos de lesién: Contundente; Corto contundente; Abrasivo. Incapacidad
médico legal PROVISIONAL CUARENTA (40) DIAS. Debe regresar a nuevo reconocimiento
médico legal en 4 meses posterior a tratamiento quirdrgico propuesto por ortopedia. La
examinada refiere que " el 15 de diciembre del 2020 como a las 5:45 de la tarde, iba como
parrillera de moto con mi esposo por la ciudad de Cali y al frente de Cali 7, estdbamos haciendo
el semaforo y un carro nos golpeo por la parte de atras". Fue atendido en CLINICA CRISTO
REY. con copia de historia clinica nimero 31911339, que refiere en sus partes pertinentes lo
siguiente: Recibe atencién medica el 15/12/2020 " paciente en accidente de transito con
posterior trauma en rodillas bilaterales, herida compleja en region anterior de rodilla izquierda,
laceracion en codo derecho, niega otros traumas,. Examen fisico: dolor y limitacién a la
movilidad de rodillas, se evidencia herida compleja en regién posterior de rodilla izquierda,
laceraciones en codo derecho. Plan. medicacion, estudios radiograficos con Rx de rodillas sin
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trazos de fracturas, con persistencia de dolor en rodilla derecha se le solicita TAG d rodﬁlg.;sm
evidencia de trazos de fracturas o luxaciones. Valoracién por cirugia plastica, Pactente con
herida de 12 cm en cara anterior de rodilla izquierda se realiza lavado, desb@d"amiento y colgajo
de herida. Salida con medicacion y recomendaciones de retiro de puntos y*signos'de alarma.
Diagnostico: traumatismos multiples no especificados”. Dr Fabean Fﬁemandez Medina. Re
consulta el 22/12/2020 por persistencia de dolor en rodilla derecha, sele é@hClta “RMN de rodilla
derecha y valoracion por ortopedia. Valoracién por ortopedia de 15 mlsma ifistitucion Dr Carlos
Sanchez Urresty el 7/01/2021 "paciente con trauma contugide nte, eWTodllia derecha con
posterior edema y dolor, salida con inmovilizacion y Rx de @dﬁla*relamones articulares
conservadas sin trazos de fracturas. RMN de rodilia aon r:up’turé de la insercion tibial del
ligamento cruzado posterior, ruptura completa del ligamento:colateral interno, edemas de tejidos
hlandos. Examen fisico: rodilla derecha con arcos commetos°»{nestabllidad medial tipo il, grada
tipo I, sin déficit neurovascular distal. Dsagnostfco esqumce y torcedura que compromete
ligamento cruzado anterior-posterior de la I’Odll&é plart.inmovilizador, terapia fisica y control en 1
mes". Valoracién por ortopedia el 11/02/202] con lg:xdlcacton de tratamiento quirdrgico para
reconstruccion ligamentaria. Aporta copia de Tectura de RMN de rodilla derecha de la misma
institucion con fecha 28/12/2021 " oplrgion mptura de la insercion tibial del ligamento cruzado
posterior, ruptura completa del hgamento coﬁateraE interno, edema de tejidos blandos". Dra
Viviana Calle. Radidloga. Exammada refiere estar en tratamiento por ortopedia, refiere
intervenida quirdrgicamente poéartrosgopra en rodilla derecha con reconstruccion de ligamento
cruzado posterior y ligamento colaterai medial el 21/03/2021 .
ATENCION EN SALUD:»Fue atendido en CLINICA CRISTO REY. Aporta copia de historia
clinica nimero 31911339, gue refiere en sus partes pertinentes lo siguiente: Recibe atencion
medica por ortopedia Br “Carlos Sanchez Urresty el 08/04/2021 " paciente con POP
reconstruccion de- cruzado postenor de rodilla derecha hace 3 semanas, refiere dolor moderado,
aun no inicia gerapla fzSu:a Examen fisico: rodilla derecha con herida limpia sin mfecolon sin
déficit neurovaScuiar Plan. terapia fisica para fortalecimiento muscular y control en 1 mes”. se
devuelven 2-folios:,
ANTECEDENTES ‘Médico legales: no refiere. Sociales: ocupacién: seleccionado de reciclaje.
Fam:hare,s no'refiere. Patolégicos: no refiere. Quirdrgiccs: histerectomia. Traumaticos: no
refiere. Hospltaianos no refiere. Psiquiatricos: no refiere. Toxicologicos: no refiere.
Antecedentes Ginecolégicos: Gravidez: 2. Partos: 2.Vivos: 2. Cirugia Ginecoldgica:
histetectomia.
REVISION POR SISTEMAS
refiere dolor y limitacion funcional de rodilla derecha relacionado con los hechos
EXAMEN MEDICO LEGAL
DATOS ANTROPOMETRICOS: Peso: 78 kg. Talla: 164 cm.
SIGNOS VITALES: Presién arterial: 120/80 mmHg. Frecuencia cardiaca: 80 lpm. Frecuencia
respiratoria: 20 rpm.
Aspecto general: Ingresa al consultorio por sus propios medios con apoyo de muletas, con buen
aspecto general y colaboradora con el examen clinico.
Descripcién de hallazgos
- Examen mental: lucida, consciente y orientada en las tres esferas.
- Neuroldgico: No deficit aparente.
- Cara, cabeza, cuello: No evidencia de lesiones recientes relacionadas con los hechos al
momento del examen.
- Cavidad oral: No evidencia de lesiones recientes relacionadas con los hechos al momento del
examen.
- ORL: No evidencia de lesiones recientes relacionadas con los hechos al momento del examen.

OSCAR MONDRAGON SALAS
PROEESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

Ciencia con sentido humanitario, un mejor pais
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INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE

Numero tnizo de informe: UBCALI-DSVLLC-04685-2021 :
- Torax: No evidencia de lesiones recientes relacionadas con los hechos a! momento ‘del :
examen.
- Abdomen: No evidencia de lesiones recientes refacionadas con los hechos al momento del
examern.
- Espalda: No evidencia de lesiones recientes relacionadas con Ios hechos af momento del
examen. o .,
- Miembros superiores: 1. cicatriz en codo derecho descrita en mforme anterior totalmente
resueita a hoy sin dejar cicatriz ostensible. 2. arcos de movilldad artlcular conservados.
- Miembros inferiores: 1. musto derecho: hipotrofia del cuadrlceps femorai 2. rodilla derecha:
cicatriz hipercrémica de 0.5 ¢m de diametro en cara: fatera}es ‘ofra de 2 cm hipertrofica
ostensible trazo vertical en cara anterior, leve edema local, arcos-de movilidad articular limitados
en dltimos grados de flexién, extension completa, refere doler y presencia de crujido articular
con jos movimientos, no signos de mestablhdad artigular. 3. rodilla izquierda: cicatriz
hipercrémica hipertréfica ostensible de 9x0.4 ¢m trazo transversal en cara posterior , arcos de
movilidad articular conservados, no ssgnos de mestabtlldad articular. 4. resto de arcos de
movilidad articular conservados. :
- Osteomuscular: marcha con cojera defecha ref‘ tere dolor en rodilla derecha.
- Piel y Faneras: 1. lo anotado. 2 pre samdad descrita en hipogastrio, no relacionado con los
hechos. w0

ANALISIS, INTERPRETAC!ON Y CONCLUSIONES

Mecanismos traumaticos: de lesion*Contundente; Corto contundente; Abrasive. Incapacidad
médico legal DEFINlTlVA CUARENTA (40) DIAS. SECUELAS MEDICO LEGALES:
Perturbacién funcignal de-miembro inferior derecho de caracter por definir; Perturbacién
funcional de organo s;stema de la locomocion de caracter por definir; Deformidad fisica que
afecta el cuerpo da caracter permanente. Debe regresar a nuevo reconocimienio médico legal
en 4 meses, con ‘copia completa de valoracion por ortopedia con estudios radiograficos mas
lectura pﬂr radlologla Debera llamar a los nameros telefonicos: 5142131 - 5583563 - 5571527 o
5542623 con ei*‘fm de solicitar la cita para la nueva valoracion médico legal.

Atei,fntame{;te;

OSCAR MONDRAGON SALAS
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

NOTA: Este informe pericial fue efaborado a solicitud de autoridad competente con destino al proceso penal indicado en el oficio
de remision, no reemplaza ni homologa a |z incapacidad laboral.
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INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES

UNIDAD BASICA CALI

DIRECCION: CALLE 4B No. 36-01. CALI, VALLE DEL. CAUCA
TELEFONQ: 57 6025540970-6025542447 Telefonta IP 6014069944 Ext 2237 2233-2259-2279 '

INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE
Namero tnico de informe: UBCALI- DSVLLC-09075-2021

CIUDAD Y FECHA: CALL 15 de octubre de 2021 S e
OFICIO PETITORIO: No. 8D - 2021-09-06. Ref Noticia crzmmal 760016099165202083872 -
AUTORIDAD SOLICITANTE: CONCILIACION PRE PROCESAL. FISC’A!JA 105

FISCALIA GENERAL DE LA NAC%ON -
AUTORIDAD DESTINATARIA:  CONCILIACION PRE PROCESAL FISCALIA 105

FISCALIA GENERAL DE LA NAC!@N

AV ROOSEVELT N"'38 - 32

CALL VALLE DEL CAUCA

i &

NOMBRE EXAMINADO: MARLENY VALENCIA MART?NEZ
IDENTIFICACION: CC 3191 1339 = o~
EDAD REFERIDA: 58 afios ¢ S iy
ASUNTO: : i_esmnes L

Metodologia: ' "
* La aplicacién del método CIehIsflco en eI desarrollo de fas valoraciones medicolegales, la
documentacion y el manejo técnico, de los elementos de prueba recolectados y asociados, que
deberan ser utilizados yaanahzados én el contexto especifico de cada caso; como se establece
en el Reglamento Tecnlco para el Abordaje Integral de Lesiones en Clinica Forense DG-M-RT-
01-V01, Version 01 de ocfubre de 2010.

Examinada hoy-viérnes 15.de octubre de 2021 a las 14:20 horas en Tercer Reconocimiento
Médico Legal Pgevsa ‘explicacion de los pracedimientos a realizar en la valoracién, la
importangia-de~Jos mismos para el proceso judicial o administrativo, se diligencia el
consent&rmente informado, se toma firma y huella dactilar del indice derecho del examinado en
el consezntlmferjto informado

INFORMAC!ON ADICIONAL AL COMENZAR EL ABORDAJE FORENSE: Aporta OFICIO
PE'FITORIO cédula de ciudadania y copia de historia clinica relacionada con los hechos.
Examinada refiere al momento no ser sintomatica respiratorio, niega tener sintomas generales o
fiebre, niega haber viajado al exterior, niega haber tenido contacto con personas que tengan
nexo epidemioldgico con el COVID 19. Ingresa con tapabocas y se valora con elementos de
proteccion. En valoracion medico legal con radicacion 01361-C-2021 y 01379-C-2021 donde se
define: Mecanismos traumaticos de lesién: Contundente; Corto contundente; Abrasivo.
Incapacidad médico legal DEINITIVA CUARENTA (40) DIAS. SECUELAS MEDICO LEGALES:
Perturbacion funcional de miembro inferior derecho de caracter por definir; Perturbacion
funcional de érgano sistema de la locomocién de caracter por definir; Deformidad fisica que
afecta el cuerpo de caracter permanente. Debe regresar a nuevo reconocimiento médico legal
en 4 meses, con copia completa de valoracién por ortopedia con estudios radiograficos mas
lectura por radiologia. La examinada refiere que " el 15 de diciembre del 2020 como a las 5:45
de la tarde, iba como parrillera de moto con mi esposo por la ciudad de Cali y al frente de Cali 7,
estabamos haciendo el semaforo y un carro nos golpeo por la parte de atras". Fue atendido en
CLINICA CRISTO REY. con copia de historia clinica nimero 31911339, que refiere en sus
partes pertinentes lo siguiente: Recibe atencion medica el 15/12/2020 " paciente en accidente
de transito con posterior trauma en rodillas bilaterales, herida compleja en region anterior de
rodilla izquierda, laceracién en codo derecho, niega otros traumas,. Examen fisico: dolor y

OSCAR MONDRAGON SALAS
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

Ciencia con sentido humanitario, un mejor pais
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INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE
NiGmero Gnico de informe: UBCALI-DSVLLC-09075-2021 i

limitacién a la movilidad de rodillas, se evidencia herida compleja en region pos;erio%%de ro@ilia ol

izguierda, laceraciones en codo derecho. Pian. medicacion, estudios radtog_ir,ﬁ’ﬁ:gbs con Rx de
rodillas sin trazos de fracturas, con persistencia de dolor en rodilla derecha se fe solicita TAC de
rodilla sin evidencia de trazos de fracturas o luxaciones. Valoracién por.cirugfa plastica.
Paciente con herida de 12 cm en cara anterior de rodilla izquiefda.se realiza favado,
desbridamiento y colgajo de herida. Salida con medicacion y recgmendaciories de retiro de
puntos y signos de alarma. Diagnostico: traumatismos multiples fo es;‘b’eqiﬁCados“. Dr Fabian
Hernandez Medina. Re consulta el 22/12/2020 por persistencia de dolor en‘rodilla derecha, se le
solicita RMN de rodilla derecha y valoracion por ortopedia. Valoracién por ortopedia de la misma
institucion Dr Carlos Sanchez Urresty el 7/01/2021 “pacierj_te;__gor?ﬁ;.tr_a‘&ma contundente en rodilia
derecha con posterior edema y dolor, salida con imjﬂoﬁLi;é’t:-iéﬁ y Rx de rodilla relaciones
articulares conservadas sin trazos de fracturas. RMN dérodilta; con ruptura de la insercion tibial
del ligamento cruzado posterior, ruptura compl_§t§*>sg'el ligamento colateral interno, edemas de
tejidos blandos. Examen fisico: rodilla derecha‘ton afeos-completos, inestabilidad medial tipo |,
grada tipo Il sin déficit neurovascular distal. Diagnostgg;c'i.' ‘esquince y torcedura que compromete
ligamento cruzado anterior-posterior de Ia%rqd_i!!‘*a%plaﬁ”: inmovilizador, terapia fisica y control en 1
mes". Valoracion por ortopedia el 11[2’/252,”1_66'h‘ indicacion de tratamiento quirGrgico para
reconstruccion ligamentaria. Aporta capia dellectura de RMN de rodilla derecha de la misma
institucién con fecha 28/12/20271* opinidn: riptura de la insercién tibial del ligamento cruzado
posterior, ruptura completa dél;}igam;?nto colateral interno, edema de tejidos blandos". Dra
Viviana Calle. Radiologa. Exarhinada refiere estar en tratamiento por ortopedia, refiere
intervenida quirdrgicamente por artroscopia en rodilia derecha con reconstruccion de ligamento
cruzado posterior y ligamento colateral medial el 21/03/2021. ATENCION EN SALUD: Fue
atendido en CLINIGA CRISTO REY. Aporta copia de historia clinica nimero 31911333, que
refiere en sus pgr:teé"‘p:g;ﬁtiﬁgntes fo siguiente: Recibe atencion medica por ortopedia Dr Carlos
Sanchez Urresty &l 08/04/2021 " paciente con POP reconstruccion de cruzado posterior de
rodilla dergcha’"’haée 3 semanas, refiere dolor moderado, aun no inicia terapia fisica. Examen
fisico: rodillaiderécha con herida fimpia sin infeccion sin déficit neurovascular. Plan. terapia
fisica para forté%écirﬁiento muscular y control en 1 mes". Examinada refiere estar en tratamiento
porortopedia.. -

i

Hoy,a'apo.rfa ATENCION EN SALUD: Fue atendido en NUEVA EPS. Aporta copia de historia
clinica nimero 31811339, que refiere en sus partes pertinentes lo siguiente: Recibe atencidn
medica por ortopedia Dr German Rojas Calvache el 03/08/2021 " POP de reconstruccion de
ligamento cruzado posterior en clinica Cristo Rey hace 4 meses, ha realizado 26 terapias,
refiere dolor en cara medial de rodilla derecha asociado a edema, marcha con muletas. Examen
fisico: rodilla derecha flexion 90 grados, extension completa, atrofia del cuadriceps, discreta
‘nestabilidad residual, no otra alteracién. plan. orden de terapia , alta por cirugia artroscapica por
que en el momento no requiere nuevos procedimientos quirdrgicos, se ordena retiro de muletas,
marcha normal, control por medicina general para terapias”. .

ANTECEDENTES: Médico legales: no refiere. Sociales: ocupacion: seleccionado de reciclaje.
Familiares: no refiere. Patoldgicos: no refiere. Quirlrgicos: histerectomia. Traumaticos: no
refiere. Hospitalarios: no refiere. Psiquiatricos: no refiere. Toxicolégicos: no refiere.
Antecedentes Ginecologicos: No se encuentra embarazada. . Gravidez: 2. Partos: 2.Vivos: 2.
Cirugia Ginecoldgica: histerectomia.

REVISION POR SISTEMAS

refiere "dolor y traguido” en rodilla derecha, relacionado con los hechaos.

EXAMEN MEDICO LEGAL

DATOS ANTROPOMETRICOS: Peso: 78 kg. Talla: 164 cm.

LAS
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

Ciencia con sentido humanitario, un mejor pais
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- derecha.

INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE

Nimero Gnico de informe: UBCALI-DSVLLC-09075-2021
SIGNOS VITALES: Presidn arterial: 130/80 mmHg. Frecuencia cardiaca: 88 lpm Frecuen(:la
respiratoria: 18 rpm.
Aspecto general: Ingresa al consuEtono por sus propios medios, con buen- aspecto general y
colaboradera con el examen clinico ‘ .
Descripcion de hallazgos i
- Examen mental: lucida, consciente y orientada en las tres esferas. -
- Neurolégico: No déficit aparente. s “
- Cara, cabeza, cuello: No evidencia de lesiones relacionadas;con los heohos al momento del
examen. ; :
- Cavidad oral: No evidencia de lesiones relacionadas con: Jos hechos al momento del examen.
- ORL: No evidencia de lesiones relacionadas con los hechos al'momento del examen.
- Térax: No evidencia de lesiones relacionadas con [os hechos -al momento del examen.
- Abdomen: No evidencia de lesiones relacionadas’ con los hechos al momento del examen.
- Espalda: No evidencia de lesiones relacionadas con' fos - hechos al momento del examen.
- Miembros superiores: 1. cicatriz en codo derecho descrita en informe anterior totalmente
resuelta a hoy sin dejar cicatriz ostensible. 2 .arcos de movilidad articular conservados.
- Miembros inferiores: 1. muslc dereché: no hjpotrofas 2. rodilia derecha: cicatriz hipercrémica
de 0.5 cm de didmetfro en caras Iaterafes otra.de 2 em hipertréfica ostensible trazo vertical en
cara anterior, arcos de movilidad amcuiar conservados refiere dolor en ultimos grados de
flexién, no signos de Jnestabllldad artlctllar 3. rodilla izquierda: cicatriz hipercrémica hipertréfica
ostensible de 9x0.4 cm trazo tfansversal en cara posterior , arcos de movilidad articular
conservados, no S|gnos de mestablitdad articular. 4. resto de arcos de movilidad articular
conservados. e
- Osteomuscular; Marcha e‘n punta y talones de pies conservada, refiere dolor en rodilla

- Piel y Faneraf‘ﬁ Tylo ahgtgdo. 2. pre sanidad. descrita en hipogastrio, no relacionado con los

ANALIS‘iS lNTERPRETACION Y CONCLUSIONES

Mecamsmos traumaticos de lesion: Contundente; Corto contundente; Abrasivo. Incapacidad
medlco EegaE DEFINITIVA CUARENTA (40) DIAS. SECUELAS MEDICO LEGALES: Deformidad
fISIGa que afecta el cuerpo de caracter permanente; Perturbacion funcional de miembro inferior
derecho'de caracter transitorio; Perturbacion funcional de organo sistema de la locomaocién de
caracter transitorio.

Atentamente,

OSCAR MONDRAGON SALAS
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

NOTA: Este informe pericial fue elaborado a solicitud de autoridad competente con destino al proceso penal indicado en ef oficic
de remisidn, no reemplaza ni homologa a la incapacidad laboral.
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CONSTANCIA

HojaN°., 1 de 2

Departamento Valle dei Cauca | Municipio CALI Fecha 2022 { 11 110

NUMERO UNICO DE NOTICIA CRIMINAL:

7lefofofr1[elole[o[1]6][s5]2]0]z2]o0 8 [ 3|87 ]2

Departamento Municipio Entidad Unidad Receptora Afio Consecutivo

1. DESCRIPCION DEL ASUNTO (INDIQUE BREVEMENTE LOS MOTIVOS DE LA CONSTANCIA):

EN LA FECHA SE DEJA CONSTANCIA QUE COMPARECIO A ESTE DESPACHO LAS VICTIMAS, SENORES
ALIRIO CABRERA GUTIERREZ, IDENTIFICADO CON LA C.C. No. 6.225.729 Y MARLENY VALENCIA
MARTINEZ, C.C. No. 31.911339, CON DIRECCION CAUCA SECO JUANCHITO CASA 71 CARRETERA VIA
CANDELARIA - TEL: 3172517350, CORREQ: marlenyvm1963@gmail.com.

COMPARECE IGUALMENTE EL DOCTOR CARLOS ALBERTO RAMIREZ VILLEGAS, IDENTIFICADQ CON LA
C.C. 94.507.262, T.P. 227678 CS DE LA J., ABOGADO DEFENSOR DEL SENOR FRANK VELEZ SANCHEZ.
DIRECCION ABOGADO CARRERA 4 No. 8 - 63 OF. 401 EDIFICIO JOSE HENAO - TEL: 3207798872, CORREO:
abogosis@hotmail.com.

EL DOCTOR NESTOR RICARDO GIL RAMOS, C.C. No. 1144033075- T.P. 294234 - DIRECCION AV. 6 BN No.
35 N - 100 B/ CHIPICHAPE- TEL: 3183247269, CORREOQ ngil@gha.com.co. (EQUIDAD).

ASISTEN POR CITACION QUE LES HICIERA EL DESPACHQ PARA REALIZAR CONCILIACION.
MANIFIESTAN LAS VICTIMAS QUE LA ABOGADA QUE LOS REPRESENTABA DRA. DIANA CAROLINA
CHACON, RENUNCIA AL PODER Y NO SE HA HECHO RECLAMACION A LA COMPARIA DE SEGUROS LA
EQUIDAD. NO TIENEN ESTABLECIDAS SUS PRETENSIONES.

POR SU PARTE, TANTO EL ABOGADO DEFENSOR, COMO EL ABOGADO DE LA EQUIDAD, INVITAN A LAS

VICTIMAS A REALIZAR RECLAMACION ANTE LA COMPANIA DE SEGUROS .-
ASI LAS COSAS, LA CONCILIACION SE DECLARA AGOTADA Y FRACASADA.

2. DATOS DEL SERVIDOR:

Nombres y apellidos; | LUZ MONICA NARANJO JARAMILLO

Direccidn:
Departamento: Valle del Cauca Municipio: | CALI
Teléfono: Correo electrénico: | luz.naranjo@fiscalia.gov.co

760016099165202083872
Firma Electrénica,

Fiscalia General de la Nacidn
Fecha: 2022-11-10 11:13:50
Firmado :LUZ MONICA NARANJC JARAMILLO

FISCALIA Codigo: boffZadBB3 ,Firma electrénica
=]
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Hoja N°. 2 de

Municipio CALI

Departamento Valle del Cauca

Fecha 2022 1 11 |10

NUMERO UNICO DE NOTICIA CRIMINAL: "
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Departamanto Murnicipio Entidad Unidad Receptora Afig Caonsecutiva
) GRUPO INVESTIGACION Y JUICIO - . i
Unidad LESIONES ACCIDENTE TRANSITO No. de Fiscalia |FISCALIA 60
- CAL|
Firma Electronica,
DOCUMENTO FIRMADO

ELECTRONICAMENTE POR:
FISCALIA | 17 MONICA NARANJO JARAMILLO.
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760016099165202083872
Firma Electronica,

Fiscalia General de la Nacidén

Fecha: 2022-11-10 11:13:50

Firmade :LUZ MONICA KARANJO JARAMILLO
FISCALIA Codigo: befflad883 ,Firma electrénica
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Radicadg Interno Departamerto|  Mimicipio Entidaq Unidad Recepiors ,,'g\;_ao Consecutivo i

ACTA DE CONSENTIMIENTO - FPJ - 23

i}
.
Este formato ser4 difigenciado por Policfa Judicial {

En__ CALy elda_ 45 del mes__/Z de 2220 siendo las. 2020 horas,
Yo _FLAMNK _AwTpuio f 2 /e 2 Caurele2 ldenfificado con_¢~ o

nimero_ 8009 94 _ ylo .

identificado con ndmero ' informado sobre los procedimientos

que se llevaran a cabo; de Ia importancia de los mismos para la Investigacion judicial y las consecuencias posibles que
se derivarian de no practicarios o de sus resultados, oforgo en forma libre Y espontdnea consentimiento para la

realizacion de: W

Nota: se le hace saber que tiene derecho a estar asistido por un abogado defensor.
Entrega voluntaria de Prendasde Vestir

Utilizacién de Luces Forenses para busqueda de Evidencia Trazada en el Cuerpo
Toma de muestra para Identificacion de voz

Toma de muestra para analisis de huellas de pisada

Registro decadactilar para descartes
Obtencion de muestras para examen grafotéenico

Toma de impresiones dentales para moidefos, estudios y registros de mordida
Toma de muestras de residuos de disparo.-No. Kit utilizado: e
Otro. ;Cual?: PRUEBA INDIRECTA DE ALCOHOLEMIA'EN AIRE EXPIRADO ATRAVES DE ALCOHOSENSOR X |

R RES RIS IT R NN PR P PN

¥

1._DATOS DEL MUESTRADANTE. —. :

ES

Nombre y Apellidos ldentificacion
il SENEZ Jagr il T : CL 802/ YT
Direccion ‘ \ Teléfono "™ : Correo electronico
die 33 £ /569 \ T2z 737 97272 '

L

Fi%‘ma '\ g 1 A /@ “CC ‘B go@ﬂl’Mﬁ 7 e _ _ : | Huelle Indice derecho

1 o N

2

‘2. .DATO$ PEL REPRESENTANTE LEGAL
: I Nombre y Apellidds

iRc: PRECy

Identificacion |

Direccion Teléfono: . .- Correo electronico

—pma

3. SERVIDOR RESPONSAELE OF 5
Nombre y Apellidos - Identificacion Entidad:-
Survtl Lorn LLelal B DE T S /053560( : Ve dd
Cargo Teléfono / Celafar | - . Correo electrénico ) B

L5 TH94 Lra — ' 7@‘%—’

TOMA DE MUESTRA -

o




hlco-Sensor v ¥L
Prueba Directa

Secretaria Ty T cali

Himero de Seris: 32
Prueba §: 13060
Fecha: 20201215
Hora: 20:31:57
Temperatura; 26,0°¢
© RESULTADO:
FIPO mg/lOGmL HORA
Blanco 0 2003011

Sujeto 0 20:33:03
Zstalus de 15 Pricha: Exitoe

iTtima vee: 0T 97 09
01tima cay: 2007 02,01

Tdentificacion qe fupeto:
80054495 SR
Tdentif feacign del Operaiii =

7, i3

Lifgac fe 14 Prushy

Choica (/) fo Lry
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ACTA DE CONS

Este formato sera diligenciado pér Policla Judicial

ENTIMIENTO - FPJ - 28 §
|

de LOZO siendo las_/ 9 £ horas,

En CALL eldia__{5 del mes__ /2

Yo 41inin caggepa CUTLER R £.2 ldentificado con_¢_ -

nimero_& 225 229 _vlo -

identificado con numero ~informado sobre los procedimientos
que se llevaran a cabo; de Ig importancia de los mismos para la Investigacion judicial y las consecuencias posibles que

se derivarian de no
realizacién de:

practicarlos o de sus resuitad
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Entrega voluntaria de Prendasde Vestir

Utilizacién de Luces Forenses

para bisqueda de Evidencia Trazada e

n ¢l Cuerpo

Toma de muestra para Identificacién de voz

Toma de Mmuestra para analisis de huellas de pisada

Registro decadactilar para descartes |-

Obtencion de muestras para examen grafd:técnico

Toma de impresiones dentales para-moldéds, estudios y

registros de mordida

Toma de muestras de residucs de disparol-No, Kit utiliza
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PRUEBA INDIRECTA DE ALCOHOLEMIA'EN AIRE EXPIRADO ATRAVES DE ALCOHOSENSOR
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1. DATOS DEL MUESTRADANTE. -

Nombre y Apellidos

ldentificacion

ALUin CopLes 4 Z LATLELALZ 0w

CC A225 329

Direccion Teléfono =

SR J/L22CG7]

Correo electronico

£AN4 7 71 cavotlos 312251738
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7 .,-_;.-Huella-lnd_iaé derécha
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2. DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre yApellidds : ldentiﬁcacién .
Direccién Teléfoh_b: : Correo electrénico
-\t'_‘{ma f.: _ s
3. SERVIDOR RESPONSABLE DEL/ATOMA DE MUESTRA I :
Nombre y Apelflidos - "uks Identificacion Enfidad:-
JogZ T [0SS£80i Sr7L
Cargo Teléfono /1 eldidr Correo electrénico i
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