T MinTrabajo JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE
Repiiblica de Colombia INVALIDEZ DEL VALLE DEL CAUCA

NIT. 8050121111

DICTAMEN DE DETERMINACI ON DE ORIGEN Y/O
PERDIDA DE CAPACIDAD LABORAL Y OCUPACIONAL

1. Informacién general del dictamen

Mativo de calificacién: PCL (Dec 1507
/2014)

Fecha de dictamen: 22/12/2022 N° Dictamen: 1143943237 - 5774

Instancia actual: No aplica

Nombre solicitante:
Tipo solicitante: Ramajudicial - FISCALIA 15LOCAL - SEVILLA Identificacion: NIT
- FISCALIA 15 LOCAL - SEVILLA

Direccion: CALLE 51 CON CARRERA

Teléfono: 3989980 EXT 25120 Ciudad: Sevilla- Vallede cauca 50 PALACIO MUNICIPAL 5 PISO

Correo eletroénico:

2. Informacion general de la entidad calificadora |

Nombre: Junta Regional de Calificacion T Direccion: Calle 5E No. 42-44 Barrio

de Invalidez del Valle del Cauca- Sala2 'dentificacion: 805.012.111-1 Teguendama (Cali, Valle ddl Cauca)

Teléfono: 5531020 Co_rr_eo elect_romco: Ciudad: Santiago de cali - Valle del
solicitudes@juntavalle.com cauca

3. Datos generales de la per sona calificada |

Nombresy apellidos: DIDIER Identificacion: CC - 1143943237 - Direccion: FINCA PUERTO SOL
BURBANO TRIANA CALI VEREDA SAN MARCOS

Teléfonos: - Paciente - 320 779 1139 -
Hermana - 321 303 7110 - OK

Lugar: Lavega- Cauca Edad: 32 afio(s) 3 mes(es) Genero: Masculino
Etapas del ciclo vital: Poblacion en

Ciudad: Sevilla- Valledel cauca Fecha nacimiento: 30/08/1990

edad economicamente activa Estado civil: Soltero Escolaridad: Basicaprimaria
Correo electrénico:

didierburbano19277@gmail.com; Tipo usuario SGSS: EPS: EMSSANAR
copijl @hotmail.com

AFP: ARL: Compafiia de segur os:
| 4. Antecedentes |labor ales del calificado

Tipo vinculacion: Trabajo/Empleo: Ocupacion:

Cddigo CIUO: Actividad economica:

Empresa: I dentificacion: Direccion:

Ciudad: Teléfono: Fecha ingreso:
Antigledad:

Descripcién de los car gos desempefiados y duracion:

5. Relacion de documentos y examen fisico (Descripcién)

Entidad calificadora: Junta Regional de Calificacion de Invalidez del Valle del Cauca- Sala2
Calificado: DIDIER BURBANO TRIANA Dictamen: 1143943237 - 5774 Paginalde9



Repiblica de Colombia INVALIDEZ DEL VALLE DEL CAUCA

o e
(.,ﬁ““ MinTrabajo JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE
gz NIT. 8050121111

Relacion de documentos

® Formulario de solicitud de dictamen diligenciado.

® Fotocopiasimple del documento de identidad de la persona objeto de dictamen o en su defecto €l nimero
correspondiente.

® Copiacompletadelahistoriaclinica de las diferentes instituciones prestadoras de Servicios de Salud, incluyendo la
historia clinica ocupacional, Entidades Promotoras de Salud, Medicina Prepagada o M édicos Generales o Especialistas
gue lo hayan atendido, que incluyalainformacion antes, durante y después del acto médico, parte de lainformacién por
gjemplo debe ser la version de los hechos porparte del usuario al momento de recibir |a atencién derivada del evento.
En caso de muerte la historia clinica o epicrisis de acuerdo con cada caso. Si las instituciones prestadoras de servicios
de salud NO hubiesen tenido la historia clinica, o lamismaNO esté completa, deberareposar en € expediente
certificado o constancia de este hecho, caso en €l cual, la entidad de seguridad social debié informar esta anomaliaalos
entes territoriales de salud, paralainvestigacion e imposicién de sanciones €l que hubiese lugar.

Informacion clinica'y conceptos

Resumen del caso:
FUNDAMENTOS DE HECHO:

SE LLAMA PACIENTE EL 11/11/2022 Y SE LE AGENDA CITA DE VALORACION VIRTUAL PREVIO
CONSENTIMIENTO Y ACEPTACION PARA EL 15/11/2022. SE ENViA RECORDATORIO DE CITA A CORREO
ELECTRONICO

Diagnostico actual:

e TO7X TRAUMATISMOS MULTIPLES, NO ESPECIFICADOS
e S723FRACTURA DE LA DIAFISISDEL FEMUR

Argumento: Paciente de 32 afios. Sexo: Masculino. Empresac NO INFORMA.. Cargo: NO INFORMA
Estado Civil: Soltero
Nivel Educacion: Primaria

Evento: 16/11/19 a las 06+30horas. "yo venia de la finca en una moto venia mangjando y venia mas 0 menos
Ilegando a bomberos y un taxi no me puso direccionales y se cruzd y ocasiono €l choque, el sefior del taxi se baj6o
miro el taxi y me alego y me dijo vea usted venia muy rapido y no me auxilio y me recogié bomberos y me
[levaron a hospital.’ -

Antecedentes deimportancia
Patol6gicos: Negativo. Trauméticos: Negativo. Alérgicos: Negativo. Toéxicos. Negativo. Familiares: Madre
epilepsia. Farmacolégicos: Negativo. Quirurgicas: En dedo pulgar izquierdo.

Motivo de consulta: Remitido(a) por FISCALIA 15 LOCAL — SEVILLA para determinar la calificaciéon de
pérdida de capacidad laboral de todas las patol ogias mencionadas. #SPOA 767366000186201900791

El presente dictamen solo es valido para presentar ante la FISCALIA 15 LOCAL - SEVILLA. Lo anterior de
conformidad con lo establecido en € paragrafo del articulo 2.2.5.1.52 del Decreto 1072 de 2015, en € cual selee:

Entidad calificadora: Junta Regional de Calificacion de Invalidez del Valle del Cauca- Sala2
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"...PARAGRAFO. Los dictamenes emitidos en las actuaciones como perito no tienen validez ante procesos
diferentes para los que fue requerido y se debe dejar claramente en el dictamen el objeto para el cual fue
solicitado...".

En correo electrénico de fecha 15/11/2022, el paciente aporta historia clinica, la cual se revisa, pero ya
reposa en expediente

Resumen de informacion clinica:

APORTAN No. 83 DE FOLIOS

Conceptos médicos

Fecha: 16/11/2019 Especialidad: ATENCION INICIAL:
Resumen:

accidente de trénsito en calidad de conductor de motocicleta colisiona contra un taxi con trauma en muslo izquierdo con
posterior dolor, deformidad y limitacion funcional, refiere leve trauma en cara con escoriaciones sin Sangrado activo examen
fisico buen estado general dgico intranquilo laceraciones superficiales en cara izquierda deformidad de muslo izquierdo
manejo analgesia radiografia que reporta fractura diafisiaria de fémur izquierdo tramite clinica Cristo Rey Cali valoracion por
ortopedia remitido refiere dolor de moderada intensidad dolor limitacion funcional de miembro inferior izquierdo férula en
mismo miembro paciente relato acefalia de ata intensidad ordend tomografia de créneo en la cua no evidencia lesiones
paciente con fractura de cuello y diafisis del fémur realizan reduccion abierta mas colocacion de material de osteosintesis
clavo endomedular blogueado

Fecha: 27/11/2019 Especialidad: PRIMER RECONOCIMIENTO MEDICO LEGAL:
Resumen:

Examen médico legal aspecto general ingresa por sus propios medios con ayuda de muletas tranquilo colaborador descripcion
de hallazgos neurol 6gicos sentado en tiempo espacio y persona sin déficit miembros inferiores herida suturada en proceso de
cicatrizacion de 6 cm en cara anterior de cadera izquierda sin signos de infeccién herida suturada en proceso de cicatrizacién
de 3 cm en cara anterior del muslo izquierdo tercio proximal sin signos de infeccion herida suturada en proceso de
cicatrizacion de 4 cm en cara anterior del muslo izquierdo tercio medio sin signos de infeccidn herida suturada en proceso de
cicatrizacion de 3 cm en cara anterior del muslo izquierdo tercio distal sin signos de infeccion abrasién de 1 cm x 0.5 cm con
costra hemética el cara anterior tercio medio de muslo izquierdo equimosis verde violacea de 10 cm por 4 cm en cara lateral
externa del muslo izquierdo dolor edema y limitacion funcional del muslo izquierdo andlisis interpretacion y conclusiones
mecanismos traumaticos de lesién contundente abrasivo incapacidad médico legal provisional 105 dias a partir de los hechos
debe regresar a Nuevo reconocimiento médico legal a término de la incapacidad provisional con nuevo oficio de su despacho
secuelas médico legales deformidad fisica qué afecta el cuerpo de caracter por definir perturbacion funcional de miembro
inferior izquierdo de caréacter por definir perturbacion funcional de érgano de la locomocion de carécter por definir para
determinar el caracter de las secuelas médico legales se requiere una nueva valoracion en 105 dias debe aportar copia
completay actualizada de la historia clinica de atencion de los hecho sino oficio petitorio emitido por la autoridad conocedora
del caso

Fecha: 26/03/2021 Especialidad: SEGUNDO RECONOCIMIENTO MEDICO LEGAL:
Resumen:
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EXAMEN MEDICO LEGAL Aspecto general: ingresa por sus propios medios con marcha cojeante marcada, tranquilo,
colaborador. Descripciéon de hallazgos - Neuroldgico: orientado en tiempo, espacio y persona sin déficit. - Miembros
inferiores: cicatriz hipertréfica, normocrémica de 5 cm en cara lateral externa, tercio proximal de muslo izquierdo, cicatriz
hipertréfica, normocromica de 3 cm en cara lateral externa, tercio proximal de muslo izquierdo, cicatriz hipertréfica,
normocrémica de 4 cm en cara lateral externa, tercio medio de muslo izquierdo, cicatriz hipertréfica, normocrémica de 5 cm
en cara lateral externa, tercio distal de muslo izquierdo, cicatriz hipertréfica, normocrémica de 2 cm en cara anterior, tercio
proximal de muslo izquierdo. - Osteomuscular: limitacion parala flexo-extensién del muslo izquierdo. Piel y Faneras: referido
en Miembros Inferiores. ANALISIS, INTERPRETACION Y CONCLUSIONES Mecanismos trauméticos de lesion:
Contundente; Abrasivo. Incapacidad médico legal DEFINITIVA CIENTO CINCO (105) DIAS. SECUELAS MEDICO
LEGALES: Deformidad fisica que afecta €l cuerpo de carécter permanente; Perturbacién funcional de miembro inferior
izquierdo. de caracter permanente; Perturbacion funcional de 6rgano de la locomocidén de carécter permanente;
SUGERENCIAS Y/O RECOMENDACIONES

Fecha; 30/04/2022 Especialidad: ORTOPEDIA:
Resumen:

Paciente con antecedente de fractura de fémur izquierdo en el afio 2019 y que Se realizaron cirugia pero que presenta retardo
de la consolidacion de la fractura solicitado Tac en el 2021 y no fue autorizado resultados de paraclinicos radiografia de fémur
con una consolidacion del 75% al 2021 andlisis se ordena tomografia de fémur izquierdo con reconstruccion tridimensional
para poder descartar posibles pseudoartrosis

Fecha: 17/09/2022 Especialidad: MEDICO GENERAL:

Resumen:

Dx celulitis abscedada en pie derecho g/s refiere sentirse bien objetivo Beg hidratado febril sv ta 110/ 70 fc 80 por minuto c/c
piral mucosa oral himeda conjuntivas rosadas ab blando depresible no doloroso a palpacion extre eutréficas simétricas

andlisis paciente en buena condicién considero manejo antibiético ambulatorio plan se da majeado medico antibidtico
incapacidad medica control por consulta externainformacion educacion se le dainformacién a paciente de conducta

Pruebas especificas

Fecha: 12/08/2022 Nombre de la prueba: TOMOGRAFIA:
Resumen:

Se observan cambios por pseudoartrosis a nivel del foco de fractura en €l tercio medio de la didfisis del fémur izquierdo con
cambios por proceso inflamatorio crénico osteomielitis Cronica clavo intramedular con dos tornillos céfalo cervicales y un
tornillo distal sin signos de aflojamiento

Concepto derehabilitacion

Proceso de rehabilitacion: Sin informacion

Valoraciénes del calificador o equipo interdisciplinario

Entidad calificadora: Junta Regional de Calificacion de Invalidez del Valle del Cauca- Sala2
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JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE
INVALIDEZ DEL VALLE DEL CAUCA
NIT. 8050121111

Fecha: 15/11/2022 Especialidad: TERAPEUTA OCUPACIONAL
Valoracién Terapeuta Ocupacional 15/11/2022: serealiza valoracion por tele consulta previa autorizacion del paciente.

Edad: 32 afios
Escolaridad: Bachiller
Estado civil: Soltero, vive en compafiia de los padres

Paciente con antecedente de traumatismos mdltiples, fractura de la diéfisis del fémur, independiente en actividades basica
cotidianas y actividades de la vida diaria, orientado. Presenta movimientos de miembro inferior izquierdo disminuidos,
dolorosos, marcha con cojera asistid con bastén. Puede desplazarse por terreno regular por periodos cortos de tiempo, puede
subir y bajar escaleras realizando pausas, dificultad para adquirir postura de cuclillas y manipular peso, para cargar la canasta
decafé.

Presenta dificultad para participar en actividades deportivas (futbol) y actividades sociales. Vive en casa finca familiar,
anteriormente vivia solo, tiene perros, gatos, congjosy pollos de mascotas, anteriormente manejaba moto.

Rol Laboral:

Se desempefié como oficios varios del campo independiente durante 8 afios Tareas habituales. manipular machete, azaddn,
guadafiar, platear arboles, cargar bultos, coger platano, café, de manera esporadica laboraba en construccion. Indica que
permaneci6 sin laborar durante 8 meses.

Actualmente refiere que labora de manera esporédica, realiza labores livianas desyerbar con la mano, guadafiar periodos
cortos, laboracon €l padre.

Econdmicamente indica que depende de los padres y de lo que labore.

Fecha; 15/11/2022 Especialidad: MEDICO PONENTE

Valoracion M édica;

PACIENTE A QUIEN SE LE AGENDA CITA DE VALORACION VIRTUAL PARA EL DIA 15/11/2022
PREVIO CONSENTIMIENTO INFORMADO

Examen fisico: Se realiza Teleconsulta:  Paciente DOMINANCIA DERECHA, Orientado en las tres esferas,
tiempo espacio y persona. Refiere pesar 68 Kg estatura 1,65 IMC 25 SOBREPESO, cuello: normal. Cardio
pulmonar: Normal. Abdomen: Normal. refiere QUE FUE OPERADO Y LUEGO 4 MESES DE FISIOTERAPIAS,
LE HAN REALIZADO RX ESCOJO Y SIENTE AHORA DOLOR EN RODILLA DERECHA. TRABAJA EN
UN FINCA ... Refiere usar baston para caminar. No déficit neurol égico.

Fundamentos de der echo:
FUNDAMENTOS DE DERECHO:

Manual Unico De Calificacion De Invalidez - Decreto 1507 De 2014.
Para el caso que nos ocupa debe tenerse en cuenta que de acuerdo al capitulo preliminar numeral 3 principios de ponderacion.

3. Principios de ponderacion. Para efectos de calificacion, e Manual Unico para la Calificacion de la Pérdida de
Capacidad Labora y Ocupacional, se distribuye porcentualmente de la siguiente manera: El rango de calificacion
oscila entre un minimo de cero por ciento (0%) y un méaximo de cien por ciento (100%), correspondiendo, cincuenta
por ciento (50%) al Titulo Primero (Vaoracion de las deficiencias) y cincuenta por ciento (50%) a Titulo Segundo
(Vdoracion del rol laboral, rol ocupacional y otras &reas ocupacionales) del Anexo Técnico.

Tabla 1. Ponderacion usada en el Anexo Técnico del Manual
Ponderacion
Titulo Primero. Valoracion de las deficiencias 50%

Entidad calificadora: Junta Regional de Calificacion de Invalidez del Valle del Cauca- Sala2
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Titulo Segundo. Vaoracion del rol laboral, rol ocupacional y otras &reas ocupacionales 50%

Célculo del Valor Final dela Deficiencia: El valor final de la deficiencia Sera el valor obtenido por la secuela calificable de
cada una de las patologias de la persona; si tiene varias secuelas calificables de diferentes capitulos, estas se combinan
mediante la formula de valores combinados. Una vez combinadas todas, la deficiencia del resultado final se debe ponderar al
cincuenta por ciento (50%), es decir se debe multiplicar por cero coma cinco (0,5). De maneratal que si el valor fina fue de
ochenta por ciento (80%) se multiplica por cero coma cinco (0,5) obteniendo como resultado o Valor Final de la Deficiencia,
cuarenta por ciento (40%).

El valor de la pérdida de capacidad ocupacional para nifios, nifias (mayores de 3 afios) y adolescentes sera: valor final de la
deficiencia + valor final del Titulo Segundo Pérdida de Capacidad Ocupaciona = (mayores de 3 afios.) + Valor Fina de la
Titulo Primero (ponderado al 50%) + Valor Final del Titulo Segundo bebés, nifios, nifias (mayores de 3 afios;

Otros Fundamentos De Derecho

Otros fundamentos de derecho que se tuvieron en cuenta para el presente dictamen se encuentran en las siguientes normas:

Ley 100 de 1993, Articulo 42 crealas Juntas de Calificacion.

Decreto Ley 19/2012 Art.142 que modifico el Articulo 41 delaLey 100 de 1993

Ley 776 de 2002, reglamenta el Sistema General de Riesgos Profesionales (SGRP)

Decreto 1352 de 26 de junio de 2013 por el cual se reglamenta la organizacion y funcionamiento de las Juntas de
Cdlificacién de Invalidez, y se dictan otras disposiciones.

® Ley 1562 de 2012 Por la cua se modifica el Sistema de Riesgos Laborales y se dictan otras disposiciones en materia

de salud ocupacional.

* Decreto Unico 1072 de 2015 Por medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo

® Resolucién 3745 de 2015 Por la cual se adoptan los formatos de dictamen para la calificacion de la pérdida de

capacidad laboral y ocupacional.

Andlisisy conclusiones:
DECISION:

Unavez presentada por el médico ponente, se aprueba con €l voto favorable de todos los integrantes y se firma por
guienesintervinieron, en la audiencia privada.

La Sala dos (2) Junta Regional de Calificacion de invalidez del Valle, con base en los fundamentos de hecho y derecho
expuestos anteriormente y, teniendo en cuenta que una vez revisada la documentacién aportada en una carpetay la valoracién
practicada, establece que:

Se analizala calificacion de deficiencias, la del rol laboral y otras areas ocupacionales

6. Fundamentos para la calificacién del origen y/o de la perdida de capacidad laboral y ocupacional
Titulo| - Calificacién / Valoracién de las deficiencias

Diagnésticosy origen

CIE-10 | Diagnéstico Diagndstico especifico Fecha Origen
S723 |Fracturadeladiéfisis del fémur No aplica
TO7X  Traumatismos multiples, no No aplica

especificados
Deficiencias

Entidad calificadora: Junta Regional de Calificacion de Invalidez del Valle del Cauca- Sala2
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' Deficiencia | Capitulo Tabla | CFP | CFM1 CFM2| CFM3| Valor | CAT | Total |
Deficiencia por disestesia secundariaa 12 125 2 NA NA NA 15,00% 15,00%
neuropatia periférica o lesidon de médula

espinal y dolor crénico somatico

Deficiencia por trastornos de posturay 12 12.3 1 NA NA NA 10,00% 10,00%
marcha- lzquierda

Valor combinado 23,50%

Capitulo  dHEhca
Capitulo 12. Deficiencias del sistema nervioso central y periférico. 23,50%
Valor final dela combinacion de deficiencias sin ponderar | 23,50% \

CFP: Clase factor principal CFM: Clase factor modul ador

Formula gjuste total de deficiencia por tabla: (CFM1 - CFP) +
(CFM2 - CFP) + (CFM3 - CFP)

Formula de Baltazar: Obtiene e valor delas deficiencias sin A +(100-A)

ponderar. *B

A: Deficienciamayor valor. B: Deficiencia menor valor. 100

Calculo final dela deficiencia ponderada: % Total deficiencia (sin ponderar) x 0,5 | 11,75% \

| Titulo |1 - Valoracion del rol laboral, rol ocupacional y otras ar eas ocupacionales |

| Rol laboral |
Restricciones del rol laboral 10
Restricciones autosuficiencia econémica 1
Restricciones en funcién de la edad cronol dgica 1
Sumatoriarol laboral, autosuficiencia econémicay edad (30%) 12,00%
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Calificacion otras ar eas ocupacionales (AVD)

A 0,0 No hay dificultad, no dependencia. B 0,1 Dificultad leve, no dependencia C 0,2 Dificultad moderada, dependencia moderada.
D 0,3 Dificultad severa, dependencia severa. E 04 Dificultad completa, dependencia completa
P . oz 11 12 1.3 14 15 1.6 17 1.8 19 1.10
di L Aprencﬁzg el d110 | d115 | dwiodiss | d150 | d163 | d166 | d170 | d172 | di7sdi77 | d1751 Total
del conocimiento 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.1 2.2 2.3 24 25 2.6 2.7 28 29 2.10 Total
d3 | 2. Comunicacion d310 | d315 | d320 | d325 | d330 | d335 | d345 | d350 | d355 | d360
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.1 3.2 3.3 34 35 3.6 3.7 38 39 3.10 Total
d4 | 3. Movilidad d410 | d415 | d430 | d440 | d445 | d455 | d460 | d465 | d470 | d475
0 0 0.2 0 0 0.2 0.2 0 0.2 0.2 1
41 42 43 4.4 45 46 47 48 49 | 410
ds | 4. Autocuidado personal d510 = d520 @ d530 | d540 @ d5401 | d5402 @ d550 | d560 | d570 | d5701
0.1 0 0 0 0.1 0.2 0 0 0.2 0 0.6
5.1 52 53 54 55 5.6 5.7 58 59 5.10 Total
dé | 5.Vidadoméstica d610 = d620 | d6200 | d630 | d640 | d6402 | d650 | d660 | d6504 | d6506
0.1 0.1 0.1 0.1 0.1 0.1 0 0.1 0 0 0.7
Sumatoriatotal de otras &reas ocupacionales (20%) | 2.3 |
Valor final titulo |1 L 1430%
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Calificado: DIDIER BURBANO TRIANA Dictamen: 1143943237 - 5774 Pagina 8 de 9



st MinTrabajo JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE
Repiiblica de Colombia INVALIDEZ DEL VALLE DEL CAUCA
NIT. 8050121111

7. Concepto final del dictamen pericial

Vador final de ladeficiencia (Ponderado) - Titulo | 11,75%
Valor final rol laboral, ocupacional y otras areas ocupacionales - Titulo 11 14,30%
Pérdida dela capacidad laboral y ocupacional (Titulo| + Tituloll) 26,05%
Origen: No aplica Riesgo: No aplica Fecha de estructuracion:

Sustentancion fecha estructuracién y otras obser vaciones:
Nivel de perdida: Incapacidad

permanente parcial Muerte: No aplica Fecha de defuncion:
AyudadetercerosparaABCy AVD: Ayudadetercerosparatomade Requiere de dispositivos de apoyo: No
No aplica decisiones: No aplica aplica

Elr;f:rpm;dad de alto costofcatastrofica: Enfermedad degenerativa: Noaplica  Enfermedad progresiva: No aplica

8. Grupo calificador

Firmado digitalmente por

WILLIAM SALAZAR wiLLIAM SALAZAR SANCHEZ
SANCHEZ Fecha: 2022.12.22 15:12:49

-05'00'

William Salazar Sanchez
M édico ponente
Miembro Principal Sala2
RM 256/84

|_| LIAN PATRlClA Firmado digitalmente por LILIAN
PATRICIA POSSO ROSERO
POSSO ROSERQ  Fecha:2022.12.22 15:50:17 -05'00'
Lilian Patricia Posso Rosero
Terapeuta Ocupacional
Miembro Principal Sala2
RG 13425/97
JUDITH EUFEMIA DEL Firmado digitalmente por JUDITH EUFEMIA
DEL SOCORRO PARDO HERRERA
SOCORRO PARDO HERRERA Fecha: 2022.12.22 16:28:15 -05'00"
Judith Eufemiadel Socorro Pardo
Herrera
Medico Laboral
Miembro Principal Sala2
RM 10146/84
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