DICTAMEN DE DETERMINACION DE ORIGEN Y/O
PERDIDA DE CAPACIDAD LABORAL Y OCUPACIONAL

R iy ) b Infotm_acién—genergl dé.l:ii_c_tamen

' Fecha de dictamen: 16/11/2018

/2014)
| Tipo de calificacion: Beneficio
lInstancia actual: Primera instancia Primera oportunidad:
o . Nombre solicitante: SOLICITUD R
| Solicitante: PERSONAL PRUEBA ANTICIPADA Identificacién: NIT 003
Teléfono: Ciudad: Direcci6n:

Correo eletréonico:

7..2;ﬁl'liformaci(3_ii§.;_1iz_é‘gl _t_i_eilajéliliiﬂ;d céfiﬁcadora

i

Invalidez de Bogotd y Cundinamarca - Sala 1
Teléfono: 795 3160 Correo electrénico:

Motivo de calificacién: PCL (Dec 1507 N° Dictamen: 1030643598 - 7188

Nombre: Junta Regional de Calificacién de - yqepyigicacign: 830.106.999--1 Direccién: Calle 50 # 25-37

l o AT 8 S5 b e3, Datos genefaéé dela pél;s_();l- calificada

Ciudad: Bogotd, D.C. - Cundinamarca

Nombres y apellidos: FABIAN ANDRES

HENAO VILLAMIL Identificacién: CC - 1030643598 Direccion:

Ciudad: Teléfonos: Fecha nacimiento: 01/08/1994
Lugar: Edad: 24 afo(s) 3 mes(es) Genero: Masculino
it::::ni‘:;ﬂ; \;1:31:3Poblac16n sedad Estado civil: Soltero Escolaridad: No definida
Correo electronico: Tipo usuario SGSS: EPS:

AFP: ARL: Compaiiia de seguros:

4 Antecedentes laborales del calificado

= No aplica
R

<= §

[ £ b 5. Relacién de documentos y examen fisico (Descripcion) 3 Re
| e | Informacién clinica y conceptos ba v
B " Concepto de rehabilitacin

Proceso de rehabilitacion:

Valoraciénes del calificador 0 equipo interdisciplinario

Fecha: =] Eépecialidad:

Entidad calificadora: Junta Regional de Calificacién de Invalidez de Bogotd y Cundinamarca - Sala 1
Calificado: FABIAN ANDRES HENAO VILLAMIL Dictamen:1030643598 - 7188
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Valor final titulo IT

| ST s T Concepto final del dxctamen pericial

10,30%

Valor final de la deﬁcncncm ('Pondcrado) Titulo I . 3,50%
Valor final rol laboral, ocupacional y otras areas ocupacionales - Tilo Tl 10,30%
Pérdida de la capacidad laboral y ocupacional (Titulo I + Titulo II) 13,80%
Origen: No aplica Riesgo: No aplica Fecha de estructuracién: 01/01/2017

Fecha declaratoria: 16/11/2018
Sustentancion fecha estructuracién y otras observaciones:

Fecha de estructuracion: Dia del evento

Nivel de perdida: Incapacidad permanente

: Muerte: No aplica Fecha de defuncion:
parcial
Ayuda de terceros para ABC y AVD: No  Ayuda de terceros para toma de decisiones: Requiere de dispositivos de apoyo: No
aplica No aplica aplica
aE;:f::medad de linicosto/catastetiica: No Enfermedad degenerativa: No aplica Enfermedad progresiva: No aplica

SRS R e ~ 8.Grupo cahﬁcador

DRA FRANCO BARRERO
MEDIGA

ALFREDO RINCON CIA
MEDICO

Giauafa o )
DIANA XIMENA RODRIGUEZ H 7
PSICOLOGA FISIOTERAPET

Entidad calificadora: Junta Regional de Calificacién de Invalidez de Bogotd y Cundinamarca - Sala 1
Calificado: FABIAN ANDRES HENAO VILLAMIL Dictamen: 1030643598 - 7188
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JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ
DE BOGOTA D.C. Y CUNDINAMARCA
Reglamentada mediante Decreto 1072 de 2.015 (Min. Trabajo)

" PONENCIA

PONENTE: DR. EDUARDO RINCON GARCIA

PACIENTE: FABIAN ANDRES HENAO VILLAMIL

C.C 1030643598

ENTIDAD REMITENTE: PRUEBA ANTICIPADA

MOTIVO DE CALIFICACION: Calificacién PCL

FECHA DE VALORACION: OCTUBRE 05 DE 2018

FECHA DE PONENCIA: NOVIEMBRE 16 DE 2018

ANTECEDENTES

Fecha de nacimiento: 1/08/94

Paciente de 24 anos de edad, independiente local de celulares durante 1 afio, quien el
01/01/2017, presenta accidente de transito al ser colisionado con camioneta, con fractura
en didfisis de fémur derecha, reducida mediante reduccién abierta y fijacién con clavo
inframedular en el hospital del Espinal. Asiste al hospital del Tintal de Bogotd y al hospital
de Kennedy. Hace 6 meses le fue retirado un clavo que quedo mal ubicado.

ESTADO ACTUAL
*Paciente con hiperextension de la rodilla y asi mismo flexién de rodilla de 90°.

DIAGNOSTICO secuelas fractura en didfisis de fémur derecha
CIE: §723

CONCLUSION

De acuerdo con la documentacién aportada y al andlisis del caso, el Médico Ponente
resuelve que la pérdida de la capacidad laboral es de 13,80%.

DIAGNOSTICO: Secuelas fractura en didfisis de fémur derecha.
DETERMINACION DE ORIGEN: No Aplica.

FECHA DE ESTRUCTURACION: 01/01/2017 (Dia del evento).




JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ DE BOGOTA Y CUNDINAMARCA
Reglamentada mediante Decreto 1072 de 2015 (Ministerio del Trabajo)

NOTIFICACION DICTAMEN PACIENTE SOLICITUD PERSONAL

En Bogota D.C., a los (03) dias del mes de DICIEMBRE de 2018 en el Centro de Notifificaciones, se hizo presente el(la)
Sefior(a): HENAO VILLAMIL FABIAN ANDRES identificado(a) con la Cédula de Ciudadania No. 1030643598
con el objeto de Notificarse del Dictamen 1030643598-7188 de fecha 16 de noviembre de 2018

Se advierte que contra el presente dictamen no procede la interposicién de ningln recurso, teniendo en cuenta

lo sefialado en el numeral 3 del Articulo 2.2.5.1.1 del Decreto 1072 de 2015,las personas que requieran dictamen
de pérdida de capacidad laboral para reclamar un derecho o para aportarlo como prueba en procesos judiciales

o administrativos,realizar las reclamaciones en entidades bancarias o compaiiias de seguros, la Junta Regional
de Calificacién de Invalidez de Bogoté y Cundinamarca actuara como peritos, y contra dichos conceptos NO proce
dera la interposicién de ningtn recurso.

NOTIFICADOR

fea G HAS

ADA LOPEZ
Centro de Notificaciones

EL NOTIFICADO

CALLE 50 No. 25-37 Galerias
PBX: 795 3160 - BOGOTA, D.C. - COLOMBIA

ELABORO: ALOPEZ
Consecutivo: NOT1557829



JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ DE BOGOTAY CUNDINAMARCA
Reglamentada mediante Decreto 1072 de 2015 (Ministerio del Trabajo)

En Bogota D.C., lunes, 03 de diciembre de 2018

Sefior(a)

HENAO VILLAMIL FABIAN ANDRES
CALLE 6 A N°90-49 TINTAL CASA 3
3144752019

BOGOTA, DISTRITO CAPITAL

REF: Constancia de Ejecutoria Dictamen No. 1030643598-7188HENAO VILLAMIL FABIAN ANDRESC.C 1030643598

En mi condicion de Secretario Principal de la sala de decision No. 1 de la Junta Regional de Invalidez de Bogota y
Cundinamarca, respetuosamente me permito informarle que el sefior HENAO VILLAMIL FABIAN ANDRES, quien se
identifica con cédula ntimero 1030643598, fue calificado(a) por esta Junta el dia 16 DE NOVIEMBRE DE 2018 con
dictamen No. 1030643598-7188, siendo notificado en debida forma, como lo ordena el Decreto 1072 de 2015.

Se advierte que de conformidad con lo previsto en el numeral 3 del Articulo 2.2.5.1 .1 de la norma en cita, la Junta
Regional es competente para conocer su caso, evento en el cual actiia como perito y contra dichos conceptos no
procederan recursos, razén por la cual el dictamen se encuentra en firme.

Cordialmente,

\l
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Rilbén Darfo Mejia Alfaro

7 3
7/ Secretario Principal de la Sala 1

CALLE 50 No. 25-37 Galerias
PBX: 795 3160 - BOGOTA, D.C. - COLOMBIA

ELABORO: ALOPEZ
Consecutivo: NOT1557829



