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Numero Unico de Noticia Criminal
[T T T LT T LT ] Joflsfofol1]efofofof2]ofs][2]o[2]1]1]4][1]2]5
Entidad Radicado Intemo Dpto Municipio | Entidad | Unidad Receptora Aflo Consecutivo
g INFORME EJECUTIVO - FPJ - 3
ﬁ Esle formato serd diligenciado por servidores en ejercicic de funciones de Policla Judicial para reportar actos urgentes
|Departamento | Antioquia  [Municiplo | MEDELLIN  [Fecha | 2021-09-02 [Hora:| o0s:50 |
fnfyme Na. 2442495
1. DESTINO DEL INFORME
Seccional:  DIRECCION SECCIONAL DE MEDELLIN
Unidad: UNIDAD DE REACCION INMEDIATA - CENTRO - MEDELLIN
Despacho: FISCALIABE-S
Fiscal; FANNY LUCIA CORREA OQSORIO
2. INFORMACION DEL REPORTE DE INICIACION
Fecha D |02 |m [o|o] A [2]o]2]1] Hora [0]2]5]2]
Servidor contactado _HAMILTON ALEXANDER CADAVID BELTRAN Ministerio Publico enterado: No

3. PRESUNTA CONDUCTA PUNIBLE

DELITO

1 HOMICIDIO CULPOSO ART. 109 C.P.

4. LUGAR DE LOS HECHOS

Direccion 05001 CALLE 102 83 45

Barrio MIRADOR DEL DOCE

Zona

Localidad_COMUNA 6 - 12 DE OCTUBRE

Veraeda

Caracteristicas

COMUNA 6 - 12 DE OCTUBRE

5. NARRACION DE LOS HECHOS
Fecha de los hechos; 2021-08-01 16:20

Relato de los hechos:

siendo las 02:32 la central de la secretaria de movilidad de Medellin reporta homicidio en accidente de transito, hechos ocurridos
el dia 01/09/2021 a las 16:20 horas en calle 102 con carrera 83 comuna 06 barrio doce de octubre, se sabe del caso que un

camion se desengrana en una pendiente, el conductor trata de parario pero no lo logra

fallece en el hospital pablo Tobon Uribe

(En forma cronoléglcs y concreta)

6. IDENTIFICACION Y DESCRIPCION DEL INDICIADO

Versién 02

Aprobacién: 2018-09-06 CPJ
Publicacién: 2018-12-27

ol-o2-171
O F

ultando lesionado y posteriormente

HojaN*. 1 de §



Nimero Unico de Noticia Criminal
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Entidad Radicado Intamo Dpto Municiplo | Entided | Unkiad Receptora Aflo Consecutivo
\ INFORME EJECUTIVO - FPJ -3 i
@ Esle formalo sera diligenclado por servidores en ejercicio de funclones de Policia Judlcial para reportar aclos urgentes

|Departamento | Antioquia  [Municipio |  MEDELLIN  [Fecha | 2021-09-02 [Hora:| o0s:50 |

nforme No. 2442405

NO HAY INFORMACION RELACIONADA

7. DATOS DE LA ViCTIMA {(nicamants s no sstd cotenido an otro formato)

VICTIMA 1

Primer nombre: GILBERTO Segundo nombre: LUIS

Primer apellido: YALLE Segundo apellido: GARCIA

Documento de |dentidad cC. [L] Otra: No. 16 De_TA BgrA

Edad: |6 | S| ofics, Géneroo M X F _ FechaNacimlento: D |3]|1|M |0]7 Alllogls|s
Lugar de nacimiento Pals:_Colombia Departamento: ANTIOQUIA Municipio: TARAZA

Profesién u oficlo; Estado civil:

Direccién: 05001 CALLE 97 74B 38. LA ESPERANZA DOCE DE OCTUBRE, Teléfono: 3122882614
Correo elactrénico:

Redes soclales:

Relaclén con el Indiclado:

MCTIMA 2

Primer nombre: JUAN Segundo nombre: ALBERTO

Primer apellido: DAZA Segundo apellide: CUERVO

Documento de Identidad  C.C. | X| Otra: No. 1007290996 De _SAN GARLQ
Edad: EE afos. Género. M X F _ FechaNacimiento: D |0 |3 | M [0]3] A |2 nnu
Lugar de nacimlento Pals: Colombla Departamento. ANTIOQUIA Municipio: SAN CARLOS

Profesién u oficlo: Estado civil:

Direcciédn, Teléfono: 3132899814

Cormreo electrénico:

Redes sociales:

Relaclén con el indiciado:

VICTIMA 3

Primer nombre: JULIAN Segundo nombre: MAURICIO

Primer apellido: SANCHEZ Segundo apellido: BERNAL

Documento de Identidad  C.C. | X | Ota: No. 15924729 De_Rl

Edad; [4]1] afios. Géner: M X F __ FechaNacmientor D [1]3]M lole] A 1lgia|o|
Lugar de nacimlente Pais: Colombia Departamento: CALDAS Municipio: _RIOSUCIO

Verslon 02

Aprobacidn; 2018-08-08 CPJ
Publicacion: 2018-12-27 HojaN°. 2 de B



Nimero Unico de Noticla Criminal
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Entidad Radicado Intsmo Dpto Municiplo | Entidad | Unidad Receptora Afio Consecutivo
\ INFORME EJECUTIVO -FPJ -3
ﬁ Esle formalo sera diligenciado por servidores en ejerciclo de funciones de Policia Judicial para reportar aclos urgentes

|Departamento| Antioquia [Municiplo MEDELLIN IFecha 2021-09-02 |Hora: 05:50

nforme No. 2442493

Profesidn u oficlo: CONDUCTOR O AUXILIAR DE TRANSPORTE Estado civil. SOLTERO/A
Direccién: 05001 DIAGONAL 79A 76 129 Teléfono: 3206054128
Correo alectrénico;

Redes soclales;
Relacién con el Indiclado:

MICTIMA 4

Primer nombre;, YAMIL Segundo nombre: ELIANA

Primer apellido: QLAYA Segundo apellido: SEPULYEDA

Documento de |dentidad C.C. m Otra: No. imgfq De EN mTADQ
Edad: afios. Géneroo M _ F _X_ Fecha Nacimiento: D ﬁﬁ- 3|M|0]4 Al1ls|8|0
Lugar de nacimlento Pals: Colombia Departamento:. ANTIOQUIA Municipio: ENVIGADO

Profeslén u oficlo: Estado civil:

Direccién: 05001 CARRERA 45 87 59 LAS ESMERALDAS, ARANJUEZ Teléfono:

Correo elactrdnico:

Redes soclales:
Relaclén con el indiciado:

8. DATOS DE LOS TESTIGOS

JESTIGO 1

Primer nombre: OMAR Segundo nombre: DE JESUS

Primer apellido; QCAMPQ Segundo apellido: CANAS

Documento de Identidad ccC. ILI Otra: No. slelels De MEET[I

Edad: Ez afios, Género; M X F __ Fecha Nacimlento: D| 0|8 -2321 0 A ) E_T_I
Lugar de nacimiento Pals:_Colombia Departamento: Municiplo:

Profesién u oficlo: Estado civil:

Direccién: 05001 CALLE 102 8323 MIRADOR DELDOCE, DOCEDE  Teléfono: 4762146

Correo electrénico:
Redas Soclales:

9. DILIGENCIAS ADELANTADAS

Versién 02
Agprobacién; 2018-09-08 CPJ
Publicaclén: 2018-12-27 HojaN®. 3 de &
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Entdad

Radicado Intemo

Dpto Municiplo

Entidad | Unidad Receptora Afio Consecutivo

INFORME EJECUTIVO -FPJ -3

Este formato sera diligenciado por servidores en ejercicio de funciones de Policia Judiclal para reporiar aclos urgentes

| Departamento [ Antioquia

[Municipio | MEDELLIN

[Fecha | 2021-09-02 |Hora:| 05:50

Informe No. 2442485

Nombre del funclonario

Deacripcion

Fecha

Observaciones

HAMILTON
BELTRAN

ALEXANDER CADAVID

Verificacion

8/2/21 2:50 AM

El agente 265 Andres Fellpe Gomez salicita en
admisiones del hospltal Pablo Tobon Uribe
historla clinlca dael occlso de nombre Julidn
Mauriclo Sanchez Bamal Identificado con cedula
de ciudadania N°15.824.728 de Rlasucio, qulen
sufre accilenta de transito en calidad de peaton.

HAMILTON
BELTRAN

ALEXANDER CADAVID

Verlficacion de arraigo y/o
esludio soclo economico

9/2/21 2:55 AM

El agente 824 Yonl Lépez Betencur realiza
arralgo del hoy occiso al sefior de nombre
Cristlan Camilo Sanchez Bemal identificado con
cedula de cludadania N'8.811.353 quien se
presenta como hermano de la victima,

HAMILTON
BELTRAN

ALEXANDER CADAVID

Fljaclon folografica

872/21 3:00 AM

El agente 807 Mauricio Vélez Hoyos realiza en la
sala de transicion del hospital Pablo Tobén Uribe
filacion fotogréafica de los signos de violencia y
filiacién al caddver de sexo masculino quien
respondia al nombre de Julldn Mauriclo Sanchez

Bemal idenlificado con ceduls de cludadania |,

N°15.924.729 de Rlosuclo, quien sufre accldente
de transilo en calidad de peston.

HAMILTON
BELTRAN

ALEXANDER CADAVID

Inspaccion tecnica a
cadavares

8/2/21 3.02 AM

El agente 265 Andres Felipe Gomez reallza en la
sala de transicion del hospital Pablo Tobén Urlbe
inspeccién técnica al caddver de Jullén Mauriclo
Sanchez Bernsl identificado con cedula de
ciudadania N°15.924.720 de Rlosucle, qulen
sufre accidente de trénsilo en calldad de pealdn.

HAMILTON
BELTRAN

ALEXANDER CADAVID

Verificacion

9/2/121 3:20 AM

El agenle 265 Andres Felipe Gomez solicita al
Instituto nacional de medicina legal y clencias
forenses, necropsia y plena Identidad al cadéaver
de Julian Mauricio Sanchez Bernal Identlficado
con cedula de cludadania N°15.924.720 de
Riosuclo, quien sufre accidante de transito en
calldad de peatdn. y

HAMILTON
BELTRAN

ALEXANDER CADAVID

Verificacion

9/2/21 3:40 AM

El agente 265 Andres Fellpe Gomez solicita en
admisiones de la clinica bollvariana historia
clinica del lesionade de nombre Gliberto Luis
Valle Garcla Idenlificado con cedula de
cludadania N°8.036.616 de Tarsza, quien sufre
accidente da transito en calldad de conduclor,

HAMILTON
BELTRAN

ALEXANDER CADAVID

Inmovilizaclon de vehiculo

0/2/21 4.00 AM

El agente 614 Sebastian Giraldo realiza del
vehiculo tipo camioneta de placas EST106
marca HINQ, linea XZUB40L-HKMLN3, modelo

Version 02

Aprobacién: 2018-09-06 CPJ
Publicaclon: 2018-12-27

HojaN*. 4 de 2
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Numero Unico de Noticia Criminal
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Entidad Radicado Intemo Dpto Municipio | Entidad | Unidad Recsptora Afio Consecutivo
. INFORME EJECUTIVO - FPJ - 3
ﬁ Este fomalo seré dillgenciado por servidares en ejercicio de funciones de Pollcfa Judiclal para reportar aclos urgentes {

|Departamento I Antiogquia [Municipic I MEDELLIN ]Fecha I 2021-09-02 [Hora:l 05:50

Informe No. 2442495

Nombre del funclonario | Descripcidn | Fecha Obsarvaciones
2020, color BLANCO, n® de motor |
No4CV(C22821.

El agente 824 Yonl L.épez Belancur entrega en el
Insliluto naclonal de medicina legal y clenclias
forenses ¢on la respactiva cadena de custodia y
SQE%EL%N ALEXANDER CADAVID Verificacion 9/2/21 .31 AM| solicitud de analists el cuerpo sin vida de Julién

Mauriclo $anchez Bemal Identificado con cadula
de cludadania N°15.924.729 de Rlosuclo, quign
sulfre accldente de transilo en calldad de peatén. |,

El agente 618 Hamlltan Alexander Cadavld
realiza [nforme ejeculivo para entregar al fiscal
i3 e en mo de la Inspecclion técnica al caddver de

AMILTON ANDER CADAVID % v sexo masculino de nombre Sliven Torres
BELTRAN Namcacion 972121 5:03 AM| 4000 1one identificado con tajeta de dentidad
N*1.036.518.785 de Glrardola, quien sufre
accldente de trénsllo en calidad de acompafiante
de moto,

Desarrollo de Ia actividad:

Siendo las 02:32 horas del dla de hoy jueves 02 de septiembre del 2021, nos informan del centro de control de transito 1-2-3 de
diligencia en el hospital pablo Tobén Uribe. Saliendo a las 02:40 horas el grupo 3A conformado por los agentes de transito Andrés
Comez N° 285, Yudy Uribe N° 413, Sebastian Giraldo N° 814, Mauricio Vélez N° 807 y YonlLépez N° 824, bajo la coordinacién
de la agente de trénsito Hamilton Cadavid N° 616,

A eso de las 02:48 horas llega al hospltal pable Tobdn Uribe, el agente Yon! Lépez N°® 824, se dirige a urgencias y sollcita |a
epicrisis, el resto del grupo se traslada a la sala de transicidn, slli se encontraban los familiares y nos entrevistamos con el
hermano el sefior Cristian Camllo Sanchez Bemal identificado con la cedula de cludadan(a N° 8,911.353 de Rlosuclo Caldas,-
quien reside en la carrera 8 N* 44B-03, celular: 310-423-87-76, este nos manifiesta la poca informacién que tenia del accidents; y
es a el quien se ls brinda la asesorla pertinente y ge les da a conocer los derechos de las victimas, y es el quien firma. Luego nos
disponemos a realizar |a inspeccién técnica a cadéver dando inicio a las 03:02 horas, encontrando un cuerpo sobre camllla
haspitalaria metélica rodante cubierto con una sabana hospitalaria de color azul claro con elllogotipo del hospital, se procede a
fijar fotograficamente y luego se procede a retirarias y se observa un cuerpo de $exo masculino en posicién artificial de cubito
dorsal, en calidad de peatén ya que este al paracer estaciona el vehiculo, este se desengrana y el al tratar de impedir que
continde la marcha es arroilado y aprisionade contra un muro, de contextura atlética, triguefio, de 1,70 de estatura
aproximadamente, desnudo con bata hospitalaria de color blanco con el logotipo del hospltal. Quien en vida respondia al nombre
de Julian Mauricio Sanchez Bemal identificado con la cedula de ciudadania N° 15.924.729 de Riosuclo Caldas de 41 afios ds’
edad, ocupacion conductor, estado civil soltero, hijo de Marco Fidel y Maria Teresa. Como signos violencia presentaba lesiones
tales como: trauma cerrado en regién toraco abdominal con apésitos quirdrgico, trauma brazo derecho, laceraciones en ambas
rodlllas. Como sefial particular un tatuaje amorfo en hombro izquierds. Como signos post-morﬁen tempranes: fidcido y tibic. Se da
por terminada la diligencia a las 03:11 horas, luego se recoge embala y se rotula el cuerpo para ser trasladado al instituto nacional
de medicina legal y cienclas forenses, con |a respectiva cadena de custodia y soficitud de anélisis.

Segln la historia clinica N°1100969-2, el hoy occise Julidn Mauricio SAnchez Bemal, fallecit el'dia de ayer 01 de septiembre dsl

Verslén 02
Aprobaclén: 2018-09-06 CPJ
Publicacién: 2018-12-27 HojJaN’, § de 8



Numero Unico de Noticia Criminal
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Entdad Redcado Intemo Dpto Municipio | Entidad | Uniiad Recepiora Aho Consecutvo
p : INFORME EJECUTIVO -FPJ -3
ﬁ Este formato sera diligenciado por servidores en ejerciclo de funciones de Policla Judicial para reportar actos urgentes

Departamento Antioquia | Municipio MEDELLIN  [Fecha | 2021-09-02 |Hora:| 05:50

Intome No. 2442435

afio en curso a las 23:50 horas.

El caso ocurrié el dla de ayer 01 de septiembre del afio en curso a las 16:20 horas aproximadamente, en la calle 102 por carrera,
83 barrio mirador del 12 de octubre comuna 06. Donde el hoy occiso Julidn Mauricio Sanchez Bernal identificado con la cedula de
ciudadania N° 15.924.729 de Riosucio Caldas de 41 afos de edad, quien residia en la diagonal 78 AD N° 76-280 celular: 320-605-
41-28. En calidad de peatén ya que esle al parecer estaciona el vehiculo, este se desengrana y el al tratar de impedir que
continte la marcha es arrollado y aprisionado contra un muro, el vehlculo tipo camioneta de servicio pblico de marca hino linea
XZUGB40L-HKMLN3 modelo 2020 de color blanco tipo de camrocaria estacas de placas EST-106, quien colisiona la motocicleta de*
marca bajaj linea pulsar 180 modelo 2011 color blanco tipo de carrocer(a sport de placas KWX-80C, se hace responsable el
joven de nombre juan Albarto daza cuervo identificado con la cedula de ciudadania N° 1.007,290.996, de 21 afios de edad, quien
reside en la vereda Vallejuelos municipio de San Carlos celular: 313-289-98-14. Sufre dafios en: manubrio, carenado, tanque lado
derecho. Este sigue y en el cruce de la calle 102 con carrera 83 colisiona contra tres vehiculos, el automévil de servicio p&bli;o
afiliado a la empresa metromovil marca Hyundai linea atos prime color amarilio modelo 2007 tipo de carrocer(a sedan de placas'
TPW-161, resultando lesionado el conductor el sefior Gilberto Luis Valle Garcla identificado con la cedula de ciudadania N°
8.036.616 de taraza, 65 afos de edad, quien reside en la calle 97N° 74B-38, celular: 312-288-26-14. Y es trasladado a la clinica
bolivariana y presenta como lesiones en: fractura de brazo izquierdo. Este colisiona una motocicleta que estaba parqueada al
lado de este en la parte delantera lado izquierdo, marca Yamaha linea YW125 modelo 2013 color negro violeta tipo de carroceria
scooter de placas UQL-84C, se hace responsable la seficra de nombre Yamil Eliana Olaya Sepllveda identificada con la cedula
de ciudadania N°® 43.869.912, de 41 afos de edad, quien reside en la carrera 45 N°® 87-59, celular; 316-587-76-09. Sufre dafios
en: carenado frontal y lateral, direccional trasera lado izquierdo. La camioneta de placas EST-106 sigue y colisiona el camién de
servicio publico que se encontraba estacionadoe sobre la carrera 83 sentido norte sur de marca Chevrolet linea NKR modelo 1997
de color blanco tipo de carroceria estacas de placas TKG-329, se hace responsable el sefior de nombre Omar de Jests Ocampo.
Cafas identificado con la cedula de ciudadania N® 70.289.088, de 47 afios de edad, quien reside en la calle 102 N° 83-23,
teléfono: 476-21-46. Sufre dafios en: planchdn lado izquierdo etc.

Nota: el caso fue conocido iniciaimente por el agente de transito Alvaro Duque identificado con la placa N°® 754 en el

Verslién 02
Aprobacién: 2018-09-06 CPJ

Publicacion: 2018-12-27 HojaN'. € de B
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Entidad Radicado Interno Opto Municipio | Entidad | Unidad Receplors Ao Consacutivo
y INFORME EJECUTIVO - FPJ -3
@ Este formato serd diligenciado por servidores en ejerciclo de funclones de Policla Judicial para reporiar actos urgentes

[Departamento[ Antloquia [Municiplo MEDELLIN Fecha | 2021-09-02 |Hora: 05:50

fnkyme No. 2442408

Hip6teslis: al parecer el hoy occiso estaciona en pendlente al vehiculo y sin Ias debidas medidas de seguridad.
Nota: el agente Andrés Gomes placa N® 265, es quien solicita la eplcrisis del sefior Gilberto Luis Valle Garcla, en la clinica
bolivariana.

Anexos: formatos FPJ-10, FPJ-12, FPJ-31, FPJ-32, FPJ-35, FPJ-38 (2), copla de eplcrisis N® 1100969-2 el hoy occiso, epicrisis
N°842088-1 clinlca bolivariana,

10. DESCRIPCION DE LOS EMP Y EF {Indique sitic de remisién bajc Cadene da Custodis) .

Fecha Dlligencia Lugar del Hallazgo Descripcién de la evidencla

Zad un cuerpo de sexo masculino qulen en vida respondia al
2021-09-02 3.00 AM :%gogel}rr;r;swmn det hospital Pablo nombre de julian mauricio sanchez bernel cedula de
ciudadania # 156924729 de riosucio

; i vehiculo tipo camioneta estacas color blanco placa EST108
2021-09-024.00 AM | Pallo e [a secretaria de movilidad ¢@ | o, bjico chasis # 9f3bendhol2108139 motor # n04cve22021
marca hino linea xzu64ol-hkmin modelo 2020 1

11. DATOS GENERALES RELACIONADOS CON BIENES DEL PRESUNTO INDICIADO
NO HAY INFORMACION RELACIONADA PARA BIENES

NO HAY INFORMACION RELACIONADA PARA FINANCIOEROS

Vehiculo-Marca Clase Color Propletario Placas

BAJAJ FAMILIAR BLANCO JUAN ALBERTO DAZA CUERVO KWX80C
CHEVROLET CARGA BLANCO OMAR DE JESUS OCAMPO CANAS TKG328
HINO CARGA BLANCO JULIAN MAURICIO SANCHEZ BERNAL EST108
HYUNDAI PASAJEROS AMARILLO GILBERTO LUIS VALLE GARCIA TPW161
YAMAHA FAMILIAR NEGRO YAMIL ELIANA OLAYA SEPULVEDA uQLs4cC

12. ANEXOS

Versién 02

Aprobacion; 2018-09-08 CPJ
Publicaclién: 2018-12-27 HojaN*, Z de &
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Entidad | Unidad Receptora Afio Consecutivo

Entdad Redicada Intemo Dpto Municiplo

. INFORME EJECUTIVO - FPJ -3
| Este formalo sera diligenclado por servidores en ejerciclo de funciones de Policla Judiclal para raportar aclos urgentes

MEDELLIN  |Fecha | 2021-09-02 |Hora:| 06:50

| Departamento | Antioquia [Municipio

Informa No. 2442485
Anexos: formatas FPJ-10, FPJ-12, FPJ-31, FPJ-32, FPJ-35, FPJ-36 (2), copia de epicrisis N° 1100869-2 el hoy acclso, eplcrisls
N°842088-1 clinica bolivariana.

13. SERVIDOR DE POLICIA JUDICIAL _
Nombres y Apellidos (dentificacion Entidad Vi
HAMILTON ALEXANDER CADAVID
BELTRAN 8163918 ALCALDIA ‘ /
Cargo Teléfono / Celular Correo electrénico ﬂ fmné/ -
TECNICO INVESTIGADOR | 4458118 ASDA®fiscalla,gov.co W

Versién 02
Aprobacién; 2018-08-06 CPJ .
Publicaclén: 2018-12-27 HojJaN®, 8 de §


mailto:ASDA@fisceiia.gov

Numero Unico de Notlcia Criminal
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Entided Radicado intamo Opto | Municipio |Entidad| Unidad Raceptora Afo Cansecutlvo
A REPORTE DE INICIACION -FPJ1
Este formato serd diligenclado por Policla Judicial
Departamento | Antioguia [Municipio | MEDELLIN Fecha [2021/09/02|Hora|0[2]5]3
1. SINTESIS DE LOS HECHOS
Fecha de los hechos A | 2021 |lm [ 09 D | 01 _|Hora|1]6[2]0]

Escriba una sintesis cronolégica y concreta

KXXXXKXXKXKKXKAKXHKIOOKKXXXEXRKKKXHKKKKIK KKK IHHIKHKKKKKKKKKKKKKEKKKHKHKK KK KHKXXKX KKK
XXIXOOCRKOOORKXKAIKXXXXAXXXX

Medio utilizado para el reporte de iniciaciéon: PRESENCIAL

2. AUTORIDAD QUE CONOCE LA INVESTIGACION

FISCALIA GENERAL DE LA NACION

DIRECCION SECCIONAL DE MEDELLIN
Fiscalia/Intitucién |UNIDAD DE REACCION INMEDIATA - CENTRO - MEDELLIN
FISCALIA 88

FANNY LUCIA CORREA OSORIO

Direccién 05001 CARRERA 64 C NO. 67-300
Delito/Conducta |HOMICIDIO ART. 103 C.P.

3. SERVIDOR DE POLICIA JUDICIAL QUE LIDERA EL CASO

Nombres y Apellidos Identificacién Entidad /i
HAMILTON ALEXANDER CADAVID 8163918 ALCALDIA /o
Cargo Teléfono/Celular Correo Electrénico [/ /] 1
TECNICO INVESTIGADOR | ASDA@fiscalia.gov.cp || 7

4. SERVIDORES DE POLICIA JUDICIAL QUE REALIZAN LABOR TECNICA
SERVIDOR RESPONSABLE DE LA ACTIVIDAD

Entldad
Grupo de PJ
Servidor
Cargo
Identificacién
Indicativo

SERVIDOR QUE APOYA LA ACTIVIDAD

Versidn: 03
Aprobacibn: 2018-00-06 CPJ .
Publicacidn: 2018-12.27 HojaN'. 1 de 2
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§. SERVIDOR QUE REPORTA

Nombres y Apellides Identificacién Entidad
MARTA CECILIA SANCHEZ MUNOZ 21577435 FISCALIA GENERAL DE LA NACION
Cargo Teléfono/Celular Correo Elgctrénico Firma
ASISTENTE DE FISCAL Il marta sanchez@@fiscalla.gov.

|
|
I

El servidor de policia judicial, ests obligado en todo tiempo a garantizar Ia reserva de la Il'nrmnclén, esto conforme a las
disposiciones establecidas en la Constitucién y la Ley.

Versién: 03
Aprobacion: 2018-09-08 CPJ
Publicacién: 2018-12.27

HolaN*. 2 de 2°



USO EXCLUSIVO POLICIA JUDICIAL
N° CASO
23255005 05 001 60 00206 2021 14125
No. Expendiente CAD Dpto| Mpio | Ent | U. Receptora Afo Consecutivo

ﬁ UNICO DE NOTICIA CRIMINAL -FPJ-2-

Este formato sera diligenciado por los servidores con funclones de Policia Judicial, en
aquellos eventos en que la actuacion no inicic de manera oficlosa

Fecha: 02/09/2021 Hora: 02:53
Departamento:  Antioquia
Municipio: MEDELLIN

I. TIPO DE NOTICIA  ACTOS URGENTES

¢ El usuario es remitido por una entidad? NO

Fecha: [N/A]
¢, Chal? [N/A]
Nombre de quien remite: [N/A]
Cargo: [N/A]
Il. DELITO

HOMICIDIO CULPOSO ART. 109 C.P.
lll. DATOS SOBRE LOS HECHOS

Se hace constar que el denunciante ha sido informado sobre: la obligacién legal que tiene toda persona
mayor de 18 aflos de denunciar cualquier hecho de que tenga conocimiento y que las autoridades deban
Iinvestigar de oficio; de la exoneracién del deber de denunciar contra sl mismo, contra su conyugue o
compafiero permanente, parientes en 4° grado de consanguinidad, de afinidad o civil, o hechos que -
haya conocldo en el efercicio de una actividad amparada por el secreto profesional; que la presente
denuncla se realiza bajo la gravedad de juramento y acerca de las sanciones penales impuestas a quien
fnicurra en falsa denuncia. (Artlculos 67,68,69 del C.P.P. y 435- 436 C.P.).

Fecha de comisién de los hechos: 01/09/2021 Hora: 16.20
Para delltos de ejecuclon continuada

Fecha iniclal de comisién de los hechos: 01/09/2021 Hora: 16.20
Fecha final de comisién de los hechos: Hora:

Varsion 18/11/2012 FPJ-2-UNICO DE NOTICIA CRIMINAL - 050016000206202114125 HolaN®*, 1 de 8



Lugar de comisién de los hechos
Departamento: Antioquia

Zona Localldad: COMUNA 6 - 12 DE OCTUBRE Barrio:
05001 CALLE 102 83 45
LUso de Armas? NO
JUso de Sustancias Toxicas? NO

Direccion:

Relato de los hechos

Municipio: MEDE:LLIN
MIRADOR DEL DOCE
Sitio Espectfico: |
(Cual? [N/A] r

|
|
1

slendo las 02:32 la central de la secretaria de movilidad de Medellin reporta homicidio en accidente de
transito, hechos ocurridos el dla 01/08/2021 a las 16:20 horas en calle 102 con carrera 83 comuna 06
barrio doce de octubre, se sabe del caso que un camion se desengrana enuna pendlente, el conductor -
trata de parario pero no lo logra, resuitando lesionado y posteriormente{fallece en el hospital pablo

Tobon Uribe

IV. DATOS DEL DENUNCIANTE O QUERELLANTE

V. DATOS DE LAS VICTIMAS

Se Informa a la victima el contenido de fos articulos 11, 136 y 137 del Cd&'go de Procedimiento Penal,
en cuanto a la informacién que debe conocer en su calidad de victima y el derecho a Intervenir en todas
las fases de la actuacién penal de conformidad con las reglas sefialadas en la norma procesal penal.

Primer Nombre: JULIAN

Primer Apellido: SANCHEZ

Documento Identidad: CEDULA DE CIUDADANIA
Pais Expedicion: Colombla

Municiplo Expedicion: RIOSUCIO

Edad: 40

Fecha Nacimiento: 13/08/1980
Pals Nacimiento: Colombia
Municipio Nacimiento: RIOSUCIO

Profesion: [DESCONOCIDO]
Estado Civil: SOLTERO/A
Pais Residencia: Colombla

Versidn 18/11/2012

Segundo Nombre:
Segundo Apellido:
Numero Documento:
Depto Expedicidn:

 Género:

Depto Nacimiento:

Oficlo:
Nivel Educativo:

Depto Residencia:

FPJ-2-UNICO DE NOTICIA CRIMINAL - 0500160002062021 14;,,125

MAURICIO
BERNAL
15924729
GALDAS

;ONDUCTOR O AUXILIAR
ECUNDARIA

\ntioquia i
.’

i
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Municipio Residencia: MEDELLIN

Direccién Notificacion; 05001 DIAGONAL 79A 76

Teléfono Mévil:

Pais Oficina:
Municiplo Oficina:
Direccién Oficina:;

129
3104238776

[DESCONOCIDO])
[DESCONOCIDO)
[DESCONOCIDA]

Entidad donde labora: [DESCONOCIDA]

Caracteristicas Morfocromaticas:

[DESCONQCIDA]

Relaclon con los Denunciantes:

[DESCONOCIDA]

Datos relaclonados con padres y familiares:

Primer Nombre;
Primer Apellido:

Documento Identidad:

Pals Expedicién:

Municipio Expedicién;

Edad:

Fecha Nacimiento:
Pals Nacimiento:

Municipio Nacimiento:

Profesion:
Estado Civll:

Pais Residencia:

Municipio Residencia:
Direccién Notificacién:

Teléfono Mévil;

Pais Oficina:
Municipio Oficina:

Versién 18/11/2012

JUAN
DAZA

CEDULA DE CIUDADANIA

Colombia
SAN CARLOS
20

03/03/2000
Colombia
RIONEGRO

[DESCONOCIDO)
[DESCONOCIDO]

[DESCONOCIDO]
[DESCONOQCIDO]
[DESCONOCIDA]
3132899814

[DESCONOCIDO)
[DESCONOCIDO]

FPJ-2-UNICO DE NOTICIA CRIMINAL - 050016000206202114125

Barrio:

Teléfono Residencla:

Correo Electrénico:

Depto Oficina:
Barrio:
Teléfonc Oficina:

Segundo Nombre:
Segundo Apellido:

Numero Documento:

Depto Expedicién;

Género:

Depto Nacimiento:

Oficio:
Nivel Educativo:

Depto Residencia:
Barrio:

LA PILARICA
3206054128

[DESCONOCIDO]
[DESCONOCIDO]

[DESCONOCIDO]
[DESCONOCIDO]

ALBERTO
CUERVO
1007290996
ANTIOQUIA

MASCULINO

ANTIOQUIA

[DESCONOCIDO]
[DESCONOCIDQ]

[DESCONOCIDO]
[DESCONOCIDO]

Teléfono Residencia: |[DESCONOCIDO]

Correo Electrénico:

Depto Oficina:

. Barrio:

[DESCONOCIDO]

[DESCONOCIDO]
[DESCONOCIDO]

HojaN°. 3 de @
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Direccién Oficina:

[DESCONOCIDA]

Entidad donde labora: [DESCONOCIDA]

Caracteristicas Morfocromaticas:

[DESCONOCIDA]

Relacion con los Denunciantes:

[DESCONOCIDA]

Datos relacionados con padres y familiares:

Primer Nombre:
Primer Apellido:

Documento Identidad:

Pals Expedicién:

Municipio Expedicién:

Edad:

Fecha Nacimiento:
Pais Nacimiento:

Municipic Nacimiento:

Profesion:
Estado Civil:

Pals Residencia:

Municipio Residencla:
Direccidn Notificacién;

Teléfono Movil:

Pais Oficina:
Municipio Oficina:
Direccion Oficina:

GILBERTO
VALLE

CEDULA DE CIUDADANIA

Colombia

TARAZA
64

31/07/1956
Colombia

TARAZA

[DESCONOCIDO]
[DESCONOCIDO]

Colombia
MEDELLIN

05001 CALLE 97 74B 38, LA Teléfono Residencia:
ESPERANZA, DOCE DE
OCTUBRE, MEDELLIN,

ANTIOQUIA
3122882614

[DESCONOCIDO]
[DESCONOCIDO)
[DESCONOCIDA]

Entidad donde labora: [DESCONOCIDA]

Caracteristicas Morfocromaticas:

[DESCONOCIDA]

Version 18/11/2012

FPJ-2-UNICO DE NOTICIA CRIMINAL - 0500160002062021 14125

Teléfono Oficina:

Segundo Nombre:
Segundo Apellido:

Numero Documento:

Depto Expedicién:

Género:

Depto Nacimiento:

Oficio:

Nivel Educativo:

Depto Residencla:
Barrio:

Correo Electrénico:

Depto Oficina:
Barrio:
Teléfono Oficina:

[DESCONOCIDO]

LUIS
GARCIA
8036616
ANTIOQUIA

MASCULINO
ANTICQUIA
[DESCONOCIDO]
[DESCONOCIDO]
Antioquia

LA ESPERANZA
[DESCONOCIDO]

[DESCONOCIDO)]

[DESCONOCIDO]
[DESCONOCIDO]
[DESCONOCIDO]
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Relacion con los Denunciantes:
[DESCONOCIDA]

Datos relacionados con padres y familiares:

Primer Nombre: YAMIL Segundo Nombre: ELIANA

Primer Apellido: OLAYA Segundo Apellido: SEPULVEDA
Documento Identidad: CEDULA DE CIUDADANIA Numero Documento: 43869912

Pais Expaedicion: Colombia Depto Expedicion: ANTIOQUIA
Municiplo Expedicién: ENVIGADO

Edad: 40 Género: FEMENINO
Fecha Nacimiento:  13/04/1980 |

Pais Nacimiento: Colombia Depto Nacimiento: ANTIOQUIA
Municipio Nacimiento: MEDELLIN

Profesion: [DESCONOCIDQ] Oficio: [DESCONOCIDQ)
Estado Civil: [DESCONOCIDO] Nivel Educative: [DESCONOCIDQ)
Pais Residencia: Colombia Depto Residencia:  Antioguia
Municipio Residencia: MEDELLIN Barrio: LAS ESMERALDAS

Direccion Notificacion: 05001 CARRERA 45 87 59, Teléfono Residencla: [DESCONOCIDO)

LAS ESMERALDAS,

ARANJUEZ, MEDELLIN,

ANTIOCQUIA
Teléfono Movil: 3165877609 Correo Electrénico:  [DESCONOQCIDO]
Pals Oficina: [DESCONOCIDO] Depto Oficina: [DESCONOCIDO]
Municipio Oficina: [DESCONOCIDO] Barrio: [DESCONCCIDO]
Direccién Oficina: [DESCONOCIDA] Teléfono Oficina: [DESCONOCIDO]

Entidad donde labora: [DESCONOCIDA]

Caracteristicas Morfocromaticas:

[DESCONOQCIDA]

Relacion con los Denunciantes:

[DESCONOCIDA]

Datos relacionados con padres y familiares:

VI. DATOS DE LOS INDICIADOS

Version 18/11/2012
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En Averiguacién? Sl

Vil. DATOS RELACIONADOS CON BIENES'

Vili. DATOS DE LOS TESTIGOS

Primer Nombre: OMAR Segundo Nombre: DE JESUS
Primer Apellido: OCAMPO Segundo Apellido: PANAS
Documento Identidad: CEDULA DE CIUDADANIA Numero Documento: m289098
Pals Expedicién: Colombia Depto Expedicién: TIOQUIA
Municipio Expedicién: MEDELLIN

Edad: 46 Género: ‘MASCULINO

|

Fecha Nacimiento:  08/07/1974

Pals Nacimiento: Colombia Depto Nacimiento: [DESCONOC!DO]
Municiplo Nacimiento: [DESCONOCIDO)] ’

Profesion: [DESCONOCIDO] Oficio: ESCONOCIDO]
Estado Civil: [DESCONOCIDO] Nivel Educativo: ESCONQCIDO]
Pais Residencla: Colombla Depto Residencia: *\ndoqula
Municipio Residencia: MEDELLIN Barrio: MIRADOR DEL DOCE
Direccién Notificacién: 05001 CALLE 102 83 23,  Teléfono Residencia: ‘4762148

MIRADOR DEL DOCE,

DOCE DE OCTUBRE,

MEDELLIN, ANTIOQUIA
Teléfono Mévil: [DESCONOCIDO] Correo Electrénico: hDESCONOCIDO]

J

Pais Oficina: [DESCONOCIDO] | Depto Oficina: hDESCONOClDO]
Municipio Oficina: [DESCONQCIDO] Barrio: FDESCONOCIDO]
Direccién Oficina: [DESCONOCIDA] Teléfono Oficina: IDESCONOCIDO]

Entidad donde labora: [DESCONOCIDA) i
Relacion con los Indiciados: : |
[DESCONOCIDO] ‘
|
|
|
1

|
Varsion 18/11/2012 FPJ-2-UNICO DE NOTICIA CRIMINAL - 050016000206202114125 HojaN®. § de §



IX. VEHICULOS

,El vehiculo fue hurtado? NO

Marca: HINO Placa:
Modelo: 2020 Clase:
Servicio: PUBLICO Color:

No. Motor: N04CVC22921 No. Chasis:
No. Serie: [DESCONOCIDO]

Asegurado: Sl

Compafiia: SURAMERICANA DE SEGUROS No. Poliza:
¢ El vehiculo fue hurtado? NO

Marca: BAJAJ Placa:
Modelo: 2011 Clase:
Servicio: PRIVADO Caolor:

No. Motor: DJGBTHB84372 No. Chasis:
No. Serie: [DESCONOCIDQ]

Asegurado: Sl

Comparila: SEGURQOS DEL ESTADO No. Poliza:
L El vehiculo fue hurtado? NO

Marca: HYUNDAI Placa:
Modelo: 2007 Clase:
Servicio: PUBLICO Color:

No. Motor: G4HCEM807827 No. Chasls:
No. Serie: [DESCONOCIDO]

Asegurado: SI

Compafiia: SEGUROS MUNDIAL No. Poliza:
¢El vehiculo fue hurtado? NO

Marca: YAMAHA Placa:
Modelo: 2013 Clase:
Servicio: PRIVADO Color:

No. Motor: E3B6E256017 No. Chasis:

No. Serie: [DESCONOCIDO)]

Version 18/11/2012 FPJ-2-UNICO DE NOTICIA CRIMINAL - 050016000208202114125

EST106 |

CARGA

BLANCO
9F3BCN4HOL2108199

25694474

KWX90C

FAMILIAR

BLANCO
MD2DJBSZ5BVH01265

14721300003010

TPW161

PASAJEROS
AMARILLO
MALAB51GP7MB44898

79668110801865865

uQLe4C

FAMILIAR

NEGRO
9FKKE1107D2256017
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Asegurado: SI

Compafiia: SEGUROS COLPATRIA No. Poliza: 4079801000

LE! vehiculo fue hurtado? NO

Marca: CHEVROLET Placa: TKG329

Modelo: 1997 Clase: CARGA

Servicio: PUBLICO Color: BLANCO |

No. Motor: 301410 No. Chasis: JAANKRSSEV7100379
No. Serie: [DESCONOCIDO]

Asegurado: Sl

Compafila: SEGUROS DEL ESTADO No. Poliza: 14132400993630

Firmas

Denunciante Autoridad Receptora

9

Autoridad a la que se remite la denuncla: 19861-FISCALIA 86

Entidad: 278-FISCALIA GENERAL DE LA NACION

Especialidad: 500147005-UNIDAD DE REACCION INMEDIATA - CENTRO - MEDELLIN
Codigo Fiscal: 19861-FISCALIA 86

Nombre y Apellido del Fiscal: FANNY LUCIA CORREA OSORIO

Version 18/11/2012 FPJ-2-UNICO DE NOTICIA CRIMINAL - 050016000208202114125 HojJaN°. 8 de 8§
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SOLICITUD ANALISIS DE EMP Y EF - FPJ - 12
Este formato send diligenciado por Policia Judiclal

Departamento JANTIOQUIA | Municipio MEDELLIN | Fechajzoml 09 ] 02 |Hora]0 P P P
1. DES'HNO“DEMSOUC'TU&

[UN CUERPO DE SEXO MASCULINO QUIEN EN VIDA RESPONDIA AL NOMBRE DE JULIAN MAURICIO SANCHEZ
BERNAL CEDULA DE CIUDADANIA N° 15924729 DE RIOSUCIO

SRRSO T
N R Y DI B 5 " A S 2§ o e 1 AR & e <Y

[INECROPCIA
[PLENA IDENTIDAD

mamamahumumm

_ AUTORIDAD A QUIEN SELEREMITENLOSRESULTADOS | =~ =

FlscaIIaIEntidad FANNY LUCIA CORREA OSORIQC 88 SECCIONAL

Direccién CARRERA 64C # 67-300 FIACALIA GENERAL DE LA NACION

Delito/Conducta HOMICIDIO CULPOSO .
5. OBSERVACIONES (relacionar informacién utiidelcase) .| . —

Ampliar el cuadro de acuerdo a la cantiad de informacién plasmada.

6. DATOS DEL@UG'TANTE“U; N 5'-" A e b SRy \%g D ?"r?*““"’:'“ A s
Nombres y Apellidos I ldantnﬁcambn Entidad
ANDRES FELIPE GOMEZ CESPEDES CC 8062679 05001
Cargo Direccién Teléfono / Celular Correo electrénico
AGENTz'vRAMSle CARRERA 84C # 72-58 445 77 69
Flrma/ /V\,-—Vf\/\/—‘
> i , QUE IBELASOLICITUD i s e e i e e
Nombres y Apellldos > Identificacion Entidad
 Eilubin) Al mirre /o33 65 i 66 Lvsior
Cargo Direccién Teléfono / Celular Firma
Y1 fon e Cha 65 L Go 225 gsy 8230
Fecha Recibido Hora recibido 4%——
AMA-MM—DD?OZ, -0 -02 0”;}/

El servidor de policla judicial. esté obligado en todo tiempo a garantizar |a reserva de la informacidn, esto conforme a laa disposicionas eatablecidas en la Consttucidn y 1a Ley.
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NOTADIFERIDA POR ATENCION DELPACENTE
Firmado por: CARLOS ALBERTO LOPEZ ZAPATA, CIRUGHA GENERAL, Registo CHC2016-1628, CC 1017150830

Foche 01000001 2344

Hars de bicks de chugie: 20: 00

n‘l'l!’.’l&.. &8 302 00 Inder »
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........................................................................................................................

irmade por, GLORLA LUCIA SERMA CARDONA, ANESTESA, Reglsi 51952704, OC 43207057

zi-a.-ﬁ- por detuncitm - CHHUGIA GENERAL

glilunl notac TRAUMATISMO INTRACRAMEAL, NO ESPECIFICADO, EBQUINCES Y TORCEDURAS O LA COLUMNA
CERVICAL, CONTUSION DEL TORAX, TRAUMA CERRADO DI ADCOMEN, OTROS gsgﬂgo‘ﬁbosgrsacs%
CHOQUE HIPCVOLEMSCO.
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ad IDENTIFICACION ACTUAL DEL PACIENTE

o §

F. Uggvgfmd 5 Tipo y numero de identificacion: CC 8036616
& ‘Paciente. GILBERTO LUIS VALLE GARCIA
. Bolivariana Fecha de nacimiento (dd/mm/aaaa): 31/07/1956

ELINICA- UNTFLRSIIARIA: Edad y género: 65 Anos, Masculino
Identificador tinico: 842088-1 |Financiador: MUNDIAL SEGUROS
Pagina 1 de 1
INFORME DE EPICRISIS
INGRESO DEL PACIENTE
Servicio de Ingreso:  TODOS LOS SERVICIOS Fecha y hora de Ingreso: 01/09/2021 18 46 Nuimero de ingreso: 842088 - 1

Remitido de otra IPS; No Remitido
CLASIFICACION DE LA ATENCION

INFORMACION DE LA ATENCION INICIAL

Fuente de la Informacién, motive de consulta y enfermedad actual

Giloerto de 85 anosEstaba estacionaded entro de su carro y dice que olra carro lo colisiond, comenta trauma contuso en cedo izquierde sin otras
alteracionesAntecedentes personales:- Patolégicos: Niega- Alérgicos: Niega- Quirirgicos: NiegaBCGGlasgow 15/15NarmocefaliaMV conservado sin
agregados, no SDRNO signos de irritacién peritoneal en el momentoExtremidades normaconfuguradas, doler en codo izquierdo, cabestrillo de carntén

Revision por sistemas:
Cardiovascular: Normal Organcs de los Sentidos; Normal. Cabeza y Cuello: Narmal,

Signos vitales
PA Sistolica (mmhg) 121, PA Diastélica (mmhg): 78, Presion Artenal Media (mmbhg): 82, Frecuencia cardiaca (Lat/min): 78, Frecuencia respiratoria
{Respi/min}. 20

Diagnésticos al ingreso
Otros diagndsticos de ingreso

Cédigo Descripcion del diagnéstico Estado
S500 CONTUSION DEL CODQ En Estudio
Conducta
Ver analisis

Responsable: CONRADO DE JESUS OROZCO ALVARAN, MEDICINA GENERAL, Registro 1128437691 CC 1128437991, el 01/09/2021 16:23

RESUMEN DE LA ATENCION DEL PACIENTE, DIAGNOSTICOS Y TRATAMIENTO

Resumen general de la estancia del paciente

Fecha: 01/09/2021 20:10

Evoluciéon médica - MEDICINA GENERAL

Sugjetivo: Pendiente toma de Rx

Objetiva: Pendiente toma de Rx.

Anadlisis: Pendiente toma de Rx,

Plan de manejo Pendiente toma de Rx.

Justificacian de permanencia en el servicio: Pendiente toma de Rx.

Cddigo Descripcidn del diagnédstico Tipo Estado
S500 CONTUSION DEL CODO Principal En Estudio

Tipo de tratamiento recibido durante la estancia Médico | X [Qunrarguco

INFORMACION DEL EGRESO
Causa de egreso; ALTA

Unidades de estancia del paciente

URGENCIA

Diagndéstico principal de egreso

$500 - CONTUSION DEL CODO

Remitldo a otra IPS: No

Servicio de egreso: TODQOS LOS SERVICIOS

Médico que elabora e! egreso’ CARLOS BASTIDAS DIAZ, MEDICINA GENERAL, Registro 1152199280, CC 1152199260, ¢l 01/09/2021 22:22

Medico que elabora la epicrisis: CONRADO DE JESUS OROZCO ALVARAN. MEDICINA GENERAL. Registro 1128437991, CC 1128437991

Firmado electrénicamente Documento impreso al dia 02/09/2021 03:40.04
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Numero Unico de Noticla Criminal

B[S [0 [0 [ |me]0 [ G026 ] 20 2Ll | ][] I

Departamento Municipio Entidad Unidad Recsplora Ao Consacutivo

CLAQUETA - FPJ- 32

Departamento ANTIOQUIA Municipio MEDELLIN
Fecha de inicio (202[-094 -OZ Hora| 03 ' 00 Fecha final %-'02," 7 | |Hora o3,

Fiscalia B& SeccloNAl Favy pum  CoORNER .

Lugardediligencia oS PiTAl PABLO TOBoN

|Entidad SECRETARIA DE MOVILIDAD MEDELLIN

Unidad de g L 6

Policia Judicial

{Servidor MAVRIC(O —UELeEZ Sl -

El servidor de policia judiclal, esta obligado en todo tiempo a garantizar la reserva de la informacion, esto conforme a las disposiciones establecidas en la Constitucion y la Ley.

Version: 02
Aprobacién: 2018-09-06 CPJ
Publicacion: 2018-12-27
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Ntimero Unico de Noticia Criminall
perlemiseissla] ] k- ols/olol1(gl0 2i0l2 ]It
Radicado Interno Opto. Municigio Entidad Uridad Reaspions Ao Consaculiyo

DERECHOS Y DEBERES DE LAS VICTIMAS - FPJ - 31
Este formato serd diligenciado por Policia Judicial

Departamento ANTIOQUIA Municiplo MEDELLIN Fecha |22 [ 910721 "= |02 1SR

De conformidad con los articulos 11, 136 y 137 del Cédigo de Procedimiento Penal Ley 808 de 2004, usted tiene derecho
entre otros a:

Recibir informacién en: Organizaciones a las que puede dirigirse para obtener apoyo, el tipo de apoyo o de servicios que
puede recibir, el lugar y el modo de presentar una denuncia o una querella, las actuaciones subsiguientes a la denuncia y sy
papel respecto de aquellas, el modo y las condiciones en que puede pedir proteccién, las condiciones en que de modo gratuita
puede acceder a asesorla o asistencia jur(dicas, asistencia o asesorla sicolégicas u otro tipo de asesorla, los requisitos pa

acceder a una Indemnizacién, los mecanismos de defensa que puede utilizar, el tramite dado a su denuncia o querella, lo

elementos pertinentes que le permitan, en caso de acusacién o preclusion, seguir el desarrollo de la actuacién, la posibilidad
de dar aplicacién al principio de oportunidad y a ser escuchada tanto por la Fiscalla como por el juez de control de garantias,
cuando haya lugar a ello, la fecha y el lugar del juicio oral, el derecho que le asiste a promover el incidente de reparacion
integral, Ia fecha en que tendré lugar la audlencia de dosificacién de la pena y la sentencia del juez.

A recibir, durante todo el procedimiento, un trato humano y digno.

A la proteccion de su intimidad, a la garantia de su seguridad, y a la de sus familiares y testigos a favor.

A una pronta e integral reparacion de los dafios sufridos, a cargo del autor o participe del injusto o de los terceros llamado
a responder en los términos de este cédigo.

A recibir desde el primer contacto con las autoridades y en los términos establecidos en este codigo, informacién pertinente
para la protecclén de sus intereses y a conocer la verdad de los hechos que conforman las clrcunstancias del injusto del cual
han sido victimas.

A ser informadas sobre la decision definitiva relativa a |la persecucién penal; a acudir, en lo pertinente, ante el juez de control
de garantias, y a interponer los recursos ante el juez de conocimiento, cuando a ello hubiere lugar.

A que se consideren sus intereses al adoptar una decision discrecional sobre el

ejercicioc de la persecuciéon del injusto. A recibir asistencia integral para su

recuperacion en los términos que sefale la ley.

A ser asistidas durante el Julclo y el incidente de reparacion Integral, si el interés de la justicla lo exigiere, por un abcgado quel
podra ser designado de oficio.

A ser asistidas gratuitamente por un traductor o intérprete en el evento de no conocer el idioma oficial, 0 de no poder percibir
el lenguaje por los érganos de los sentidos.

La parte interesada cuenta con un término de hasta 6 meses contados a partir de la fecha de los hechos para interponer
querella de parte.

De conformidad con el articulo 140 del Cédigo de Procedimiento Penal, usted tiene entre otros lo deberes de:

Colaborar para el buen funcionamiento de la administracién de justicia.

Asistir a los requerimientos realizados por la Fiscalla con ocasién a su denuncia.

Ofrecer un trato respetuoso hacia los funcionarlos que intervienen en su procedimiento.

En caso de cambiar de domicillo 0 de nimero telefénico, Informar oportunamente al despacho que conoce el caso.

1. AUTORIDAD QUE CONOCE LA INVESTIGACION SR CATRE F R e D A e i e
Fiscalia Q0 Qe cClONAL WW‘{ [UC! 7! COMAL |
[Direccién CARRERA 64CN°67-300 .
2. PERSONA QUE DA CONOCER LOS DERECHOS Y DEBERES DELAS VICTIMAS i © ' o
Nombres y Apellidos |dentificacién Entldad
{qNT_AnlEY [0Pe)l_7A€T ANCOA %330 LY 05001
Cargo Teléfono / Celular _Correo electrénico
AGENTE DE TRANSITO 4457800 O —

-

=LA TR o] R R
Nomm:es y Apellldpa, Identlflcaclén
yodran [esmlo Mnchels VDcrna’ U353

-+ Direccidn Teléfono / Celular , Carreq electrénico | Firm&
CZ% -‘d)‘""& ‘/£§ “0s 30%¢L o1 16 Ci c‘ﬂ'v« Dangh e (3630 wices ‘ \
S67VIGOT d8 policia =]

2
al, esta obligado en fodo iempa a garaniizar fa reserva de la Informacidn, esio conforme a fas disposiciones es

Versidn: 02
Aprobacion: 2018-08-06 CPJ Pagina 1 de 1
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Numero Unico de Noticia Criminal

4

Y ] S W I 1 | OB DOILIGBID Z20Z1 T HIT7 B
Entidad Radicado Intemo Dpto. | Municipo | Entidad |  Unidad Receptora Ao Consecutivo
g ARRAIGO - FPJ- 34
Este formato serd diligenclado por Policia Judicial y/o vigllancia

partamento [ A7 10@UAMunicipio [MED. | Fecha Hora

Sefalar con x a través de que medio se obtienen los datos: ;
| _Viatelefénica [ | [ Personal | Y |[Correo electrénico 1] Otro|] | Cual

Verificé la Sl Céme: NO Por qué

informacién ) T{(&OIU | CAMEDfTE

1+ 1:.'DATOS DE LAPERSONA . 7 0T

Primer Nombre Jut 7]
Primer Apellido SANCHE D Segundo __Beangl
Identificado (a) CED (A NUmero 15924 37F
Expedida en _Alysvalo Pasaporte N° || W (@
Visas que Vigencia de las
posee NO ) visas N 0

Edad 4 Sexo M__ F| Fechade n

- nacimiento p @ % ' W
k:giar;igﬁto Pais (ColomM4 14 F)epartamento CAL DAS ; Municipio i ysucto
Profesién Oficio |  (onNDICTOA
Lugar de

EPS g(//l A‘ tragajo M € /] € ll. N
Correo electrénico NO condoly, Giffae | NielEducative [ i
Direccién de residencia o Alias, seudénimo o apodo

eorreferenciacién

- A H-36sun- )60
oL 234 MN/'GADO -
Ciudad | EnylEAno  TBario | CuMBAES [Teléfonol _ 20SFONAGIE
Redes sociales N
Calidad Indiciado |[Imputado |[Otro |¢Cuél?
2 2. DESCRIPC

Version; 01

Aprobacién: 2018-08-08 CPJ

Publicacién; 2018-12-27

Pégina 1de 3




Nomres y Apelhdos

Identificacién

Edad

NO

 Lugar de Residencia

PEPTD  RuiNelD |

Tel. Fijo y Celular

312-393~-33-07
NO

redes sociales

Lugar de Trabajo
EP.S. NO
Correo electrénico y NO

Nomres y Apelhdos

Identificacién

Edad ! 5 A0 D
Lugar de Residencia MANI13AlES
Tel. Fijo y Celular NO

Correc electrénico y

redes sociales NO

Lugar de Trabajo NO

E.P.S. NO

Plantel educativo N )

Nombres y Apellidos

MM(Q rma

Identificacién

Edad

Lugar de Residencia

Tel. Fijo y Celular

Correo Electrénico y
redes sociales

Lugar de Trabajo

E.P.S.

Nombres y Apellidos

MARIA_TeneZA BEANAL

|dentificacién

Edad

Lugar de Residencia

71050010 (CAIDAS.)

Versién: 01
Aprobacién: 2018-08-06 CPJ
Publicacién: 2018-12-27

Pagina2de 3




W »

Tel. Fijo y Celular 7
Correo Electrénico y
redes sociales
Lugar de Trabajo
EPS

" 6. OTROSRESIDENTES =~ = = =
Parentesco
Nombres y Apellidos
Identificacion

Edad

Lugar de Residencia
Tel. Fijo y Celular
Correo electrénico y
redes sociales
Lugar de Trabajo
E.P.S.

Si son varios, ampliar cuanlas veces se neceslts

v_] z

7. QUIEN/APORTALAINFORMACION o =

ombres y Apellidos | 'entlf' caclén
sty [dmils, Aadte rndl 4 32‘ i 353.
i Direccion Teléfono /] Firma

v 9 H 4B o3 30123800 :
Fecha ra ==
g2-0A - 2pil 05:09

 OBSERVACIONES

9. SERVIDORDEPOLICIAJUDICIAL b o 0 0 oo

Nombres y Apellidos Identtﬁmclbn I} _Entidad
Yol (OPET F03303%F-| SEC._ Mouil 14D

Cargo Teléfono / Celular Correo electrénico Fi
BBEJTE 310 -5F4-02-10 == Or= %‘

El servidor de policla judicial, estd obligado en todo tiempo a garantizar la reserva de la informacién, esto conforme a las
disposiclones establecidas en la Constitucion y Ia Ley.

Versién: 01
Aprobacién; 2018-03-08 CPJ Pégina 3de 3
Publicacidn; 2018-12-27
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INFORME POLICIAL DR ACCIDENTE DE TRANSITO

1, ORGANEMO D TRANNTO
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NOTAS MEDICAS

ggi.'lg_ﬂh!&l.gggggi INTRACRANEAL, NO
ESPECIICADC, ESGUINCES ¥ TORCEDURAS DE LA COLUMMA CERVICAL, CONTUSION OEL TORAX, OTROS TRASTORNOS ESPECIFICADOS
DE LOS TERDOS BLANDOS, CHOOUE HIPOWOLEMICO .

Firmade por; MARIA NELLY MLFORT BLANDON, MEDICINA DE ggg-?ﬁa.sa::_u
\ . x

&, Vel lacid prasidn podtive: S1

Hoy retonw & Ghowtaciin expostbaea. Facha y Horm def mtamer SLOM0D1 1802, Tieonps totsl 00 E

Obsarvechaas: Sillo donde ooy ol pamc.
Fmnado por. MASIA MELLY MIRLFORT BLANDOH, MEDICINA DE URGENCIAS, Ragistro CMC2017-2471, CC 4317513

1!4‘."?;!!5[';.:355!%!';

gggggg

y &l bonco ipal da e Wiy miiples colls Rradon de platias.

24 procede a B of CRmp pAco ¥ 4 Rl Hovys 84

Disgndslices sctved desputts du e nets Disgadsisco principel - TRAUMA CLRRADO DE ABDOMEN, TRAUMATIGMO INTRACRAMEAL, NO
EEPECFICADO, ESGUNCER Y TORCEDURAS DE LA COLLIMNA CEAVICAL, CONTUSION DEL TORAX, OTROS TRASTGRNOE ESPECH ICADOS
DE LOS TESOOS BLANDOS, CHOOUE MIPOVOLEMICO.

Fimedo por: JOSE MGUEL HIDALOO DVIEDO, INTERVENCIONISMO CORPORAL - DITAL Raghto 52:003408.0, CC 30050108

Flmada etecirdnhcnments Dacumenio kmgrosa ol dis 202021 D3:4204

Go 9 M peivis. oo realed ¥ empag & oanlenn parn ol aciive y #e tomes geaes Briovales inmedialemenie
30 0biubo o artordal 1R AT pAC B, B3 & peaiy Jo 8 ampolias da bieadenaio, poad: 80, ne; 137, petasio: 4. 08, choro: 99, calcke 2. 21, lactale; 17,5, hx 14,
8, 8000, bac -22 6, poll: 107, Bea 11,3,

L) oecidn y G4bido ¢ e id 2 ot S30rate ACHve #R pEME SR Crcitie Wesladar 2 infererncionie pera

Firerado per; LUCAS OCHOA PEREZ, ANESTLSA, Regisies 5006213, CC 1037588897

Fechs 0LON2021 2):09
Mot ponecal - CIRUGIA GF NERAL
ATENCION DE COOIGO DE TRAUMA

Fimade por CARLOS ALDERTO LOPEZ ZAPATA, CHIUKAA GENERAL, Reglstiro CMC2018-1628, CC 1017150530

Fecha OLDR2021 2249
Mole do Evolueitn - Tiwiarte - CIRUGIA CENERAL

Fgress pecients 3 bes 17 30, 10 Cia slencion, 14 sncuemirs pecients Sin Seasar prepion ariedal wealiecion sspotanca, deleried aigido y progresie
Signed vieles: Prositm artered (mmb): 00, Praside anadial sadis{mmig): 0, F PN, 138, o 0
Paciante sn muas condikonet gmaeraies

palido

abdermen o3 Htando, 1le ok

peivia con buada pebica

sxiremidades Npperfunddas
gii."?lnggxggggi.
ESPECIICADD, ESGUINCES Y TORCEDURAS DE LA COLUMMNA CERVICAL, CONTUSION DEL TORAX, OTROG TRASTORMOS ESPECIICADOS
DE LOS TEADOS BLANOOS, CHOOUE HIPOVOLEMICO.

Andilals y Plan do manajs G0 polvumss on e lransiio, rmerma Carrado de sbdomes

Fiomado por. CARLOS AUBERTO LOPEZ ZAPATA, CRUGIA GENLRAL, Registro CMC2016- 1628, CC 1017158530
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@‘ 2&TULO ELEMENTOS MATERIALES PROBATORIOS Y EVIDENCIA FISICA-FPJ-T 2MNe.D
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Alcaldla de Medellin
Secrotaria de Movilidad
Vet en |5 bodaga ()
Numero
REGISTRO DE CADENA DE CUSTODIA
Versién 2 - Resolucién F.G.N. | | | | I | J J | I |
1. CODIGO UNICO DE CASO ‘ 2. HISTORIA CLINICA ()
Numero
OB [cld1blolblzble bl2n [ 141125
DPTO uumcmo]eaw UNIDAD ARo CONSECUTIVO | | | I ' | | | | | |
3. DOCUMENTACION DEL ELEMENTO MATERIA DE PRUEBA O EVIDENCIA FIiSICA 4. TIPO DE EMBALAJE
) Cantidad Cantidad  |Otro [_x_llc:anﬁdad
NOMBRES Y APELLIDOS CEDULA DE Bolsa:
H|R|L PELLI CIUDADANIA | ENTIDAD CARGO FIRMA

pssca | | |Frescol | __ c“‘"\bﬂ!wlﬁ.

WI:£ \ _[)(, De papel __|Caia
&&%TION &IQNDD 017163812 TQANSTOISXQ\\’“

‘b Oﬁx) ’ 5. DESCRIPCION DEL ELEMENTO MATERIA DE
PRUEBA O EVIDENCIA FISICA

oo Tipo Upwiawesss , Esroens
(oloe PNO BCH EST106
QUBLICO PHDSIS § QF2BeN4HOL21de199
Mot # NO4d\E.22921 , MoEd)
Coneicia HiND UNEes XG40l -AKMLN 3
{1 Para ser dagposicado exclusivaments por b bodegn da avidencisa de b Fiscalia do n Nacién, con la posicidn quo o cortueponde a b evidoncia nterordo atodena,  [ICPELO 2020

(**) Para ser dagnosteado por la Entdad Prestadora de Sakd que recolecie & Elemento Matenal Probatono o Evdencia Fisica

M- Marque oon ura X sl coresponde 8 quien HALLO of Elements Materia Prueba o Evidenaa Fisica

R Margue con ura X si comesponda a quien RECOLECTO el Bemento Matenal Proalono o Evidencss Fisica.
L - Margue con ura X si comesponce a quien EMBALO of Elemertn Materizl Probatona o Evidenca Fizica. S

Se pusde THTAT NG 0 VANT OPCIINES D73 & MATO ROl S60U0 S5 & cama



Alcaldia de Meadellin
Secretaria da Movilidad

6. REGISTRO DE CONTINUIDAD DE LOS ELEMENTOS MATERIA DE PRUEBA O EVIDENCIA

PROPOSITO DEL
APELLI CALIDAD ENLA 'm”“ '?s’, > Doc O | OBSERVACIONES AL ESTADOEN ELQUE
FECHA HORA. | B BLEMENTO MATERDE | CEDULADE | gy, | QUEACTUA (Ertroga aimacse, | SE RECIBE EL EMBALAJE O CONTENEDOR FIRMA
MILITAR | © oo iema 0 EVIDENCIAFISICA | CIUDADANIA (Custodio, perto. | almocenamiertn, |  DEL ELEMENTO MATERIA DE PRUEBAO
audencia, consita,
eposicin fincd)
DIZIOA 211 DA At Yoluuder Pasfamay |a216B26[05001  postadia THVemaRiD Phacs E4T jog Sderda Phisne

Lol
Ll
Lol
o N
a1y
Ll

7. PARA SER DILIGENCIADO POR EL TECNICO EN PRUEBA DE IDENTIFICACION PRELIMINAR HOMOLOGADA PIPH

LPRACTICO PRUERA PRELIMINAR? et | petiosie

TOMADAS

s ] wno[ ] ey S s sl e

NOTA

1} NUNCA INTERRUMPA EL REGISTRO DE CADENA DE CUSTODIA,

2) EL REGISTRO DE CADENA DE CUSTOOIA SIEMPRE DEBE ACOMPANAR AL ELEMENTO MATERIA DE PRUERA O EVICENCIA FISICA

1) S| ESTAHOJANO ALCANZA PARA DILIBENCIAR LOS REGISTROS DE CONTINUIDAS OE CADENA DE CUSTCOI, SE PUEDE UTILIZAR TANTAS HOUAS ADICIONALES SEAN NECESARIO, DE SER ASI EN LA PARTE SUPERIOR
DERECHA DE CADA HOJA SE INCICARA EL NUMERO UNICO DEL CASO Y EA, DE LA HOJAA QUE CORRESPONDE DEL TOTAL DE HOJAS QUE CONFIHMARAN EL REGISTRO OE CONTINUIDAD.

Ceadenasa,
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MUNICIPIO DE MEDELLIN FeohA o
o ey 0
. SECRETARIA DE iy 3 o M [A* |Vme
Alcaldia de Medellia MOVILIDAD 0 J oq 202 I Firmd
l_?laca: ipo: Modelo: Marca: Hora i } ) >
TPWUied Em\[} 2204 \Nm al | 18P IS | 40‘
INFORME DEL SISTEMA DE SEGURIDAD: \ Color. _ Amac A 1
SISTEMA BUENO MALO OBSERVACIONES
A. Freno de Pedal ¥/ I ( |
*| B. Freno de Mano v \ \ \
C. Direccién i/ \ \
D. Luces 4/ } \
E. Limpia - Parabrisas | & . / .
F. Pito / | (10pente.  0n¢ aAPacd
INFORME DE DANOS [LLAVES DE ENCENDIDO [ SLINO]
*| 1. Guardabarros delanteros
2. Guardabarros raseros_| 2a10r00 0€ F08Mma 0 g2t \wipa (0
3. Puertas delanteras .Y 2
4. Puertas traseras
5. Capot

6. Tapa de ralela_Ole-OrWc 0o DDX \.MQQ(‘\O 1

7.Capota \W( 0dida DOg \%@Mﬁ\ﬁxo @')&'\ﬁf\\')‘s
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"[14. Guardapolvos |~ \
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. [ 20, Baul c%ggicnaéo Faoc O.Jen‘tf@ o< ana(ﬁD

21. Nave

22, Estribo 122 \es0)0 deﬁ-mmaob PO uvx@a \&*uo oo@\ﬁn{)(
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Consulta Automotores Realizar otra consulta

S

Seror usuario si la informacién suministrada no corresponde con sus datos

reales por favor comuniquese con la autoridad de transito en la cual solicité su
tramite.

PLACA DEL VEHICULO:

EST106

NRO. DE LICENCIA DE TRANSITO:
10019712780

ESTADO DEL VEHICULO:
ACTIVO

TIPO DE SERVICIO:

Publico

CLASE DE VEHICULO:

CAMIONETA

RUIEE— RV

Informacién general del vehiculo

MARCA:
HINO

LINEA:

XZU640L-HKMLN3

9 ==nsenrs



Poliza SOAT

: Niumero de Fecha Fecha . Fecha fin Entidad expide SOAT Estado |
1] | poliza | expedicién | iniclo de : de .j ! ' !
; | f i vigencia | vigencia | ‘ ! ‘
|| 25694474 B8 | B ' SEGUROS @ ;
‘ ' 20/11/2020 © 21/11/2020 20/11/2021 GENERALES VIGENTE |
, | ' SURAMERICANA S.A. !
{ i ' {
= R e . e R
' | 13735200001580 | i | & |8 | SEGUROS DEL ®NO |
: ! 20/11/2019 | 21/11/2019 | 20/11/2020 % ESTADO S.A. VIGENTE ,
e SELEIICIIE, SPRCTIIOCTRRE IS e RN T N (SR v e

| ‘Adquiera su SOAT en linea aqui |

Pélizas de Responsabilidad Civil

Certificado de revision técnico mecanica y de emisiones contaminantes (RTM)
‘ No se encontrd informacién registrada en el RUNT.

Certificados de revision técnico Ambiental o de Ensefianza

Solicitudes
1 Informacién Blindaje '
, Certificado de revision de la DIJIN |
| Certificado de desintegracion fisica
{ Compromiso de desintegracion fisica total y Pélizas de Caucion
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REPUBLICA DE COLOMBIA
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. MINISTERIO DE AMBIENTE Y
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CERTIFICADO DE REVISION TECNICO MECANICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES

No. 151125643

~—{_ DATOS CENTRO DIAGNGSTICO )

'
|

S,

{_DATOS VEHICULO }

Entidad que expide el certificado: CDA BOSTON S.A.S

No. de Certificado de

NIT: 901195327 Acreditacién:

19-OIN-018-001

Fecha de expedicién: 2021/01/07 Fecha de vencimiento: 2022/01/07

PLACA: TPW161 CLASE: AUTOMOVIL
MARCA: HYUNDAI MODELO: 2007
SERVICIO: Piblico - COMBUSTIBLE: GASOLINA
CILINDRAJE: 999 NRO. MOTOR: G4HC6M807827
NRO. CHASIS: MALAB51GP7M844898 VIN:

LiNEA: ATOS PRIME

COLOR: AMARILLO

NOMBRE PROPIETARIO: TUYAS.A

FIRMA DEL RESPONSABLE
JULIETH KATHERINE CASAS HURTADO

Concesion RUNT S.A. / Nit 800,153.453-4 / Colombia / Atencién al usuario LInea Nacional 018000930060 / www.runt.com.co
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REPUBLICA DE COLOMBIA
= MINISTERIO DE TRANSPORTE n U N I
\§¥S§) MINISTERIO DE AMBIENTE Y
e, DESARROLLO SOSTENIBLE EGSIA0 ONICO NACIONAL DE TRANSITO

! lhenu& y Orden

CERTIFICADO DE REVISION TECNICO MECANICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES
Nro. 148882038

ot

-~
f

'~ _DATOS CENTRO DIAGNGSTICO ™

i Entidad que expide el certificado:  CERTIMOTOS LA 44 S.A.S.

g Nro. Certificado de .
't NIT: 900412317 Acreditacién: 14-0IN-063-001

Fecha de expedicién: 2020/09/14 Fecha de vencimiento: 2021/09/14

\
~.

\._;/

_—__DATOS VEHICULO

™
oo
| PLACA: KWXS0C CLASE: MOTOCICLETA |
| i
|
. | MARCA: BAJAI MODELO: 2011
’ |
| SERVICIO: Particular COMBUSTIBLE: GASOLINA i
\
! |
| CILNDRAJE: 179 NRO. MOTOR: DJGBTH84372 '
‘ ]
' | NRO.CHASIS: MD2DIBS5ZS5BVH01265 VIN: MD2DJB5Z5BVH01265 i
' i
| LINEA: PULSAR 180 UG o
' COLOR: BLANCO PERLADO Lo
| b}
. NOMBRE PROPIETARIO:  EDISON A, CHALARCA M. o
1 ANDRES FELIPE CASTANO HOYOS
| FIRMA DEL RESPONSABLE |
-/l

Concesién RUNT S.A. / Nit 800.153.453-4 / Colombia / Atencién al usuario Linea Nacional 018000930050 I www.runt.com.co.
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FISCALIA
Medellin, 02 de septiembre de 2021
Numero de oficio: 5476
Senores
INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL
REGIONAL NOROCCIDENTE
Asunto: Orden entrega de cadaver.

Ref. Spoa:  050016000206202114125

Respetuosamente les solicito entregar el cuerpo sin vida de la persona cuyos datos relaciono a
continuacion, previa diligencia de necropsia, a quien este Despacho est4 autorizando para reclamarlo:

2. Datos del occiso: | ,
[Nombres y apeliidos | JULIAN MAURICIO SANCHEZ BERNAL - _“
Tipo de documento | CEDULA CIUDADANIA | Nro. _]L5924729 ,
rExpedldo en | Pais:| COLOMBIA | Dpto: | CALDAS [ Municipio: 'RIOSUCIO |

Nombres S Y apelhdos s CRIS"I'IAN CAMILO SANCHEZ BERNAL | ] |
Tipo de documento | CEDULA DE CIUDADANIA " Nro. 19911353 l
|

(Expedidoen | Pais: COLOMBIA | Dpto: | CALDAS B ]Mumcnplo [RIOSUCIO
i___recaon residencia _ |CR 9 44B 03 - |Barrio: |BUENOS AIRES
Teléfono: (3104238776 i __Parentesco con el occiso: | HERMANQ

Cordial saludo,

I e

MARIO ALEJA OTALVARO CORTES
217 LOCAL
[ FUNCIONARIO O ANALISTA S NOMBRE i FIRMA ==
' Tra L3 Ti et | DIANA VARIY ARIOYAVEZAPATA | ] —1
leaass \robada pard Iima I I + —t
Herr e b L—»o'::—-‘ﬁ ey ey T _'T t T STra—
| faestra responaetuiidad, }:l)' ‘ l saonl _L ].| s o5 _ ; R _;_ SEeby . et _J

LNT D AD DE REACOCION ©'NMEDIATA
CARRLERA 64C NRO 67-300-BLOQUE A 1 URI-piso 3

CONMUTADOR 5903108EXT 42130 Y 42019

www fiscalia.gov.co — lisurimed @ fiscalia LOV.CO



FISCALIA

Medellin, 02 de septiembre de 2021
NUmero de oficio: 5477

Senor(a)

NOTARIA 28 DEL CIRCULO
MEDELLIN (ANT)

Asunto: Registro de defuncidn.
Ref. Spoa: 050016000206202114125

Respetuosamente me permito solicitarle se sirva asentar la defuncion en el Registro civil de:

2. Datos del occiso:

“Nombres [JULIAN MAURICIO SANCHEZ BERNAL

’Tpo de documento [CEDULA CIUDADANIA Nro.[ 15924729 A i

Expedido en | Pais | COLOMBIA | Dpto. | CALDAS | Mpio. | RIOSUCIO

'Lug_r nacimiento | Departamento | CALDAS Lm_gqig_lmg__.} RIOSUCIIO i
| FECHA .

NACIMIENTO | 13081980 i | i
[ Estado civil SOLTERO o 1

'Nombre del padre ‘MARCO FIDEL Nombre de la madre | MARIA TERESA

[Forma del deceso | ACCIDENTE DE TRANSITO

[Los hecﬁag Eu.rrleron en el Municipio de | MEDELIN | - >:-
Lugar de i l
5 ¢ CL 78B 69 240 Inspeccion MEDELLIN
E\S_pec_oon cadaver l o s | | -
Favor remitir la respuesta a la Oficina de Asignaciones de la Fiscalia de MEDELIN.
Cordial saludo,
s W L2 e
MARIO ALEJANDRO OTALVARO CORTES
217 LOCAL
- Fx;n ANANARI \\lut_(\:?,::lli 7% 131?—‘— 3 F"(,M \:___ _jr__: _WEL ";—_—]
L e —— e L B e e y— o ——— —
Toaa 58 Tertial des doc) ll_i—&;l Tiemo8 fevIsI0 6] SaCUTCINos y 5 CHeonitatnns ajustado -l‘n(‘mml.zw -I;s,‘m\'—;4:-:1\;?;\:[:;;]:,.%"111-.-,3i-l.m._n —
L ouent i seszionsa bilidad I] ercntan 1lml|’|mu S e R A ST S 14
UNIDAD DE REACCION INMEDTIATA
CARRERA 64C NRO h 7T -1040 BLOQUE A URI-pisa i
CONMUTADOR 59)3108EXT42130 Y 42018

www fiscabingov.co fisurimed a fiscalia.gov.co




FISCALIA
CASON: o
| 0500160002062021 14125 |
| Dpto. | Municipio |Entidad | Unidad Receptora | — Afio | _ Consecutivo |

Medellin, 02 de septiembre de 2021
Numero de Oficio

Senores

ASIGNACIONES
MEDELIN

Fiscalia General de la Nacién

Asunto: Remisién carpeta.

Cordial saludo.

Para la asignacion correspondiente conforme al delito a investigar, remito a esa
Dependencia la carpeta con nimero spoa de la referencia.

Con! | Sin| X! Detenidos. Y con 69 Folios.

Cordial saludo,

/.// %M

MARIO ALEZJANDRO OTALVARO CORTES

217 LOCAL
T FUNCIONARIOO ANATISTA T NOMBRL = TIRMA +_ TECHA
Eremitaciy Fropvetada por | A NARTVARROVAVEIAPRIA [~ e e
Reisadiy Aprolvio pars s pe NS 3T =l S . == == ‘ ——— e =}
Aney i = —
los s A mas P TSGR y W0 EOCNAT A8 Srastadn 3 e fnas 3 CEANN TS y 3w tanto A ]
|_= tesponsalalidad, lo presenta arala finna . -~ - J

NI D AD DE REANCOCTON ©I''SMEDI AT A
CARRERA 64C N RO 67-300-BLOQUIE A R

CONMUTADOR 590 3108EXT 42130 Y 42010

www fiscalid.gov.co — fisunimed @ fiscalia.gov.co

“plsov 3



