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Metodologia: _
« La aplicacion del métgdo cientifico en el desarrollo de las valoraciones medicolegales, la
documentacion y el man 'd%écnico de los elementos de prueba recolectados y asociados, que
deberan ser utiIizangz:‘ dlizados en el contexto especifico de cada caso; como se establece

‘Técnjco Rara el Abordaje Integral de Lesiones en Clinica Forense DG-M-RT-
01yde detubre de 2010.
miércoles 01 de noviembre de 2023 a las 07:20 horas en Tercer

Reconogimiénto Médico Legal. Previa explicacion de los procedimientos a realizar en la
valoracign, I:}portancia de los mismos para el proceso judicial o administrativo, se diligencia
el gonserttimiento informado, se toma firma y huella dactilar del indice derecho del examinado
eniel congentimiento informado

INFORMACION ADICIONAL AL COMENZAR EL ABORDAJE FORENSE: Aporta OFICIO
PETITORIO. No aporta historia clinica.

ANTECEDENTES: Médico legales: Se revisa Primer reconocimiento UBESP-DSTO-00571-
2023 del 115 de junio de 2023. Refiere que " No se acuerda de la fecha y hora de los hechos, en
la tarde de este mes y no me acuerdo de nada mas: Se interroga familiar del usuray refiere que
por Facebook se entero de que lo habia atropellado un carro y que estaba en la Clinica
Asotrauma". ATENCION EN SALUD: Fue atendido en HOSPITAL SAN CARLOS DE SALDANA
TOLIMA. Aporta copia de historia clinica namero 93230007, que refiere en sus partes
pertinentes lo siguiente: Aporta usuario copia de historia clinica con CC: 93230007, aporta y se
revisan 6 folios con fecha del 23-05-2023 02:05 con accidente de transito en la via Saldana
Castilla al ser arrollado por vehiculo cuando se transportaba en bicicleta presentando golpes y
multiples heridas en cabeza, miembro superiores y cadera con sangrado y dolor. Herida en

estrella con perdida de sustancia de 8 cm regi6n frontal izquierda que lesiona hasta muscular.

Herida de 4 cm region frontal derecha que lesiona piel y sangrado. Herida de 2 cm infranasal
izquierda. Que lesiona piel y sangrado. Herida de0.5 cm tabique nasal con sangrado escaso
multiples excoriaciones en cara. Abdomen doloroso al palpar profundamente en fosa iliaca
derecha. Blumberg dudoso. Rovsing negativo. Extremidades: Herida con perdida de sustancia
de 2.5 cm codo izquierdo con sangrado, equimosis hombro izquierdo con dolor, multiples

ety

JOAQUIN LUIS HERNANDO CARVAJAL BARRETO
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

Aportamos a la justicia en favor de la vida
01/11/2023 07:36 Caso: UBESP-DSTO-01044-C-2023 Pag. 1 de 6

Q7

EE
;




INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE -
, Numero Gnico de informe: UBESP-DSTO-01037-2023 )
laceraciones y excoriaciones de miembros superiores. Neurolégico con leve ten ncia}
somnolencia. Plan: Curacién de heridas. Remisién a Neurologia. Se traslada ICA

iente*CLI
ASOTRAUMA IBAGUE TOLIMA en contexto de trauma craneo encefalic g&scéo — grave
con paciente con Glasgow 15/15. Aporta notas de CLINICA ASOTRAUMA 3AGUE TOLIMA
DEL 23-05-2023 09:43 con paciente remitido de Saldafia por haber pfgsentado accidente de
transito en calidad de ciclista que es arrollado por vehiculo con tgduma“graneo con amnesia
parcial del evento, trauma en térax abdomen y pelvis con multipfes qliemaduras por friccion.
TCA Craneo con atrofia cerebral normal. TCA Columna Cerv al c cambios degenerativos

artrosicos sin listesis. TAC Térax con Neumotérax derecho inar izquierdo y escasas
contusiones. TAC Abdomen con evidencia de trauma ren bilatekal, 8in liquido libre ni pelvis sin
lesiones. Fracturas costales derechas posteriores 2-3-¢-5- 1044, laterales 3-4-5-6, izquierdas
posteriores 1-3-4-7-8. Se traslada cuidado intensivo corvederna en cara, multiples quemaduras
por friccion frontales y malares y en mentén, heri todas de bordes irregulares y perdida de
tejido suturas regién frontal derecha, ciliar izfuier bio superior izquierdo, herida ciliar
derecha macerada, herida regio6n occipital cugro cabglludo. Extremidades con quemadura por
friccion en manos y rodillas sin deformidad cdn amfiesia el evento. Se comenta al Dr Garcia
Cirugia General. NOTA QUIRURGICA/del 28-05-2023 11:00 Dr Garcia con toracostomia con
drenaje cerrado. HALLAZGOS: Neumdtérax derecho, fracturas arcos costales derechos: 4-5-6
laterales y 9-10 posteriores no d€splazadas, fracturas costales izquierdas: 2-4 posteriores y
7lateral no desplazadas. Drefaje deYNeumotérax. Notas de 24-05-2023 paciente hoy con
anemizacion se transfunden 2 untdades$ de glébulos rojos y toma de Rx Térax con evidencia de
Neumotdrax izquierdoisidual pOr. disminucion del murmullo en hemitérax izquierdo con

colapso pulmonar. Notasydel.25-05-2023 paciente con Rx Térax con falla ventilatoria hipoxémica
en manejo con ventflacioly mecanica en UCI, moviliza 4 extremidades y neurolégicamente no
signos mening i mielopatia. Notas del 04-06-2023 11:19 CIRUGIA GENERAL Paciente con
~ e?:acc ente de transito con fracturas costales multiples y Hemo neumotérax
bilateral resue on toracostomias. Se siente mejor con buena tolerancia de la via oral sin
dificultag/respiratosia sin requerimiento de oxigeno, buena ventilacidn pulmonar bilateral con Rx
Torax cpn b%a expansion bilateral sin colecciones residuales. Se cierra interconsulta.
REMISI POR SISTEMAS: Dolor en brazo izquierdo y el pecho. EXAMEN MEDICO LEGAL -
Cara, cba;gé“za, cuello: Cabeza: Cicatriz hipocrémica irregular de 2cm regién occipital no
ostensiblé y cubierto por pelo. Cara: Cicatriz rosada deprimida irregular de 4 cm y mancha
rosada irregular de 7x3 cm region fronto facial lado derecho. Cicatriz rosada deprimida irregular
de 6 cm y mancha rosada irregular perilesional en region fronto facial lado derecho visibles y
ostensibles. Sin evidencia macroscépica de alteraciones funcionales.- Térax: Cicatriz
hipercrémica irregular de 4 cm nivel d e 6° espacio intercostal lateral derecho e izquierdo visible
y ostensible. - Miembros superiores: Izquierdo: Muiltiples cicatrices rosadas irregulares de 4 cm,
d 3 cm y de y de 5x5 cm en dorso mano izquierda, otra de 4x5 cm dorso puio izquierdo.
Excoriacién costrosa irregular de 6x5 cm y de 5x3 cm en codo izquierdo. Sin evidencia
macroscoépica de alteraciones funcionales. Izquierdo: Sin lesiones. Sin evidencia macroscopica
de alteraciones funcionales.ANALISIS, INTERPRETACION Y CONCLUSIONES: Al examen
presenta lesiones actuales consistentes con el relato de los hechos. Mecanismos traumaticos
de lesion: Abrasivo; Contundente; Corto contundente. Incapacidad médico legal PROVISIONAL
CUARENTA (40) DIAS. Debe regresar a nuevo reconocimiento médico legal al término de la
incapacidad provisional, con nuevo oficio de su despacho. SECUELAS MEDICO LEGALES:
Deformidad fisica que afecta el rostro de caracter permanente; Deformidad fisica que afecta el
cuerpo de caracter permanente; APORTAR COPIA DEL ANTERIOR RECONOCIMIENTO

MEDICO LEGAL SUGERENCIAS Y/O RECOMENDACIONES: NOTA: SE SUGIERE
VALORACION POR CX GENERAL Y APORTAR NOTAS ACTUALIZADAS. NOTA: SE
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DEVUELVE LA HISTORIA CLINICA AL USUARIO Y NO SE DEJARON FOLIQS E

CARPETA.---------- Clinica forense UBESP-DSTO-00577-R-2023 LeSiones«Primer
reconocimiento UBESP-DSTO-00571-2023 RICARDO LEAL BASTIDAS#-- Clfgica forense
UBESP-DSTO-00830-R-2023 Lesiones Segundo reconocimiento UBE bes\T‘o- 824-2023
RICARDO LEAL BASTIDAS. Examinado hoy miércoles 30 de agosto 023 a'as 07:17 horas
en Segundo Reconocimiento Médico Legal. ATENCION EN SALUD: Fue, atenidido en Nuevo
Hospital La Candelaria Purificacion. Aporta copia de historia clifi a-huméro 93230007, que
refiere en sus partes pertinentes lo siguiente: Historia clinica €on lio€ suministrada por el
usuario, los cuales se revisan en su totalidad y se regresa al §sbiario antes registrado, no se
dejaron folios en la carpeta institucional. Valorado el ﬁ\zz /014 por medicina interna:

Present6 accidente de transito, al ser atropellado en cafida .de canductor de bicicleta por carro,
requiriendo estancia en Unidad de Cuidados Intensivos mas intubacion. Padecio
politraumatismo. Alta por medicina interna. Se soli%al acion por ortopedia con Radiografia
de térax. ANTECEDENTES: Médico legales: Se rev imer reconocimiento UBESP-DSTO-
00571-2023 del 115 de junio de 2023. Refierg que " 0 se acuerda de la fecha y hora de los
hechos, en la tarde de este mes y no me,acuertip de‘hada mas: Se interroga familiar del usura y
refiere que por Facebook se entero d¢ que™p habia atropellado un carro y que estaba en la
Clinica Asotrauma". ATENCION EN LUD\SFue atendido en HOSPITAL SAN CARLOS DE
SALDANA TOLIMA. Aporta c?é" historia clinica nimero 93230007, que refiere en sus
partes pertinentes lo siguienté:, Ap‘:% usuario copia de historia clinica con CC: 93230007,
aporta y se revisan 6 folios con fégha el 23-05-2023 02:05 con accidente de transito en la via
Saldafia Castilla al ser arrollado porwehiculo cuando se transportaba en bicicleta presentando
golpes y multiples heridas-en cabeza, miembro superiores y cadera con sangrado y dolor.
Herida en estrella con pekdida de sustancia de 8 cm region frontal izquierda que lesiona hasta
muscular. Herid dOeQ\\cm egion frontal derecha que lesiona piel y sangrado. Herida de 2 cm
infranasal izquierda. Que lesiona piel y sangrado. Herida de0.5 cm tabique nasal con sangrado
escaso multipl xcoriaciones en cara. Abdomen doloroso al palpar profundamente en fosa
iliaca derecha. Blumberg dudoso. Rovsing negativo. Extremidades: Herida con perdida de
sustan d%S cm codo izquierdo con sangrado, equimosis hombro izquierdo con dolor,
mutiplesacerdciones y excoriaciones de miembros superiores. Neurolégico con leve tendencia
a la somnolencia. Plan: Curacién de heridas. Remision a Neurologia. Se traslada paciente
CLWNICAAASOTRAUMA IBAGUE TOLIMA en contexto de trauma craneo encefalico moderado —
grave con paciente con Glasgow 15/15. Aporta notas de CLINICA ASOTRAUMA IBAGUE
TOLIMA DEL 23-05-2023 09:43 con paciente remitido de Saldafa por haber presentado
accidente de transito en calidad de ciclista que es arrollado por vehiculo con trauma craneo con
amnesia parcial del evento, trauma en térax abdomen y pelvis con multiples quemaduras por
friccién. TCA Craneo con atrofia cerebral normal. TCA Columna Cervical con cambios
degenerativos artrésicos sin listesis. TAC Torax con Neumotérax derecho y laminar izquierdo y
escasas contusiones. TAC Abdomen con evidencia de trauma renal bilateral, sin liquido:libre ni
pelvis sin lesiones. Fracturas costales derechas posteriores 2-3-4-5-9-10-11, laterales 3-4-5-6,
izquierdas posteriores 1-3-4-7-8. Se traslada cuidado intensivo con edema en cara, multiples
quemaduras por friccion frontales y malares y en mentoén, heridas todas de bordes irregulares y
perdida de tejido suturas region frontal derecha, ciliar izquierda y labio superior izquierdo, herida
ciliar derecha macerada, herida region occipital cuero cabelludo. Extremidades con quemadura
por friccion en manos y rodillas sin deformidad con amnesia el evento. Se comenta al Dr Garcia
Cirugia General. NOTA QUIRURGICA del 23-05-2023 11:00 Dr Garcia con toracostomia con
drenaje cerrado. HALLAZGOS: Neumotérax derecho, fracturas arcos costales derechos: 4-5-6
laterales y 9-10 posteriores no desplazadas, fracturas costales izquierdas: 2-4 posteriores y
7lateral no desplazadas. Drenaje de Neumotdrax. Notas de 24-05-2023 paciente hoy con
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Neumotérax izquierdo residual por disminucién del murmullo en hemitér izquietdo con
colapso pulmonar. Notas del 25-05-2023 paciente con Rx Térax con falla ventifto hipoxémica
en manejo con ventilacion mecanica en UCI, moviliza 4 extremidades neuolégicamente no
signos meningeos ni mielopatia. Notas del 04-06-2023 11:19 CIRUGIA GENERAL Paciente con
politraumatismo en accidente de transito con fracturas costales m iples'y Hemo neumotdrax
bilateral resuelto con toracostomias. Se siente mejor con buena“plefancia.de la via oral sin
dificultad respiratoria sin requerimiento de oxigeno, buena ven faciorpulrfonar bilateral con Rx
Térax con buena expansién bilateral sin colecciones resid a\}s’.(A cierra interconsulta.
REVISION POR SISTEMAS: Dolor en brazo izquierdo y &l pech MEN MEDICO LEGAL -
Cara, cabeza, cuello: Cabeza: Cicatriz hipocrémica irfegutar._de 2cm region occipital no
ostensible y cubierto por pelo. Cara: Cicatriz rosada primida irregular de 4 cm y mancha
rosada irregular de 7x3 cm regién fronto facial la erechy. Cicatriz rosada deprimida irregular
de 6 cm y mancha rosada irregular perilesiondl en iorf fronto facial lado derecho visibles y
ostensibles. Sin evidencia macroscépica e alteraciones funcionales.- Térax: Cicatriz
hipercrémica irregular de 4 cm nivel d e espacio intercostal lateral derecho e izquierdo visible
y ostensible. - Miembros superiores: 1z uiera;] ultiples cicatrices rosadas irregulares de 4 cm,

anemizacion se transfunden 2 unidades de glébulos rojos y toma de Rx Térax ge idencig de =%

d 3 cmydey de 5x5 cm en dorso no izguierda, otra de 4x5 cm dorso pufio izquierdo.
Excoriacién costrosa irregular
macroscoépica de alteraciones
de alteraciones funcionales.AN
presenta lesiones actu

.z

de lesién: Abrasivo; Con

e m'y de 5x3 cm en codo izquierdo. Sin evidencia
cior%es. Izquierdo: Sin lesiones. Sin evidencia macroscépica
, INTERPRETACION Y CONCLUSIONES: Al examen

tes con el relato de los hechos. Mecanismos traumaticos
n:;nte; Corto contundente. Incapacidad médico legal PROVISIONAL
e regresar a nuevo reconocimiento médico legal al término de la

CUARENTA (40) S
incapacidad prqvisiohal, don nuevo oficio de su despacho. SECUELAS MEDICO LEGALES:
Deformidad figica ?ue cta el rostro de caracter permanente; Deformidad fisica que afecta el
ter
A

“®

cuerpo de_car permanente; APORTAR COPIA DEL ANTERIOR RECONOCIMIENTO
MEDICQ L SUGERENCIAS Y/O RECOMENDACIONES: NOTA: SE SUGIERE
VALOR Clgﬁ POR CX GENERAL Y APORTAR NOTAS ACTUALIZADAS. NOTA: SE
D ENVE HISTORIA CLINICA AL USUARIO Y NO SE DEJARON FOLIOS EN LA
CARPETA.."Familiares: No refiere. Patolégicos: No refiere. Quirdrgicos: No refiere. Traumaticos:
No'refieré. Hospitalarios: No refiere. Psiquiatricos: No refiere. Toxicolégicos: No refiere.
REVISION POR SISTEMAS: Limitacion para mover el codo izquierdo. EXAMEN MEDICO
LEGAL: - Cara, cabeza, cuello: Cicatriz hipocrémica irregular de 2cm regién occipital no
ostensible y cubierto por pelo. Cara: Cicatriz rosada deprimida irregular de 4 cm y mancha
rosada irregular de 7x3 cm regién fronto facial lado derecho. Cicatriz hipocrémica deprimida
irregular de 6 cm y mancha hipercromica irregular perilesional en region fronto facial lado
derecho visibles y ostensibles. Sin evidencia macroscépica de alteraciones funcionales. - Térax:
Cicatriz hipercromica irregular de 4 cm nivel del 6° espacio intercostal lateral derecho e
izquierdo visible y ostensible. - Miembros superiores: Izquierdo: Multiples cicatrices
normocrémicas irregulares de 4 cm, d 3 cm y de y de 5x5 cm en dorso mano izquierda, otra de
4x5 cm dorso pufio izquierdo. Excoriacién costrosa irregular de 6x5 cm y de 5x3 cm en codo
izquierdo. Con limitacion para la extensién maxima del codo izquierdo. ANALISIS,
INTERPRETACION Y CONCLUSIONES: Al examen presenta lesiones actuales consistentes
con el relato de los hechos. Mecanismos traumaticos de lesién: Contundente: Abrasivo.
Incapacidad médico legal PROVISIONAL CUARENTA (40) DIAS. Debe regresar a nuevo
reconocimiento médico legal al término de la incapacidad provisional, con nuevo oficio de su
despacho. SECUELAS MEDICO LEGALES: Deformidad fisica que afecta el rostro de caracter
permanente; Deformidad fisica que afecta el cuerpo de caracter permanente; Perturbacién
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funcional de miembro superior izquierdo (codo) de caracter por definir; Para.de rming}
caracter de la Secuela Médico Legal, se requiere una nueva valoracion” al tefminar el
tratamiento completo por ortopedia, debe aportar copia completa y actualizada‘de la historia
clinica de atencion de los hechos y nuevo oficio petitorio emitido por la autori conocedora del
caso.. Sociales: Vivo con mi mujer. Familiares: No refiere. Patoldgicos: o-refiére. Quirargicos:
No refiere. Traumaticos: No refiere. Hospitalarios: No refiere Psiq ¥atricos: No refiere.

Toxicolégicos: No refiere. /
REVISION POR SISTEMAS: No refiere N
EXAMEN MEDICO LEGAL DATOS ANTROPOMETRICOS Pe??;NS kg. Talla: 165 cm.
cardiaca: 80 Ipm. Frecuencia

SIGNOS VITALES: Presion arterial: 120/80 mmHg. Fret@eqpi
respiratoria: 20 rpm. Temperatura: Afebril al tacto. ¢ ™ .

Aspecto general: Ingresa deambulando vquntari%men”te po\r\f,us propios medios con marcha
adecuada N \‘)

Descripcién de hallazgos 4 N

- Examen mental: Alerta, consciente, orientadp en ti9rﬁpo, espacio y persona. Lenguaje fluido,

entendible. Calmado. N
- Neuroldgico: No déficit neurolégico. { ) ’“ '
- Organos de los sentidos: Sin les nes?xin evidencia macroscoépica de alteraciones
funcionales. i
- Cara, cabeza, cuello: Cabezé: Cic%iz hipocrémica irregular de 2 cm regién occipital no
ostensible y cubierto por pelo. Cara:Cicatriz rosada deprimida irregular de 4 cm y mancha
rosada irregular de 7x3.em region fronto facial lado derecho. Cicatriz hipocrémica deprimida
irregular de 6 cm y maRcha hipercrémica irregular perilesional en region fronto facial lado
derecho visibles y ©stensi les: Sin evidencia macroscopica de alteraciones funcionales.

- Cavidad oral: Sin lesiones, Sin evidencia macroscopica de alteraciones funcionales.

- ORL: Sin lesiénes; Sin“evidencia macroscopica de alteraciones funcionales.

- Térax: Cicatri i?ercrémica irregular de 4 cm nivel del 6° espacio intercostal lateral derecho e

izquierdovisible y'Qstensible.

- SenosiSin %ones y sin alteraciones.

- omén: SiA' lesiones y sin alteraciones.

- Genital: No se realiza examen por no ser pertinente.

-E alda'." Sin lesiones y sin alteraciones.

- Regién glutea: No se realiza examen por no ser pertinente.

- Axilas: Sin lesiones y sin alteraciones.

- Miembros superiores: Izquierdo: Multiples cicatrices normocrémicas irregulares de 4 cm, de 3
cm y de y de 5x5 cm en dorso mano izquierda, otra de 4x5 cm dorso pufio izquierdo.
Excoriacion costrosa irregular de 6x5 cm y de 5x3 cm en codo izquierdo. Conserva la extension
y flexion completa del codo izquierdo. Derecho: Sin lesiones. Sin evidencia macroscoépica de
alteraciones funcionales.

- Miembros inferiores: Sin lesiones. Sin evidencia macroscépica de alteraciones funcionales.

- Osteomuscular: Lo descrito en el item de cabeza, térax y miembro superior izquierdo.

- Piel y Faneras: Lo descrito en el item de cabeza, térax y miembro superior izquierdo.

- Zona Subungueal: Sin lesiones y sin alteraciones.

- Anal y Perianal: No se realiza examen por no ser pertinente.

ANALISIS, INTERPRETACION Y CONCLUSIONES: Al examen presenta lesiones actuales
consistentes con el relato de los hechos. Mecanismos traumaticos de lesion: Abrasivo;
Contundente. Incapacidad médico legal DEFINITIVA CUARENTA (40) DIAS. SECUELAS
MEDICO LEGALES: Deformidad fisica que afecta el rostro de caracter permanente; Deformidad
fisica que afecta el cuerpo de caracter permanente; Perturbacion funcional de miembro
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SUGERENCIAS Y/O RECOMENDACIONES: NOTA: NO APORTA HISTORIA
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