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DICTAMEN DE DETERMINACIÓN DE ORIGEN Y/O
PÉRDIDA DE CAPACIDAD LABORAL Y OCUPACIONAL

1. Información general del dictamen

 Fecha de dictamen: 05/07/2024
 Motivo de calificación: PCL (Dec 1507

/2014)
 Nº Dictamen: 20202400352

 Tipo de calificación: Indemnización

 Instancia actual: No aplica

 Tipo solicitante: Persona natural  Nombre solicitante: Angelo Steev Montilla 
Uzurriaga

 Identificación: CC 1059234387

 Teléfono: 3168242562 - 3226280258  Ciudad: Popayán - Cauca  Dirección: Cra 7 #19-35 B/ Los Comuneros

 Correo eletrónico: fabian.1903@hotmail.com - rominauzuriaga44@gmail.com

2. Información general de la entidad calificadora
 Nombre: Junta Regional de Calificación de 

Invalidez de Cauca
 Identificación: 817006483-5  Dirección: CL 20N # 7A-06 Ciudad Jardín

 Teléfono: 3202154307
 Correo electrónico:

notificacion@juntacauca.com  Ciudad: Popayán - Cauca

3. Datos generales de la persona calificada
 Nombres y apellidos: Angelo Steev Montilla 

Uzurriaga
 Identificación: CC - 1059234387 - Popayán  Dirección: Cra 7 #19-35 B/ Los Comuneros

 Ciudad: Popayán - Cauca  Teléfonos: 3168242562 - 3226280258  Fecha nacimiento: 13/02/2004

 Lugar: Popayán - Cauca  Edad: 20 año(s) 4 mes(es)  Genero: Masculino

 Etapas del ciclo vital: Población en edad 
economicamente activa

 Estado civil: Soltero  Escolaridad: Básica secundaria

 Correo electrónico: fabian.1903@hotmail.
com - rominauzuriaga44@gmail.com

 Tipo usuario SGSS:  EPS: SERVICIO OCCIDENTAL DE 
SALUD

 AFP:  ARL:  Compañía de seguros:

4. Antecedentes laborales del calificado
No aplica

5. Relación de documentos y examen físico (Descripción)

Relación de documentos

Formulario de solicitud de dictamen diligenciado.
Copia completa de la historia clínica de las diferentes IPS, incluyendo la historia clínica ocupacional, de EPS, medicina prepagada o 
médicos generales o especialistas que lo han atendido.
Conceptos o recomendaciones y/o restricciones ocupacionales.
Otros documentos que soporten la relación de causalidad.
FUREL o el que lo sustituya o adicione, debidamente diligenciado por la entidad o persona responsable.
Comprobante pago de honorarios
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Información clínica y conceptos

Resumen del caso:
Fundamentos de hecho:
De conformidad con lo establecido en el Decreto 1072 de 2015 artículos 2.2.5.1.1 numeral 3 y 2.2.5.1.52 parágrafo. El presente dictamen se
realiza a solicitud del interesado y solo tiene validez dentro del proceso, para el cual fue solicitado.
 
Solicitud por Angelo Steev Montilla Uzurriaga para determinar calificación de pérdida de capacidad laboral,  por las lesiones generadas en
accidente de tránsito ocurrido el día 15 de agosto del 2022, lo anterior con el fin de reclamar la correspondiente indemnización en compañía
aseguradora y posteriormente interponer demanda de responsabilidad civil extracontractual contra el conductor, propietario y aseguradora
del vehículo involucrado en el accidente.
 
Diagnostico objeto de calificación:
V239 MOTOCICLISTA LESIONADO EN ACCIDENTE DE TRANSITO
T905 SECUELAS DE TRAUMATISMO INTRACRANEAL
L919 CICATRICES MULTIPLES
S420 FRACTURA DE CLAVICULA IZQUIERDA AUN CON MOS
S066 HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA TRAUMATICA RESUELTA
S020 FRACTURA HUESOS DEL CRANEO
S064 HEMORRAGIA EPIDURAL RESUELTA
S062 TRAUMATIMSO CEREBRAL DIFUSO
S061 EDEMA CEREBRAL TRAUMATICO RESUELTO
 S272 HEMONEUMOTORAX TRAUMATICO RESUELTO
S224 FRACTURAS MULTIPLES DE COSTILLA RESUELTO
S202 CONTUSION DEL TORAX RESUELTO
J014 PANSINUSITIS AGUDA RESUELTA
C318 LESION DE SITIOS CONTIGUOS DE LOS SENOS PARANASALES RESUELTO
 
Datos Generales y Antecedentes Médicos: 
Trabajador de 19 años. Género: masculino. Quien labora en Empresa: No describe. En el Cargo: mecánico de vehículos. Actualmente no
labora refiere que le duele la cabeza. su Nivel Educación: bachiller académico se graduó el 16/12/2023,  Estado Civil: soltero,  Residente:
barrio Comuneros, Dominancia: derecho.
 
Antecedentes médicos: 

Patológicos: asma desde la niñez, Traumáticos: politraumatismo en accidente de tránsito en agosto de 2022, Alérgicos: niega, Tóxicos:
niega, Familiares:  Farmacológicos:   Quirúrgicos:

Antecedentes laborales del calificado:  
Descripción de Dictámenes previos:  no reporta
 
Relación de otros documentos:
23/01/2023 INFORME PERICIAL CLÍNICA FORENSE. “…Examen Médico Legal: P: 54K E: 1.64, PA 115/80 FC 85 FR 18...Examen
Mental: Hombre lucido, orientado en tiempo, lugar y persona actitud motora, colaborador, lenguaje normal, pensamiento lógico, coherente
memoria global conservado y rasocinio conservado, no ideas suicidas ni homicidas, no alucinaciones visuales ni auditivas con amnesia del
evento y dificultad para recordar en ocasiones a las personas. Neurológico: Reflejos osteotendinosis normales, marcha sin déficit motor ni
sensitivo, Ojos: sin lesiones, pupilas isocoricas foto reactivas Nariz: Tabique centrado sin lesiones. Oídos: Normales sin lesiones. Cara
cabeza Cuello: Desde región temporal derecha hasta la izquierda  cicatriz quirúrgica  deprimida con zona alopécica hipocromía con signos
de sutura y ausencia del hueso frontal , mide 31*2 cm , En región temporal derecha cicatriz hipocromía de 3*1 cm En región retro auricular
derecha : 2 cicatrices planas hipocromías que miden 2,3*0,4 y otras de 2 *0,3 cm relacionadas con los hechos Cara: En región frontofacial
derecha plana visible de 4x4 relacionada co los hechos , En zona anterior del cuello: Zona 2 cicatriz quirúrgica hipercromía hipertrófica de
1,8*0,8 por Traqueostomia relacionada con los hechos ,En zona 2 del cuello 5 cicatrices hipercromías, redondeadas la más pequeña 0,3*0,
3y las más grande de 0,6*0,3 visibles relacionadas con los hechos ..Tórax: Simétrico normo expansible, Pulmones : Murmullo vesicular
presente cicatriz infra mamaria izquierda…Espalda : Sin lesiones ni traumas en el momento, Extremidades: Arcos de movilidad
conservados .ANALISIS INTERPRETACION CONCLUSIONES:. Mecanismo de la lesión: Contundente, Incapacidad médico legal
DEFINITIVA: Setenta días (70)-SECUELAS MEDICO LEGALES: Deformidad física que afecta el cuerpo con carácter por definir,
Perturbación psíquica de carácter por definir...” Recomiendan control por EPS, volver a nuevo reconocimiento, No se aportan más
reconocimientos Medico legales.
 
 
Transcripción de solicitud de calificación de pérdida de capacidad laboral:
“…ANGELO STEEV MONTILLA UZURRIAGA mayor de edad, identificado con cedula de ciudadanía N° 1.059.234.387 de Popayán-
Cauca, con todo respeto solicito a Uds., me sea realizada valoración para calificación integral por el accidente de tránsito ocurrido el día 15
de agosto del 2022 que me generó graves lesiones, según como consta en mi historial clínico, lo anterior con el fin primero de reclamar la
correspondiente indemnización en compañía aseguradora y posteriormente interponer demanda de responsabilidad civil extracontractual
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correspondiente indemnización en compañía aseguradora y posteriormente interponer demanda de responsabilidad civil extracontractual
contra el conductor, propietario y aseguradora del vehículo involucrado en el accidente. Manifiesto bajo la gravedad de juramento que
anteriormente no he sido calificado por ninguna entidad del sistema de seguridad social.”
 
Paraclínicos de importancia:
Resumen Historia Clínica
En valoración por esta Junta de Calificación el 06.02.2024 y se solicitó aportar valoración reciente por Neurología y Pruebas
neuropsicológicas. Se aporta valoración por neurología de fecha 26.04.2024 y comunicación suscrita por Abogado Fabián Andrés Martínez
Paz TP:242.516 del CSJ en que se registra:
“Buenos días de manera atenta y respetuosa me permito aportar los documentos requeridos para darle tramite a la valoración de perdida
de capacidad laboral del señor ANGELO STEEV MONTILLA, haciendo énfasis en que el segundo requerimiento no es posible aportarlo
teniendo en cuenta que en la ciudad de Popayán no existen profesionales que puedan realizar tal diagnostico, de igual manera a pesar de
que se consulto en la ciudad de Cali, no fue posible obtener dicha información.
En concordancia con lo anterior solicito sea valorado el paciente con la información aportada, teniendo en cuenta que los demás
requerimientos no es posible cumplirlos ante la falta de profesionales en el campo y además dichas valoraciones de manera particular
generan un alto costo lo cual no es posible cubrir, así mismo agradezco su colaboración para una pronta calificación teniendo en cuenta
que la valoración de perdida de capacidad laboral es elemental para darle continuidad a los tramites legales pertinentes.”
 
Teniendo en cuenta lo anterior se procede a calificar con las pruebas aportadas.
 
 
 
 

Resumen de información clínica:
15/08/2022 MEDICINA GENERAL URGENCIAS Hospital San José traído por ambulancia luego de colisionar con automóvil en calidad
de conductor de motocicleta. EA: paciente de 23 años de edad, quien hace aproximadamente 45 minutos sufre accidente al colisionar de
frente con la parte lateral de vehículo automotor con perdida de la conciencia y sin recuperarla, sangrado por herida de cráneo con salida de
material encefálico. Examen físico: cabeza: herida frontal lado derecho de 2 cm con salida de material eencefálico otra de 3 cm en región
fronto parietal derecha. neurológico: anormal estupuroso sin respuesta a estímulos.
IDx de ingreso: S069 Traumatismo intracraneal no especificado   S066 Hemorragia subaracnoidea traumática, S020 Fractura de la bóveda
del cráneo. Análisis: Paciente quien hace 45 minutos sufre accidente de transito al colisionar con vehículo automotor en calidad de
conductor de motocicleta, inglesa con Glasgow 3/15por lo que se procede a intubar previa sedación , se lleva a TAC de cráneo
evidenciando Fractura frontal coronal , Hemorragia subaracnoidea   se inicia antibióticos por exposición de cerebro .Evolución : Edema
cerebral severo – se lleva a craneotomía de descompresión – Evolución: 15.08.2022 TAC Columna cervical: Sin registro de alteraciónes
traumáticas. 16.08.2022: CorpoTAC: neumotórax derecho- practican   toracostomia cerrada – Fracturas costales múltiples. Contusiones
pulmonares lóbulos superiores e inferiores , 19.08.2022:   Ventilación asistida, Pronóstico reservado . 08.2022: Endoscopia digestiva:
Gastritis   antrocorporal erosiva , 21.08.2022: TAC cráneo control :Defecto óseo extenso frontal bilateral, con descompresión cerebral
satisfactoria , existe pequeño hematoma temporal izquierdo epidural sin efecto de masa pequeñas contusiones pequeñas en ambos
hemisferios cerebrales -21-23.08.202Traqueostomia, gastrostomía, 05.09.2022: RX Clavicula izq. : Fractura metadiafisiaria de clavícula
izquierda recibe manejo con osteosíntesis ; 07.09.2022: ORL: DX: Sinusitis maxilar ,etmoidal y esfenoidal , realizan manejo quirúrgico por
endoscopia nasal , presenta adecuada respuesta al tratamiento , es dado de alta para continuar el 23.09.24 con atención médica en casa, y
trámite para corrección defecto óseo cráneo en forma ambulatoria. 
 

Conceptos médicos

 Fecha: 10/12/2022  Especialidad: NEUROCIRUGIA

Resumen:

NEUROCIRUGÍA Dr Paulo Hurtado Gómez TP 1755-93: Control “ ..Paciente con antecedente de TEC severo, le realizaron drenaje de
hematoma epidural y cneotomia descompresiva, el hueso se desechó EF: Alerta, orientado, sin déficit, extenso defecto óseo bifrontal. Cx
Craneoplastia (folio anexo).

 Fecha: 20/09/2023  Especialidad: PSIQUIATRIA

Resumen:

PSIQUIATRÍA Clínica de Salud Mental Fundar SAS “ Remitido por psicología , Síntomas depresivos , minusvalía, irritabilidad ,
sentimientos de culpa , hace un año accidente en moto , trauma craneoencefálico severo , UCI 34 días Traqueostomia, asmático EXAMEN
MENTAL: Paciente de complexión normolineo, quien ingresa por sus propios medios , prolijo , con vestimenta acorde al clima actual,
consciente, alerta, orientado auto psíquica y alopsiquicamente con conciencia de situación y de enfermedad , euprosexico, eumnesico ,
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eulalico , afecto modulado sin fondo predominante , pensamiento con buen ritmo, cohesion y fluidez, contenido coherente raciocinio lógico
, sin alteraciones sensoperceptivas , discurso sin ideación delirante , niega y no se detecta ideación suicida no ideas de autoagresión o hetero
agresión al momento de la entrevista , normo búlico, juicio de realidad conservado, orexia conservada , patrón de sueño conservado.
COMENTARIO: Se trata de paciente con HC anotada síntomas ansiosos derivados al accidente que tuvo hace un año en moto, considero
inicio de medicación control en tres meses. PLAN: Sertralina.

 Fecha: 26/04/2024  Especialidad: NEUROCIRUGIA

Resumen:

NEUROCIRUGÍA 26/04/2024 Dr Carlos Alberto Velasco López : “….Comentario : Se trata de un paciente con secuelas de un severo
traumatismo craneal secundario a un accidente de tránsito , Presenta signos de frontalización que se consideran como una secuela definitiva
y se caracteriza por sus cambios de conducta y sus alteraciones de memoria , juicio y raciocinio, Existe un defecto craneal amplio por
ausencia de hueso frontal , esto ocasiona que la fuerza de gravedad ejerza presión una indebida sobre el lóbulo frontal ya lesionado por el
trauma y por consiguiente agravando los síntomas de disfunción plan : Debe ser evaluado por Neuropsicología para determinar la magnitud
del daño cognitivo y emocional . Debe ser reparado con urgencia relativa el defecto craneal como lo ha propuesto los neurocirujanos
tratantes de su EPS “.

Pruebas especificas

 Fecha: 11/09/2022  Nombre de la prueba: RADIOGRAFIA DE TORAX

Resumen:

11/09/2022 RX TÓRAX PORTÁTIL No hay evidencia de lesión pleuropulmonar activa Silueta cardiomediastinica de aspecto usual las
estructuras óseas de la caja torácica son de aspecto normal .Traqueostomia en posición anatómica Cambios pos trauma y cirugía en el tercio
medio de la clavícula izquierda.

 Fecha: 23/11/2023  Nombre de la prueba: RADIOGRAFIA DE CLAVICULA

Resumen:

29/11/2023 RX CLAVÍCULA IZQUIERDA “Adecuada reducción quirúrgica de fractura metadiafisiaria de la clavícula consolidada,
Tejidos blandos de aspecto normal, articulaciones acromio clavicular y glenohumeral se encuentran conservadas.”

Concepto de rehabilitación

 Proceso de rehabilitación: Sin información

Valoraciónes del calificador o equipo interdisciplinario

 Fecha: 18/01/2024  Especialidad: MEDICINA LABORAL

Valoración médica:
Paciente acepta en forma voluntaria, consciente y expresa verbalmente su consentimiento para recibir la atención de forma presencial el día
de hoy en la presente valoración médica presencial.
 
Enfermedad actual: relata que presento accidente de tránsito conductor de motocicleta arrollado por una camioneta en agosto de 2022.
Presento fractura de clavicular izquierda requirió osteosíntesis, aún tiene material, trauma en cráneo estuvo en UCI un mes, refiere dolor
lumbar que está en proceso de valoración con neurocirugía, le tomaron radiografía.
 
Examen físico: ambulatorio alerta orientado en tiempo, lugar y persona, no déficit motor o sensitivo, cicatriz frontal en firma de diadema
de 34 cm, cráneo gran deformidad frontal, con hundimiento.  Clavícula izquierda deformidad ósea – cicatriz de 10 cm, cuello cicatriz de
supraesternal de 1.5 c, cicatrices puntiformes en cara antero lateral derecha. Cicatriz de 2 cm irregular circular en línea axilar anterior entre
7 ei derecho. Cicatriz circular de 1 cm queloide supraumbilical izquierda. Flexión- extensión, rotación de cuello conservado, amas de
hombros flexión mayor de 180 grados, abducción mayor de 180, Test de schober  14 cm.

Otros conceptos técnicos:
Fundamentos de derecho:
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3.  

 
El decreto 1507 del 2014 manual único para la calificación de la pérdida de capacidad laboral y ocupacional establece:

Principios de ponderación. Para efectos de calificación, el manual único para la calificación de la pérdida de capacidad laboral y
ocupacional, se distribuye porcentualmente de la siguiente manera: el rango de calificación oscila entre un mínimo de cero por
ciento (0%) y un máximo de cien por ciento (100%), correspondiendo, cincuenta por ciento (50%) al título primero (valoración de
las deficiencias) y cincuenta por ciento (50%) al título segundo (valoración del rol laboral, rol ocupacional y otras áreas
ocupacionales) del anexo técnico.

 

Cálculo del valor final de la deficiencia: el valor final de la deficiencia será el valor obtenido por la secuela calificable de cada una de las
patologías de la persona; si tiene varias secuelas calificables de diferentes capítulos, estas se combinan mediante la fórmula 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 manera tal que si el valor final 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 niños, niñas (mayores de 3 años) y adolescentes será: valor final de la deficiencia +
valor final del título segundo pérdida de capacidad ocupacional = (mayores de 3 años.) + valor final de la titulo primero (ponderado al 50%)
+ valor final del título segundo bebés, niños, niñas (mayores de 3 años).

Fundamentos de derecho:
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, Sistema General de Seguridad Social. Articulo 42 crea las Juntas de Calificación.
Decreto ley 019/2012 art.142 que modificó el artículo 41 de la ley 100 de 1993
Ley 776 de 2002, reglamenta el Sistema General de Riesgos Profesionales (SGRP)
Ley 1562 de 2012 por la cual se modifica el sistema de riesgos laborales y se dictan otras disposiciones en materia de salud
ocupacional.
Decreto 1352 de 26 de junio de 2013 por el cual se reglamenta la organización y funcionamiento de las Juntas de Calificación de
Invalidez, y se dictan otras disposiciones.
Decreto único 1072 de 2015 por medio del cual se expide el Decreto Único Reglamentario del sector trabajo
Resolución 3745 de 2015 por la cual se adoptan los formatos de dictamen para la calificación de la pérdida de capacidad laboral y
ocupacional.

Análisis y conclusiones:
Análisis del caso:
En el análisis del caso, se tuvo en cuenta toda la historia clínica, paraclínicos y documentos aportados al expediente. De los cuales se
anotaron resúmenes de los mismos por motivos de espacio en el formato de calificación y se anotaron los más relevantes para el proceso de
calificación.
 
El presente dictamen se realiza para los efectos establecidos en el numeral 3.2 del artículo 2.2.5.1.1 Decreto 1072 de 2015:
“De conformidad con las personas que requieran dictamen de pérdida de capacidad laboral para reclamar un derecho o para aportarlo
como prueba en procesos judiciales o administrativos, deben demostrar el interés jurídico e indicar puntualmente la finalidad del
dictamen, manifestando de igual forma cuáles son las demás partes interesadas, caso en el cual, las juntas regionales de calificación de
invalidez actuarán como peritos y contra dichos conceptos no procederán recursos, en los siguientes casos:
 
3.2. Entidades bancarias o compañía de seguros”
Para el caso la calificación se realiza con los soportes de hecho, la historia clínica, las normas relativas a la calificación de pérdida de
capacidad laboral como lo establece el Decreto 1507 del 2014 en donde se especifica por cada segmento corporal los criterios y como se
debe realizar la calificación de secuelas funcionales de las patologías que han cumplido el criterio de mejoría medica máxima.
 
Concluyéndose que se trata de Hombre de 20 años de edad, Refiere ser Soltero, Bachiller académico se graduó el 16/12/2023, Refiere que
actualmente no labora, antes mecánico de vehículos, vive en Barrio Comuneros, manifiesta que presento accidente de tránsito en calidad de
conductor de motocicleta, siendo arrollado por una camioneta en agosto de 2022. Refiere que presento Trauma de cráneo, requirió cirugía y
manejo en UCI; fractura de clavicular izquierda requirió cirugía con osteosíntesis, refiere que aún tiene material, refiere además presentar
dolor lumbar que está en proceso de valoración con neurocirugía, le tomaron radiografía. EF: En aparentes buenas condiciones generales,
ambulatorio, alerta orientado en tiempo, lugar y persona, cicatriz frontal en firma de diadema de 34 cm, cráneo gran deformidad frontal, con
hundimiento.  Clavícula izquierda deformidad ósea – cicatriz de 10 cm, cuello cicatriz de supra esternal de 1.5 cm; cicatrices puntiformes
en cara antero lateral derecha. Cicatriz de 2 cm irregular circular en línea axilar anterior entre 7 EI derecho. Cicatriz circular de 1 cm
queloide supra umbilical izquierda. Flexión- extensión, rotación de cuello conservado, amas de hombros flexión a 180 grados, abducción a
180. CDL: Test de schober 14 cm. Neurológico: Sin déficit motor en el momento. Se desplaza sin apoyo externo.

  



Entidad calificadora: Junta Regional de Calificación de Invalidez de Cauca

Calificado: Angelo Steev Montilla Uzurriaga Dictamen:20202400352 Página 6 de 9

  
 
OBSERVACIONES: No se califica secuelas por TEC n razón a que no se aportaron las pruebas neuropsicológicas solicitadas
 
 
 
TÍTULO II. VALORACIÓN DEL ROL LABORAL, OCUPACIONAL Y OTRAS ÁREAS OCUPACIONALES. 
 
Paciente de 19 años, víctima de accidente de tránsito el 15 de agosto de 2022 con politraumatismo que generó trauma craneoencefálico
severo con hemorragia subaracnoidea traumática, fractura de la bóveda del cráneo...con cuadro clínico complejo que requirió de
intervención multidisciplinaria y prioritaria para manejo de hallazgos clínicos subyacentes. Durante la valoración el Sr. Angelo ingresa por
sus propios medios, con orientación alo y auto psíquica con evidente malformación a nivel de craneo y afirma que después de proceso de
rehabilitación queda con secuelas del accidente cómo:  compromiso cognitivo que compromete la memoria, manipulación de cargas,
movilidad, afectación emocional. Sin soportes clínicos que permita evidenciar secuelas después de mejoría máxima y que cumplan criterios
de valoración multiaxial. En historia clínica se encuentra reporte de medicina legal, donde sugiere nueva valoración médico legal con
soportes para definir secuelas e indica textualmente en secuelas medico legales: “deformidad física que afecta el cuerpo de carácter por
definir; perturbación psíquica de carácter por definir, para determinar el carácter de la secuela médico legal se requiere una nueva Laura
Sion, de aportar copia completa y actualizada la historia clínica de atención de los hechos. Sugerencias y recomendaciones: se recomienda
valoración por psicología y/o psiquiatría clínica de su EPS, se recomienda continuar con manejo ya establecido por sus médicos tratantes.
Se solicita acudir a un nuevo reconocimiento médico legal cuando especialidades tratantes den el alta médica para definir secuelas físicas
y la subiere, debe acudir con historia clínica actualizada especialidad tratante. Solicita valoración por psicología y/o psiquiatría forense
para definir posible perturbación psíquica, de aportar todos los elementos su materiales recolectados hasta la fecha trámite a realizar por
su despacho” (23-01-2023), en reporte de radiólogo con Radiografía de clavícula izquierda: “adecuada reducción quirúrgica de fractura
medio día fisiaria de la clavícula, consolidada” (29-11-2023) Y  Ortopedia y traumatología en hospitalizacion “Paciente masculino de 19
años de edad, tiene antecedente accidente de tránsito con TEC severo llevado a craneotomía aún en plan de craneoplastia, hoy acude por
que el día de ayer inmediatamente posterior a levantar unas bolsas de basura presenta dolor de aparición súbita de moderada a gran
intensidad, dolor progresivo limitante para la marcha y los cambios de posición y movimiento, no acude y decide automedicarse en casa
con analgésicos, sin embargo indica que el dolor persiste y se acentúa por lo que decide consultar indica no es la primera vez que
presentaste valor y que es un cuadro evolución es de aproximadamente un año. En el momento ingresa sintomático limitado para la
marcha. Examen físico: extremidades sin edemas pulsos presentes normales, perfusión distal conservada arcos de movimiento permitidos
no limitados. Osteomuscular: encuentro con dolor sobre la línea media con la presión especialmente sobre la región lumbar pero también
hay dolor en región dorsal, percusión para vertebral positivo en región muscular columna lumbar, encuentro con signos de la lassague
positivo derecho, no tiene más percusión línea media positiva. SNC glasgow 15/15 sin déficit motor o sensitivo diagnóstico de egreso:
lumbago no especificado, trastornos de disco lumbar con radiculopatía. Inter. Estudios imagenología: escoliosis de convexidad izquierda
lumbar. Espina bífida oculta L5. No hay protrusiones focales o difusas de los discos intervertebrales estudiados. Intraespinal. No cuento
con imágenes anteriores en la plataforma para comparar.( 15-12-2023) y Neurocirugía refiere “Se trata de un paciente con secuelas de un
severo traumatismo craneal secundario a un accidente de tránsito , Presenta signos de frontalización que se consideran como una secuela
definitiva y se caracteriza por sus cambios de conducta y sus alteraciones de memoria , juicio y raciocinio, Existe un defecto craneal
amplio por ausencia de hueso frontal , esto ocasiona que la fuerza de gravedad ejerza presión una indebida sobre el lóbulo frontal ya
lesionado por el trauma y por consiguiente agravando los síntomas de disfunción. Plan : Debe ser evaluado por Neuropsicología para
determinar la magnitud del daño cognitivo y emocional . Debe ser reparado con urgencia relativa el defecto craneal como lo ha propuesto
los neurocirujanos tratantes de su EPS”. (26-04-2024). Lo anterior y soporte de historia clinica validan la incidencia en el rol laboral y
otras áreas ocupacionales. 
 
 
 
 
Una vez presentada por el médico ponente, se aprueba con el voto favorable de todos los integrantes y se firma por quienes intervinieron, en
la audiencia privada   de La Sala  de la  Junta Regional de Calificación de invalidez de Cauca, con base en los fundamentos de hecho y
derecho expuestos anteriormente y   teniendo en cuenta que una vez revisada la documentación aportada   y la valoración practicada,
establece  pérdida de capacidad ocupacional de los diagnósticos  anotados.

6. Fundamentos para la calificación del origen y/o de la perdida de capacidad laboral y ocupacional

Título I - Calificación / Valoración de las deficiencias

Diagnósticos y origen

CIE-10 Diagnóstico Diagnóstico específico Fecha Origen
S202 Contusión del tórax RESUELTO Accidente común
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S061 Edema cerebral traumático EDEMA CEREBRAL TRAUMATICO 
RESUELTO

Accidente común

S020 Fractura de la bóveda del cráneo Accidente común

S420 Fractura de la clavícula CLAVICULA IZQUIERDA AUN CON 
MATERIAL DE OSTEOSINTESIS

Accidente común

S224 Fracturas múltiples de costilla RESUELTAS Accidente común

S272 Hemoneumotórax traumático RESUELTO Accidente común

S064 Hemorragia epidural RESUELTA Accidente común

S066 Hemorragia subaracnoidea traumática HEMORRAGIA SUBARAGNOIDEA 
RESUELTA TRAUMATICA

Accidente común

C318 Lesión de sitios contiguos de los senos 
paranasales

RESUELTO Accidente común

V239 Motociclista lesionado por colisión con 
automóvil, camioneta o furgoneta: 
motociclista no especificado, lesionado en 
accidente de tránsito

Accidente común

J014 Pansinusitis aguda RESUELTA Accidente común

T905 Secuelas de traumatismo intracraneal Accidente común

L919 Trastorno hipertrófico de la piel, no 
especificado

CICATRICES MULTIPLES Accidente común

S062 Traumatismo cerebral difuso Accidente común

Deficiencias

Deficiencia Capitulo Tabla CFP CFM1 CFM2 CFM3 Valor CAT Total
Deficiencias por alteraciones de la piel y faneras 6 6.1 1 4 2 NA 14,00% 14,00%

Valor combinado 14,00%

Capítulo Valor deficiencia
Capítulo 6. Deficiencias por trastornos de la piel, faneras y daño estético. 14,00%

Valor final de la combinación de deficiencias sin ponderar 14,00%

CFP: Clase factor principal  CFM: Clase factor modulador

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

Formula de Baltazar: Obtiene el valor de las deficiencias sin ponderar.
A + (100 - A) * 

B

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

Calculo final de la deficiencia ponderada: % Total deficiencia (sin ponderar) x 0,5 7,00%

Título II - Valoración del rol laboral, rol ocupacional y otras áreas ocupacionales

Rol laboral

Restricciones del rol laboral 5

Restricciones autosuficiencia económica 2.5

Restricciones en función de la edad cronológica 0.5

Sumatoria rol laboral, autosuficiencia económica y edad (30%) 8,00%
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Calificación otras áreas 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 0,4 Dificultad completa, dependencia completa.

d1
1. Aprendizaje y aplicación del 
conocimiento

1.1 1.2 1.3 1.4 1.5 1.6 1.7 1.8 1.9 1.10
Total

d110 d115 d140-d145 d150 d163 d166 d170 d172 d175-d177 d1751
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

d3 2. Comunicación
2.1 2.2 2.3 2.4 2.5 2.6 2.7 2.8 2.9 2.10

Total
d310 d315 d320 d325 d330 d335 d345 d350 d355 d360

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

d4 3. Movilidad
3.1 3.2 3.3 3.4 3.5 3.6 3.7 3.8 3.9 3.10

Total
d410 d415 d430 d440 d445 d455 d460 d465 d470 d475

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

d5 4. Autocuidado personal
4.1 4.2 4.3 4.4 4.5 4.6 4.7 4.8 4.9 4.10

Total
d510 d520 d530 d540 d5401 d5402 d550 d560 d570 d5701

0 0 0 0 0 0 0 0 0.1 0.2 0.3

d6 5. Vida doméstica
5.1 5.2 5.3 5.4 5.5 5.6 5.7 5.8 5.9 5.10

Total
d610 d620 d6200 d630 d640 d6402 d650 d660 d6504 d6506
0.1 0.1 0.1 0 0 0 0 0 0 0 0.3

Sumatoria total de otras áreas ocupacionales (20%) 0.6

Valor final título II 8,60%
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7. Concepto final del dictamen
Valor final de la deficiencia (Ponderado) - Título I 7,00%

Valor final rol laboral, ocupacional y otras areas ocupacionales - Título II 8,60%

Pérdida de la capacidad laboral y ocupacional (Título I + Título II) 15,60%

 Origen: Accidente  Riesgo: Común  Fecha de estructuración: 22/08/2022

 Fecha declaratoria: 05/07/2024

Sustentanción fecha estructuración y otras observaciones:
Fecha del accidente

 Nivel de perdida: Incapacidad permanente 
parcial

 Muerte: No aplica  Fecha de defuncíon:

 Ayuda de terceros para ABC y AVD: No 
aplica

Ayuda de terceros para toma de decisiones:
No aplica  Requiere de dispositivos de apoyo: No

 Enfermedad de alto costo/catastrófica: No 
aplica

 Enfermedad degenerativa: No  Enfermedad progresiva: No aplica

 Calificación integral: No aplica  Decisión frente a JRCI: No aplica

8. Grupo calificador

ALBA YENNY CERON ORTEGA
Médico ponente

Medico
RM 193257/2000

RUDVER BOLIVAR HERMOSA 
CAMACHO

Médico
RM 194116/2003

MAGDA GISELA MORAN HURTADO
Psicologa

TP 102885



HISTÓRICO VEHICULAR

REGISTRO ÚNICO NACIONAL DE TRÁNSITO

Histórico vehicular generado con la solicitud No. 1359707 Identificación : NCR203

Expedido el 24 de febrero de 2023 a las 10:51:37 AM

"ESTE DOCUMENTO REFLEJA LA SITUACIÓN DEL VEHICULO HASTA LA FECHA

Y HORA DE SU EXPEDICIÓN"

Página 1 de 3

La validez de este documento puede verificarse en la página https://www.runt.com.co/runt/apppub/PortalCiudadano/historicoVehicular.html#/consulta con el número
de solicitud

Nro. Licencia de tránsito 10028472694 Autoridad de tránsito SDM - BOGOTA D.C.

Fecha Matrícula 29/12/2012 Estado Licencia ACTIVO

DATOS LICENCIA DE TRÁNSITO

Nro. Acta importacion 32012001103037 Fecha Acta importación 03/08/2012

DATOS ACTA DE IMPORTACIÓN

Nro. Placa NCR203 Nro. Motor 3UR3117826

CARACTERISTICAS DEL VEHÍCULO

Nro. Serie Nro. Chasis JTJHY7AX5D4088412

Nro. VIN Marca

Linea Modelo

JTJHY7AX5D4088412 LEXUS

LX 570 2013

Carroceria

Clase

WAGON

CAMIONETA Servicio PARTICULAR

Tipo de Combustible GASOLINA

Estado del vehículo ACTIVO

Regrabación chasis NO No. Regrabación chasis NO APLICA

Regrabación motor NO No. Regrabación motor NO APLICA

Radio Acción

Regrabación VIN NO No. Regrabación VIN NO APLICA

Regrabación serie NO No. Regrabación serie NO APLICA

Importado SI

Cilindraje 5663

Color BLANCO

Modalidad Servicio

Nivel Servicio

Tiene Póliza de responsabilidad civil contractual y extracontractual NO

Revisión Técnico-Mecánica vigente SI Tiene Seguro Obligatorio Vigente SI

Tiene gravamen NO NOTiene medidas cautelaresVehículo rematado NO

Nro. Acta de remate NO APLICA Fecha Acta remate NO APLICA

DATOS ACTA DE REMATE

24 de febrero de 2023 a las 10:51:37 AM

AVISO LEGAL: El histórico vehicular no reemplaza el certificado de tradición que expiden los organismos de tránsito. Se precisa que la información suministrada es la que se encuentra en el
Registro Único Nacional de Tránsito al momento de la consulta y a su vez la información contenida en el registro es producto de los reportes efectuados por los diferentes Organismos de
Tránsito, Direcciones Territoriales, entre otros actores, quienes son los responsables de reportar información al RUNT y de su actualización. Por lo que la Concesión RUNT S.A. no asume
responsabilidad alguna de la veracidad de la información.
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GARANTÍAS A FAVOR DE

NO APLICA

Persona Juridica

Persona natural

NO APLICAFecha de Inscripción

NO APLICA

No. Póliza

SOAT

Fecha Inicio Vigencia Fecha Fin Vigencia Entidad que expide SOAT Vigente

23/11/2022 22/11/2023 LA PREVISORA S.A.COMPAÑIA DE SEGUROS SI33080047844700
00

21/10/2021 20/10/2022 SEGUROS DEL ESTADO S.A. NO10229200014260

Tipo de Revisión

REVISIÓN TECNICO MECANICA

Fecha Expedición Fecha Vigencia CDA expide RTM Vigente

19/12/2022 19/12/2023 CENTRO DE DIAGNOSTICO AUTOMOTOR
DE POPAYAN LTDA SIREVISION TECNICO-

MECANICO

21/10/2021 21/10/2022 CDA CAUCA NOREVISION TECNICO-
MECANICO

HISTÓRICO DE PROPIETARIOS

Tipo de Propietario Fecha Inicio Fecha Fin

PERSONA NATURAL 29/12/2012 10/08/2013

PERSONA NATURAL 29/12/2012 10/08/2013

PERSONA NATURAL 10/08/2013 10/04/2014

PERSONA JURÍDICA 10/04/2014 19/03/2015

PERSONA JURÍDICA 19/03/2015 21/02/2023

PERSONA NATURAL 21/02/2023 ACTUAL

LISTA DE ACCIDENTES REGISTRADOS

El vehículo no tiene reportado ningún accidente

No. Solicitud

SOLICITUDES

Fecha Estado Trámite(s) Entidad

21/02/2023 AUTORIZADA Tramite cambio blindaje, SDM - BOGOTA D.C.204991444

24 de febrero de 2023 a las 10:51:37 AM

AVISO LEGAL: El histórico vehicular no reemplaza el certificado de tradición que expiden los organismos de tránsito. Se precisa que la información suministrada es la que se encuentra en el
Registro Único Nacional de Tránsito al momento de la consulta y a su vez la información contenida en el registro es producto de los reportes efectuados por los diferentes Organismos de
Tránsito, Direcciones Territoriales, entre otros actores, quienes son los responsables de reportar información al RUNT y de su actualización. Por lo que la Concesión RUNT S.A. no asume
responsabilidad alguna de la veracidad de la información.
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No. Solicitud

SOLICITUDES

Fecha Estado Trámite(s) Entidad

21/02/2023 APROBADA Tramite cambio blindaje, Tramite
traspaso, SDM - BOGOTA D.C.204968393

25/01/2023 APROBADA Tramite certificado tradicion, SDM - BOGOTA D.C.203408032

25/01/2023 APROBADA Tramite certificado tradicion, SDM - BOGOTA D.C.203424359

27/12/2022 APROBADA Tramite certificado tradicion, SDM - BOGOTA D.C.201697500

19/12/2022 APROBADA Tramite revision tecnico mecanica, CENTRO DE DIAGNOSTICO
AUTOMOTOR DE POPAYAN201086425

06/10/2022 APROBADA Tramite certificado tradicion, SDM - BOGOTA D.C.196704247

04/11/2021 APROBADA Tramite certificado tradicion, SDM - BOGOTA D.C.163487692

21/10/2021 APROBADA Tramite revision tecnico mecanica, CDA CAUCA162744748

20/08/2021 APROBADA Tramite certificado tradicion, SDM - BOGOTA D.C.159424011

23/02/2021 APROBADA Tramite certificado tradicion, SDM - BOGOTA D.C.151706139

23/02/2021 APROBADA Tramite certificado tradicion, SDM - BOGOTA D.C.151670329

21/01/2021 APROBADA Tramite certificado tradicion, SDM - BOGOTA D.C.150137497

17/12/2020 REGISTRADA Tramite certificado tradicion, SDM - BOGOTA D.C.148617845

07/12/2020 APROBADA Tramite certificado tradicion, SDM - BOGOTA D.C.148118619

24 de febrero de 2023 a las 10:51:37 AM

AVISO LEGAL: El histórico vehicular no reemplaza el certificado de tradición que expiden los organismos de tránsito. Se precisa que la información suministrada es la que se encuentra en el
Registro Único Nacional de Tránsito al momento de la consulta y a su vez la información contenida en el registro es producto de los reportes efectuados por los diferentes Organismos de
Tránsito, Direcciones Territoriales, entre otros actores, quienes son los responsables de reportar información al RUNT y de su actualización. Por lo que la Concesión RUNT S.A. no asume
responsabilidad alguna de la veracidad de la información.
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En atención a su derecho de petición de fecha 24/02/2023, a continuación se relaciona el histórico de propietarios

Tipo Documento

HISTÓRICO DE PROPIETARIOS

Nro. Documento Nombres Fecha Inicio Fecha Fin

52835148 RITA SOFIA RONDON RODRIGUEZ 29/12/2012 10/08/2013C.C.

79507215 OSCAR JAVIER GUTIERREZ CRUZ 29/12/2012 10/08/2013C.C.

7251631 CARLOS MARIO MONTOYA GONZALEZ 10/08/2013 10/04/2014C.C.

900576535 CONTINENTAL AIR CARGO EXPRESS LTDA 10/04/2014 19/03/2015NIT

900453980 VIAS & VIVIENDAS S . A . S 19/03/2015 21/02/2023NIT

1081595295 EDWIN ALEXANDER GUERRERO CORDOBA 21/02/2023 ACTUALC.C.

24 de febrero de 2023 a las 10:51:41 AM

AVISO LEGAL: El histórico de propietarios no reemplaza el certificado de tradición que expiden los organismos de tránsito. Se precisa que la información suministrada es la que se encuentra en
el Registro Único Nacional de Tránsito al momento de la consulta y a su vez la información contenida en el registro es producto de los reportes efectuados por los diferentes Organismos de
Tránsito, Direcciones Territoriales, entre otros actores, quienes son los responsables de reportar información al RUNT y de su actualización. Por lo que la Concesión RUNT S.A. no asume
responsabilidad alguna de la veracidad de la información.
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