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Senores.
JUEZ PRIMERO FAMILIA DEL CIRCUITO DE VALLEDUPAR - CESAR.
E. S. D.

Referencia: Otorgamiento de Poder Especial.

OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO, identificado con la Cédula de
Ciudadania No72.214.302, mediante el presente con todo respeto manifiesto
a usted, que confiero poder espemal amplio y suficiente al Doctor ROBERT
FABIAN ROSADO CASTANEDA, abogado en ejercicio, mayor de edad
identificado civilmente con la cedula de ciudadania numero 77.106.458
expedida en Chiriguana Cesary pmfesmnalmente con la tarjeta profesional
numero 177363 del C. S de la J, para que en mi nombre y representacion
conteste 1a demanda, defienda mis derechos dentro del PROCESO DE
DIVORCIO DE MATRIMONIO CIVIL, CON LA CORRESPONDIENTE
DISOLUCION Y LIQUIDACION DE LA SOCIEDAD CONYUGAL, de radicado

N°20-001-831-10-001-2023-00011-00, donde es demandante la senora
YENY JUDITH MEZA BETAHCUR, identificada con la cedula de ciudadania C.C.
N° 1.065.586.500.

Mi apoderado queda facultado para presentar demanda de reconvencion y
las pruebas respectivas, ademas para pedir, Conciliar, transigir, recibir,
desistir, sustituir, reasumir, cobrar cheque, novar, presentar los recursos
de ley contra los autos y providencias que se dicten dentro del proceso y
todas las demas facultades establecidas en el articulo 74 del Codigo General
del Proceso.

Del senor, Atentamente,

&
R

OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO,
72 214.302

ERT F L‘ %CAST SDA

No. 77.106.458 uxpedida chiriguana Cesar.
T.P No. 177363 :

—
-r-'-'-.-

Cra 23 N® 7N1 - 186, Mirador de la Sierra 4 Casa 19 D, Valledupar- Cesar
Celular: 3145837635 Correo Electronico: fabianrosado28 @hotmail.com
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DILIGENCIA DE PRESENTACION PERSONAL
Articulo-277.6.1.2.4.1 del Decreto 1069 de 2015

| CoOD 12188
=N la ciudad de Valledupar, Departamento de Cesar, Republica de Colombia, el seis (6) de junio de dos mil

veintitres (2023), en la Notaria tercera (3) del Circulo de Valledupar, comparecio: OSCAR ANTONIO FONTALVO
CAICEDQO, identificado con Cédula de Ciudadania / NUIP 0072214302 y manifestd que la firma que aparece en el
presente documento es suya y acepta el contenido del mismo como cierto.

12188-1

QAN

a1517a19b4

-------- Firma autografg -------- 06/06/2023 10:47.03
C‘onf::?rrr‘we al Artfculo 16 del Decreto - Ley 019 de 2012, el compareciente fue identificado mediante cotejo
biométrico en linea de su huella dactilar con la informacién biografica y biométrica de la base de datos de la
Registraduria Nacional del Estado Civil.
Acorde a la autorizacion del usuario, se dio tratamiento legal relacionado con la proteccion de sus datos
personales y las politicas de seguridad de la informacion establecidas por la Registraduria Nacional del Estado
Civil
Esta acta, rendida por el compareciente con destino a: JUEZ PRIMERO EAMILIA DEL CIRCUITO DE
VALLEDUPAR - CESAR .

N\ : % ﬁ 1w~
= Nl
| MARIBEL JULIO ACOSTA . i
Notaria (3) del Circulo de Valledupar , Departamento de Cesar - Encargada AOTARILE) |
Consulte este documento en https://notariid.notariasegura.com.co . ...? 3
N\N'Jmero Unico de Transaccion: a1517a19b4, 06/06/2023 10:47:12 i L\.@
-aA DEVD

R
Se auténtica esie documento,

con el servicio de ientificacion . |
biométrica en linea, a selicitudi |
expresa del (los) compareciente(s). ‘
Asi mismo, se realiza este
insirumemto a insisiencia y

ruego  dei(los) usuario(s)
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Senor(a)
JUEZ PRIMERO FAMILIA DEL CIRCUITO DE VALLEDUPAR - CESAR.
E. S. D.

REFERENCIA: DEMANDA DE DIVORCIO DE MATRIMONIO CIVIL, CON
LA CORRESPONDIENTE DISOLUCION Y LIQUIDACION DE LA
SOCIEDAD CONYUGAL.

DEMANDANTE: YENY JUDITH MEZA BETANCUR.

CC N° 1.065.586.500 expedida en Valledupar Cesar.

DEMANDADO: OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO.

CC N° 72°214.302 expedida en Barranquilla — Atlantico.

RADICACION: 20-001-31-10-001-2023-00011-00

ASUNTO: CONTESTACION DE DEMANDA.

ROBERT FABIAN ROSADO CASTANEDA, abogado en ejercicio, mayor de
edad identificado civilmente con la cedula de ciudadania numero
77.106.458 expedida en Chiriguana Cesar y profesionalmente con la tarjeta
profesional numero 177363 del C. S de la J, con correo electronico
fabianrosado28@hotmail.com inscrito en el SIRNA, actuando de
conformidad con los poderes otorgados por el senor OSCAR ANTONIO
FONTALVO CAICEDO, identificado con cedula de ciudadania, ntmero
72’214.302 expedida en Barranquilla — Atlantico, respetuosamente me dirijo
al Juez en la oportunidad procesal correspondiente, presentdé contestacion
de la demanda dentro PROCESO DE DIVORCIO DE MATRIMONIO CIVIL,
CON LA CORRESPONDIENTE DISOLUCION Y LIQUIDACION DE LA
SOCIEDAD CONYUGAL, entre la senora YENY JUDITH MEZA BETANCUR
identificada con cedula de ciudadania N° 1.065.586.500 expedida en
Valledupar Cesar y el senor OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO,
RADICADO N°20-001-31-10-001-2023-00011-00, con los siguientes
fundamentos de hechos y derecho:

PRONUNCIAMIENTO EXPRESO SOBRE LOS HECHOS DE LA DEMANDA

PRIMERO: Es cierto que la senora YENY JUDITH MEZA BETANCUR, y el
senor OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO, contrajeron matrimonio
civil el dia 09 de abril de 2012, inscrito en el folio 5923522 de la NOTARIA
QUINTA DEL CIRCULO DE BARRANQUILLA, e iniciaron una comunidad

Carrera 14 # 13C — 46 Oficina 202
Celular: 3145837635 Correo Electrénico: fabianrosado28@hotmail.com
Barrio Obrero — Valledupar, Cesar
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vida permanente y singular desde el dia 16 de abril de 2007, hasta el
dia 17 de agosto de 2021.

Consultorias y Servicios Legales

SEGUNDO: Es cierto.

TERCERO: Es cierto, que durante el vinculo matrimonio se procrearon tres
hijos: ILIANA MARGARITA FONTALVO MEZA, (15/12/2009), ITHAN
MATEO FONTALVO MEZA (12/10/2012) IKER MATEO FONTALVO
(27/12/2007).

CUARTO: Parcialmente cierto en lo referente que la senora YENY JUDITH
MEZA BETANCUR, y el senor OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO,
tuvieron como ultimo domicilio el Municipio de Valledupar - Cesar, hasta el
dia 17 de agosto de 2021, fecha en que se separaron de cuerpo, pero son
falsa las manifestaciones de la demandante con relacion que mi poderdante
el senor OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO, haya ejercido algun tipo
de violencia intrafamiliar fisica y psicologica, pero la verdad de los hechos
es que demandante ejercid6 en multiples ocasiones violencia intrafamiliar
fisica y psicologica una de la veces en el mes de abril del anno 2021 a las
7;30 pm de la noche, la senora YENY JUDITH MEZA BETANCUR, como
siempre se encontraban en la calle y resulta que ese dia los 2 hijos, IKER E
ITHAN de la pareja se encontraban jugando en la cancha de faitbol, ubicada
frente de la casa mientras, mi poderdante estaba en clases de derecho
virtuales, exactamente fue un dia viernes, cuando de repente el nino menor,
sale gritando y el senor OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO, sale
desde el balcon del segundo piso y observa que otro nino mayor que su hijo,
con una edad de 13 anos aproximadamente lo tenia en el piso golpeandolo
a lo cual, mi poderdante se enoja le dice que dejara su hijo el cual para ese
entonces tendria solo 7 anos, cuando YENY JUDITH MEZA BETANCUR
llego, mi poderdante le dijo me encontraba en clase y que a su hijo ithan
un nino le estaba pegando, mi poderdante me senti impotente, porque la
respuesta de ella en tono amenazante, fue para eso estas tu y mi
poderdante le respondié que estaba ocupado en clases y que el deber de
ella era cuidar a sus hijos ya que me encontraba en clases.

Entonces le levanté la voz delante de sus hijos y tomo una florero pequeno
que estaba lleno de agua hace mas de 7 dias, con una corona de pina que
tenian en la casa como centro de mesa y le hecho el agua en la cara delante
de los tres menores a OSCAR ANTONIO FONTALVO, esa agua podriday
como si fuera poco lo amenazo con tirarle el florero que era de vidrio en la
cara por lo que su hijo el mayor se metié y su nino menor en se tiempo con
una edad de 7 anos se puso a llorar, mi poderdante entonces le grito
tiramelo pues si eso es lo que quieres, OSCAR ANTONIO FONTALVO, salio
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a el segundo piso de la casa y se encerré en la habitacién pasado unos 5

minutos ella llego y me pidi6é disculpas.

Segundo hecho que configura violencia psicolégica, el 3 de marzo del
2022, el dia del cumpleanos de OSCAR ANTONIO FONTALVO, ese dia el
llam6 a la senora YENY JUDITH MEZA BETANCUR y le dijo “ yeny me
gustaria contar con la presencia de mis hijos para mi cumpleanos lo cual
ella me respondio6 con esta frase " este sera el peor de tus cumpleanos porque
tus hijos no te quieren ver , eres un miserable , un padre frustrado disque
defensor de la familia y eres una miserable terminaste solo y sin tus hijos
porque eres lo peor irresponsable” , ese dia fue tanto dano psicologico, la
angustia el dolor de mi cliente que penso en quitarse la vida pero Dios me
le dio fortaleza.

Tercer hecho ocurri6 en el mes de mayo del 2022, ese dia sali6 a
ofenderme a mi poderdante delante de mas de 15 personas, en la sala de la
comisaria sede la nevada, que OSCAR ANTONIO FONTALVO era una
porqueria de hombre y que tenia pasando a sus hijos hambre y que algun
dia se las tendria que pagarselas que iba acabar con buen nombre.

Cuarto hecho que configura violencia fisica, para el 11 de marzo del
2022, le entrega mi poderdante la casa de manera voluntaria bajo una
medida preventiva, pero sin orden de alejamiento por parte la Comisaria de
familiar a favor de YENY JUDITH MEZA BETANCUR y demas no habia
regulado visita con mis hijos cuando mi poderdante llegaba a ver a sus
hijos, la senora YENY JUDITH MEZA BETANCUR, lo echaba de la casa me
gritaba cuanta palabras groseras y que me largara haciéndolo pasar pena
frente a los vecinos.

En el 7 julio del 2022, 1a senora YENY JUDITH MEZA BETANCUR, ejercicio
violencia psicologica, amenazando a mi poderdante con ir a la empresa
donde trabajo Drummond Company Inc, con una pancarta publicitaria
mencionaba hasta los colores mandarina o salmoén con letras negra de la
pancarta en la puerta de empresa, que dijera que mi poderdante era
miserable porque tenia los hijos pasado hambre, que no cumplia con las
obligaciones de alimentos con mis hijos y era una directiva sindical de
mierda.

QUINTO: No es cierto, los hechos expuestos por la demandante en la
DEMANDA DE DIVORCIO DE MATRIMONIO CIVIL, CON LA
CORRESPONDIENTE DISOLUCION Y LIQUIDACION DE LA SOCIEDAD
CONYUGAL se presenta a causa de los diferentes episodios de VIOLENCIA
INTRAFAMILIAR fisica, psicologica y economica, violencia de género,
ultrajes, trato cruel y maltratamientos de obra (numeral 3° del articulo 154
del Codigo Civil) que se presentaron en reiteradas ocasiones en vigencia del
matrimonio asi mismo la violencia post separacion por parte del Senor
OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO en contra de la Senora YENY
JUDITH MEZA BETANCUR y sus menores, son falsa las manifestaciones
de la demandante con relacion que mi poderdante el senor OSCAR ANTONIO

Consultorias y Servicios Legales

\
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TALVOES&%&T&?%?%O haya ejercido algtn tipo de violencia intrafamiliar
fisica y psicologica, econoémica por lo tanto estos hechos tendra que probar
debido que la constitucion politica en su articulo 29 y le ley 906 del 2004
en su articulo 7, y las este momento procesal solo son materia de
investigacion penal, pero la verdad de los hechos se evidencia en la
denuncia penal presentado por mi poderdante en la Fiscalia General de la
Nacion la cual le correspondio6 a la fiscalia local 14, de CAVIF de Valledupar
con numero de SPOA 200016001075202315187, donde esta demostrado
que la senora YENY JUDITH MEZA BETANCUR, lo agredia verbalmente y
fisicamente en varios ocasiones un de ella el 2 de septiembre del 2022,
siendo las 8 pm, el senor OSCAR ANTONIO FONTALVO, llega a la casa a
visitar sus menores hijos y ellos estaban solos abrieron la puerta y tras las
rejas de la casa estabamos hablando cuando de repente llega la senora
YENY JUDITH MEZA BETANCUR, y mi poderdante le dice “que no dejara
a los ninos solos lo cual YENY JUDITH MEZA BETANCUR airadamente
me dijo largate de esta mierda hijueputa lo cual yo le dije estoy
cansado de tus ofensas y ella llego y me dijo largate o llamo la policia
recuerda que yo tengo una medida largate de aqui fue cuando ella se
bajo de la moto y tomo una piedra aproximadamente un tamano de
lo cm por 7cm y amenazo delante de mis tres hijos en tirarme a lo
cual yo le dije tirala pues , entonces me amago con la piedra y yo
saque el quite y la impacto sobre el vidrio trasero del carro placa GHR
430 marca Renault, como si fuera poco amenazo con coger otra y me
gritaba cuanta palabra se le venia a la mente yo guarde la
compostura ya que ella sabe que yo no podia defenderme entonces al
momento de montar la moto para guardarla observo que tiene una
bolsa fritos y yo le dije te doy dar nada mas de 1400,000 mensual y
te estas ahorrando el alquiler de esta casa, y eso es lo que le das a
mis hijos de alimentacion dos papas rellenas y 3 empanadas , cuando
yo doy la espalda ella llega sale de la casa y me impacta mi ojo
derecho con la bolsa de fritos que hasta el dia de hoy mi ojo lo tengo
afectado y la sefiora yeny respondiéndome y burlandose cuando le
dije yeny me fregaste el ojo entonces su respuesta en tono desafiante
fue ahora qué crees que yo soy la ARL para que me vengas a cobrar
indemnizacion, lo cual yo le respondi es en serio estoy viendo
borroso”. Con esto mostramos que la realidad de los hechos presentada por
la demandante es confusa y Falsa.

Consultorias y Servicios Legales

\

No es cierto la existencia de violencia economica la senora YENY JUDITH
MEZA BETANCUR, en el meses de 20 junio del 2022 , realiz6 en calidad de
vendedora contrato de compraventa de una casa ubicada en el municipio
de Curumani Cesar, por el valor de $50.000.000 de pesos, que habian
adquirido con el senor OSCAR ANTONIO FONTALVO, debido que estaba a
nombre YENY JUDITH MEZA BETANCUR, igual que todos los bienes de la
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iedad conyugal como un bien inmueble ubicado en la MZ 144 casa 1%
esquina, Don Alberto el cual se encuentra en cabeza de la senora YENY
JUDITH MEZA BETANCUR, y también se puede demostrar la inexistencia
de la conducta de violencia economica con el apoyo moral y econéomico que
le dado para sus alimentos y gastos personales para ella y sus hijos.
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\

SEXTO: No cierto, la razon de la separacion de hecho es que la pareja de
comun acuerdo decide darse un tiempo por discrepancia al interior de hogar
debido que mi poderdante tenia sospecha de los actos de infidelidad de
parte de la Senora YENY JUDITH MEZA BETANCUR, se trasladarse con
sus hijos a una casa tomada en arriendo en la manzana 72 casa 12 barrio
Alta vista de la Ciudad de Valledupar, pero acude a la comisaria de familia
del Barrio la Nevada la demandante donde mi poderdante el senhor OSCAR
FONTALVO, de manera voluntaria con finalidad de garantizar una vivienda
digna a sus hijos, le entreg6 la vivienda familiar ubicado en la MZ 144
casa 12 esquina, Don Alberto a la demandante.

SEPTIMO: Es cierto Parcialmente lo expresado por la demandante que,
dentro de la sociedad conyugal entre ellos formada, adquirieron un bien
inmueble ubicado en la MZ 144 casa 1* esquina, Don Alberto el cual se
encuentra en cabeza de mi poderdante, pero también existentes deudas
sociales al Fondo de Empleado de Drummond “FONDRUMMOND”; por la
suma de $ 61.990.000, la senora ROSIRIS ARIZA RUIZ, la suma de treinta
millones de pesos $ 30. 000,0000 desde el afio 2020.

OCTAVO: Es cierto el senor OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO
se desempena hace 16 anos aproximadamente laboralmente en la empresa
Drummond Ltd, a través de un contrato a término indefinido, con una
remuneracion salarial que permite sostener a los menores hijos sin
inconvenientes, otorgando una vida digna para sus hijos ILIANA
MARGARITA FONTALVO MEZA, ITHAN MATEO FONTALVO MEZA,
IKER MATEO FONTALVO, también trabaja dur6 en cada turno para
cumplir con sus obligaciones como padre responsable pero hay que aclarar
que debido a las duras jornadas laborales le ocasion6é una enfermedad de
originen profesional y a su vez una perdida de capacidad laboral de 12.
10%, que impide muchas veces ir trabajar con normalidad.

NOVENO: Es cierto que la madre biologica la senora YENNY JUDITH MEZA
BETANCUR es quien tiene la custodia y cuidado de sus menores hijos
ILIANA MARGARITA FONTALVO MEZA, ITHAN MATEO FONTALVO
MEZA, IKER MATEO FONTALVO.
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PRONUNCIAMIENTO EXPRESO SOBRE LAS PRETENSIONES

Al respecto me permito hacer un pronunciamiento de cada una de ellas, de
la siguiente manera:

PRIMERO: Me opongo mediante sentencia ejecutoriada, se decrete el
DIVORCIO DE MATRIMONIO CIVIL, entre YENNY JUDIT MEZA
BETANCUR y OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO, debido que el
divorcio es causado y no se probé la causal que alude la VIOLENCIA
INTRAFAMILIAR fisica, psicologica y economica, violencia de género,
ultrajes, trato cruel y maltratamientos de obra (numeral 3° del articulo 154
del Codigo Civil) que se presentaron en reiteradas ocasiones en vigencia del
matrimonio asi mismo la violencia post separacion por parte del Senor
OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO en contra de la Senora YENY
JUDITH MEZA BETANCUR y sus menores,

SEGUNDO: Me opongo declaracion sea suspendida la vida en comun y
disuelto el vinculo matrimonial.

TERCERO: me opongo que se liquide y disuelva de manera definitiva la
sociedad conyugal entre la demandante y demandado.

CUARTO: Me opongo que se declare que no existe obligacion alimentaria
entre las partes.

QUINTO: me opongo de manera parcial que este despacho conceda con
respecto a los menores IKER MATEO FONTALVO MEZA, ILIANA
MARGARITA FONTALVO MEZA, ITHAN MATEO FONTALVO MEZA, se
declare de manera definitiva:

a) Que la patria potestad sera ejercida de manera conjunta.

b) Que la custodia y cuidado personal de los menores estaran en cabeza
de la madre YENY JUDITH MEZA BETANCUR, pero el padre OSCAR
ANTONIO FONTALVO CAICEDO podra compartir las temporadas de
vacaciones o las fechas que determine el juez esta sentencia.
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SEXTO: Me opongo en cuanto a los alimentos de los menores IKER MATEO
FONTALVO MEZA, ILIANA MARGARITA FONTALVO
MEZA, ITHAN MATEO FONTALVO MEZA, se establezca como fijacion de
una cuota que cubra las obligaciones alimentarias, de vestuario, de
educacion y salud de los hijos por el porcentaje salarial, segun lo devengado
como empleado de la empresa DRUMOND LTDA, pagados en dos catorcenas
por el porcentaje de 16,66% para cada uno, debido que tengo otras
obligaciones alimentaria a cargo de amada madre biolégica la seniora Mariela
Caicedo Gonzalez, identificada con la cedula de ciudadania numero
38.977.694 expedida en la ciudad de Cali- Valledupar, la cual dependende
economicamente porque no trabaja y en cumplimiento de mi obligacion legal
de alimentos consagrada en el articulo 411, numeral 3, del Codigo Civil
Colombiano y Constitucional Politica de Colombia articulo 5, 42 y 95, de
manera voluntaria mensualmente le envié la suma de $800.000,
ochocientos mil pesos mensuales y ademas hay recordar que los menores
viven en la vivienda familiar ubicado en la MZ 144 casa 1% esquina, Don
Alberto, bien social de la sociedad conyugal del cual mi poderdante es duenio
de 50%, por ser buen padre de familia y garantizarle una vivienda digna que
es un componente del derecho de alimento regulado en la articulo 24 de la
ley 1096 del 2006, el cual se encuentra garantizado hasta que no se venda
o arriende el bien social.

En cuanto que se establezcan las siguientes cuotas la suma de Quinientos
mil pesos ($500.000) por concepto de prima de junio y Quinientos mil pesos
($500.000) por concepto de prima de diciembre y Quinientos mil pesos
($500.000) por concepto de vacaciones para cada uno, mas el 100% del
auxilio educativo, siempre lo han disfrutado los menores para su educacion
y la ropa que les compro porque mi poderdante es un padre responsable con
sus hijos.

SEPTIMA: Me opongo que se conste dentro de la sentencia, que una vez
ejecutoriada, subsisten los deberes y derechos de los conyuges respecto de
los hijos menores, de conformidad con lo establecido en el articulo 160 del
Codigo Civil.

OCTAVO: Me opongo que una vez ejecutoriada la sentencia de divorcio, se
ordene su inscripcion en el libro de registro correspondiente de acuerdo con
lo establecido en el decreto 1260 de 1970, reformado por la ley 25 de 1992.

NOVENO: No hay razon para condenar a mi poderdante el senor OSCAR
ANTONIO FONTALVO CAICEDO, por valor de cincuenta millones de pesos
$60.000.000 a favor la Seniora YENY JUDITH MEZA BETANCUR, en la
calidad de presunta victima de violencia intrafamiliar, la cual se declara
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206 del CODIGO GENERAL DEL PROCESO (LEY 1564 DE 2012), por la
INEXISTENCIA DEL DERECHO, para que se dé la responsabilidad civil
extracontractual o aquiliana, debe cometerse un acto, accion u omision
que causare un dano a un tercero ya sea con Culpa o Dolo, en este caso
senor juez mi prohijado no ha cometido ninguna accién u omision que le
haya causado algiin dano a la demandante. {
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DECIMO: No hay razon para se condene a mi poderdante al pago de las
costas del proceso en caso de oposicion

Finalmente, el apoderado de la parte demandada, solicita senor juez sean
condenados en costas los demandantes, por el desgaste judicial y econémico
que ha sufrido mi cliente.

CONTESTACION FRENTE A LA CUANTIA RAZONADA DE LAS
PRETENSIONES (JURAMENTO ESTIMATORIO). A nombre del demandado
y con fundamento en lo establecido en el articulo 206 del Codigo General
del proceso: “Quien pretenda el reconocimiento de una indemnizacion,
compensacion o el pago de frutos o mejoras, debera estimarlo
razonadamente bajo juramento en la demanda o peticion correspondiente,
discriminando cada uno de sus conceptos. Dicho juramento hara prueba de
su monto mientras su cuantia no sea objetada por la parte contraria dentro
del traslado respectivo. Solo se considerara la objecion que especifique
razonadamente la inexactitud que se le atribuya a la estimacion.” me
permito objetar el juramento en ejercicio del derecho de contradiccion de la
prueba que se me otorga y para sustentar dicha objecion, argumento: Desde
ya me opongo y objeto como tal ya que no esta probado el hecho dano y la
certeza del dano Asi, es de mencionar que la indemnizacion pretendida por
presunta victima no hace énfasis en la tipologia de dano que jurisprudencia
la Corte Suprema de Justicia ha establecido.

EXCEPCIONES DE MERITO.
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solicito senor juez declarar probada todas las excepciones y condenar en
costas al ejecutante.
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INEXISTENCIA DE LAS CAUSALES DE DIVORCIO. La demandante
menciona sin argumentacion las causales para el divorcio contempladas en
el Art 154 Numeral 3 del Codigo Civil Colombiano, pero no presenta al
despacho pruebas que acrediten tales afirmaciones, lo que permita debatir,
por lo contrario, se limita la apoderada a realizar afirmaciones sin
argumentos o soportes, por la falta de pruebas en derecho esta llamada a
prosperar la presente excepcion

INEXISTENCIA DEL DERECHO: Dentro de los elementos necesarios que
para que se dé la responsabilidad civil extracontractual o aquiliana por
violencia intrafamiliar se debe probar por la victima la existencia efectiva de
un dano, el nexo de causalidad entre la lesion y el hecho danino y el criterio
de imputacion, el agente danador debe cometerse un acto, accion u omision
que causare un dano a un tercero ya sea con Culpa o Dolo, en este caso
senora juez mi prohijado no ha cometido ninguna acciéon u omision que le
haya causado algun dano a la demandante, recalco nuevamente su sefnoria
que la parte demandante en los hechos de la demanda no expresa ninguna
conducta de modo, tiempo y lugar que configure la causal de violencia
intrafamiliar que pretende probar.

EL DANO. GENERALIDADES.

Como elemento estructural de la responsabilidad civil, contractual y
extracontractual, el dano es “todo detrimento, menoscabo o deterioro, que
afecta bienes o intereses licitos de la victima, vinculados con su patrimonio,
con su esfera espiritual o afectiva, o con los bienes de su personalidad”.
Ademas, es el requisito “mas importante (...), al punto que, sin su ocurrencia
y demostracion, no hay lugar a reparacion alguna” (CSJ, SC del 1° de
noviembre de 2013, Rad. n.° 1994- 26630-01).

Para que sea “susceptible de reparacion, debe ser ‘directo y cierto’ y no
meramente ‘eventual o hipotético’, esto es, que se presente como
consecuencia de la ‘culpa’y que aparezca Radicacion n.° 11001-31-03-008-
2000-00196-01 26 ‘real y efectivamente causado” (CSJ, SC del 27 de marzo
de 2003, Rad. n.° 6879).
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condicién’ de ser directo exige, en el caso de la primera de las dos clases
de responsabilidad atras mencionada -contractual-, que €l sea resultado de
la falta de cumplimiento del respectivo acuerdo de voluntades, o de su
cumplimiento imperfecto o inoportuno.
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En el fallo atras citado, la Corte anadio que “cuando se pretende
judicialmente el pago de perjuicios, al actor le corresponde demostrar, salvo
los casos de presuncion de dano, como ocurre con la clausula penal y el
caso del numeral 2° del articulo 1617 del Codigo Civil, la lesion o menoscabo
en su patrimonio, bien por una pérdida real y efectiva, ora de una ventaja o
ganancia, ocasionado por la inejecucion o ejecucion defectuosa o tardia de
las obligaciones del deudor.

Significa esto que el dano susceptible de reparacion debe ser ‘directo y cierto’
y no meramente ‘eventual o hipotético’, esto es, que se presente como
2

consecuencia de la ‘culpa’ y que aparezca ‘real y efectivamente causado
(CSJ, SC ib; se subraya).

El otro requisito se refiere a la real existencia y veracidad del dano, tematica
respecto de la cual esta Corporacion, entre muchos otros pronunciamientos,
ha puntualizado: No en balde se exige, a titulo de requisito sine qua non
para el surgimiento de la prenotada obligacion resarcitoria, la certeza del
eslabon en comento, calidad que debera establecerse, inexorablemente, con
sujecion al tamiz de la jurisdiccion.

De alli que si no se comprueba o determina Radicacion n.°® 11001-31-03-
008-2000-00196-01 27 su existencia -como hecho juridico que es-, a la vez
que su extension y medida, el Juez no poseera argumento valido para
fundar, en linea de principio, una condena cualquiera enderezada a obtener
su resarcimiento, debiendo, en tal virtud, exonerar de responsabilidad al
demandado, por mas que el demandante, a lo largo de la litis, haya afirmado
lo contrario, salvo las restrictas excepciones admitidas por la ley o por la
jurisprudencia (v. gr.: intereses moratorios). (...).

Sobre este particular ha senalado la jurisprudencia de la Sala, ‘repitiendo
un principio fundamental de derecho, que el perjuicio que condiciona la
responsabilidad civil no es materia de presuncion legal y que como derecho
patrimonial que es, debe ser demandado y probado en su existencia y en su
extension por quien alega haberlo sufrido, que es quien mejor debe saber en
qué consiste y cuanto lo ha afectado.
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ien afirma que su demandado le ha inferido un dano por su dolo o su
culpa, esta obligado, si quiere que se le repare por decision judicial, a
producir la prueba de la realidad del perjuicio demostrando los hechos que
lo constituyan y su cuantia, o senalando a este respecto, cuando menos,
bases para su valoracion’ (LVIII, pag. 113) (CSJ, SC del 25 de febrero de
2002, Rad. n.° 6623; negrillas fuera del texto).
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Cabe anadir que, en ningun caso, es dable confundir el dafno mismo y su
comprobacion, con la indemnizacion y la prueba de su quantum. Acaecida
la vulneracion del derecho o del interés protegido de la victima y acreditada
la ocurrencia de tal quebranto, imperioso es reconocer la presencia del dafio
y, por ende, la satisfaccion de este elemento estructural de la
responsabilidad, independientemente de que igualmente aparezca o no
demostrada su magnitud economica. Radicacion n.° 11001-31-03-008-
2000-00196-01 28 Al respecto, se ha expuesto: Sin embargo, una es la
prueba del dano, o sea la de la lesion o menoscabo del interés juridicamente
tutelado, y otra, la prueba de su intensidad, del quantum del perjuicio.

AUSENCIA DE PRUEBA DEL DANO Y CUANTIFICACION DE PERJUICIOS
PRETENDIDOS.

La Jurisprudencia y la doctrina plantean de manera uniforme que para que
prospere una reclamacion en una accion de responsabilidad
extracontractual deben converger tres factores a saber: Dano, culpa y la
relacion causal entre uno y otro. Asimismo, advierte la Corte en diversas
ocasiones que el dafnno contempla como exigencia que se deba y pueda probar
por la victima, a esto, el articulo 167 del Coédigo General del Proceso, “carga
de la prueba” reza: “Incumbe a las partes probar el supuesto de hecho de
las normas que consagran el efecto juridico que ellas persiguen” es principio
general del derecho probatorio y de profundo contenido logico, que la parte
no puede crearse a su favor su propia prueba, quien afirma un hecho en un
proceso, soporta la carga procesal de demostrarlo con alguno de los medios
establecidos “onus probandi incumit actori”. entonces, las declaraciones del
demandante en torno a la cuantificacion de los perjuicios reclamados
carecen de sustento probatorio, toda vez que las mismas estan soportadas
en sus propias declaraciones de responsabilidad, no basta con afirmar el
supuesto de hecho, el actor esta en la obligacion de probar o de legitimar los
hechos que manifiesta como verdaderos. Asi mismo deben tenerse en cuenta
que estamos frente a un presunto dano y perjuicios que ya padecia la
victima por lo que no le es imputable de cobro a mi poderdante. No basta en
un determinado proceso alegar sobre la existencia de un presunto dano,
sino que al respecto la ley, la doctrina y la jurisprudencia han determinado
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estos tendran que ser ciertos y haberse causados para lo cual el actor

debe acreditar y probarlos.
Por otro lado, la comprobacion del dano debera estar debidamente
soportados por la parte demandante con pruebas y documentos contables
tal como lo exigen el cédigo de Comercio y demas normas concordantes.,
otra cosa es lo que demuestra en el acervo de pruebas y documentos
allegados con la demanda.

Consultorias y Servicios Legales

\

Senala la apoderada de la parte demandante que pretende “que se conceda
a mi poderdante una indemnizacion por parte de OSCAR ANTONIO
FONTALVO CAICEDO por valor de cincuenta millones de pesos
$60.000.000 por haber sido victima de violencia intrafamiliar la cual
se declara bajo JURAMENTO ESTIMATORIO, de acuerdo a lo ordenado
por el Articulo 206 del CODIGO GENERAL DEL PROCESO (LEY 1564 DE
2012)”, pero el sustento que presenta no demuestra el porqué de la suma
pretendida, de tal suerte que para realizar un analisis de fondo sobre este
aspecto remitiré a la Doctrina; ESPECIFICAMENTE A LA OBRA "EL DANO"
DEL DOCTOR JUAN CARLOS HENAO, quien en sus paginas 39 y 40
establece: "El danio debe ser probado por quien los sufre, so pena de que no
proceda indemnizacion no basta entonces, que en la demanda se hagan
afirmaciones sobre la existencia del dano, porque el demandante debe tener
respaldo probatorio en sus afirmaciones. "Es importante hacer alusion a lo
consagrado en el articulo 167 del C.G.P: de la carga de la prueba. Que reza:
"Incumbe a las partes probar el supuesto hecho de las normas que
consagran el efecto juridico que ellas persiguen." Por lo anterior, se entiende,
que es obligacion del demandante probar los danos que fueron causados,
pues no con solo declarar el acaecimiento del hecho es suficiente para llevar
a cabo la indemnizacion pretendida. Para que pueda prosperar la pretension
de responsabilidad se requiere que el actor traiga al proceso la certeza de
los siguientes presupuestos:

1- La existencia de un hecho danoso

2- Que de este hecho se desprende el dano reclamado por la parte
demandante

3- Un titulo de imputacion, que puede consistir en la culpa, dolo o riesgo
Existencia de un vinculo causal entre: el dano y el hecho alegado y
entre aquel y la conducta del llamado a responder procesalmente.

Estos presupuestos son carga probatoria de la demandante y ademas son
concurrentes, es decir, deben estar todos configurados al momento de la
presentacion de la demanda y la sola falta de uno de ellos, conducira
inevitablemente a la declinacion de la pretension.
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el caso en examine en la demanda no sea probado cuales son los
dafos supuestamente causados y Certeza del dano su sefioria, es otro
elemento que no se da en este caso, No existe certeza de la ocurrencia
del danio y la prueba del perjuicio sufrido NO esta acreditado en
cuanto a su existencia material y en su equivalente monetario no sebe
donde se obtuvo, hecho este que vulnera el derecho de contradiccion
del presunto victimario.
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Como se advierte, la responsabilidad tiene como finalidad esencial el
resarcimiento por el menoscabo causado a una persona, por lo que se
impone que este sea cierto, es decir, real efectivo no eventual o hipotético,
de tal suerte que de no haberse presentado el afectado estaria en mejor
situacion; lo que apareja que no hay responsabilidad civil si no hay dano,
habida cuenta que la finalidad de aquella es reparar este, por lo que debe
ser proporcional a la gravedad de las violaciones y al dano sufrido, pues
cualquier indemnizacion que lo supere constituira un enriquecimiento sin
causa de la victima, salvo pacto de las partes cuando de responsabilidad
contractual se trata.

EXCEPCION DE AUSENCIA DE CAUSALIDAD ADECUADA QUE
CONLLEVE A IMPUTAR RESPONSABILIDAD. INEXISTENCIA DE CULPA
ALGUNA.

En Colombia, la jurisprudencia de la Corte Suprema de Justicia en su Sala

de Casacion Civil ha acogido la teoria de la causalidad adecuada como
herramienta para sefialar cuando una actuacion ha sido la causa de un dato
y, a partir de ello, condenar a su autor a reparar el perjuicio Irrogado. La
teoria que propende por la diferenciacion entre una causalidad de hecho y
una causalidad de derecho, en aras de determinar acertadamente cuando
se configura la relacion causal. Para la primera clase de causalidad
propuesta la causalidad de hecho-, se recurrira al juicio contrafactico que
proporciona la conditio sine qua non; este permitira afirmar cuando hay
relacion causa-efecto de un hecho frente a un dano, desde una perspectiva
fisica o meramente naturalista.

En cuanto a la segunda - la causalidad de derecho-, se retomara el juicio
de previsibilidad del que echa mano la teoria de la causalidad adecuada para
lograr la imputacion objetiva de un perjuicio a un agente.

La Corte Suprema de Justicia ha dicho sobre la teoria de la causalidad
adecuada, que plantea, como postulado causal esencial, que ".de todos los
antecedentes y condiciones que confluyen a la produccion de un resultado,
tiene la categoria de causa aquel que de acuerdo con la experiencia (las
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as de la Vldcgio%cis sentido comun, la légica de lo razonable) sea el mas
"adecuado', el mas idoneo para producir el resultado, atendidas por lo
demas, las especificas circunstancias que rodearon la produccion del dano
y sin que se puedan menospreciar de un tajo aquellas circunstancias
azarosas que pudieron decidir la produccion del resultado, a pesar de que
normalmente no hubieran sido adecuadas para generarlo.
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Pero ese criterio de adecuacion se lo acompané de un elemento subjetivo,
cual es el de la previsibilidad, ya objetiva o subjetivamente considerada.
Mas, dejando de lado esas honduras, toda vez que su entronque con la culpa
como elemento subjetivo es evidente, y este es tema que no se toca en el
recurso, el criterio que se expone y que la Corte acoge, da a entender que en
la indagacion que se haga - obviamente luego de ocurrido el dano (...) debe
realizarse una prognosis que dé cuenta de los varios antecedentes que
hipotéticamente son causas, de modo que con la aplicacion de las reglas de
la experiencia y del sentido de razonabilidad a que se aludio, se excluyan
aquellos antecedentes que solo coadyuvan al resultado pero que no son
idoneos per se para producirlos, y se detecte aquel o aquellos que tienen esa
aptitud”.

Asi las cosas, para establecer el vinculo causal, el analisis de la causalidad
adecuada sugiere que se debe determinar si un suceso era razonable y
previsiblemente el mas idéneo o adecuado para causar un resultado,
teniendo en cuenta las maximas de la experiencia, si el asunto no requiere
un especial conocimiento técnico, o las reglas de la ciencia particular, si se
trata de un asunto técnico. Si la respuesta es positiva, esto es, si el suceso
surge como idoneo para el resultado, a la luz de la experiencia y la
razonabilidad, se tiene que ese suceso es causa del resultado; contrario
sensu, no habra vinculo causal.

La previsibilidad no deja de ser valorada en forma abstracta, pero
circunscripta al punto de vista del sujeto y a las condiciones en que éste
actuo.

FALTA DE NEXO CAUSAL entre los supuestos danos y las acciones u
omisiones de mi prohijado y los supuestos danos reclamados por la
demandante esta no demostrado en el escrito de la demanda que, no existe
un elemento, Conducta o hecho ilicito por parte del demandado que conecte
en algan grado de responsabilidad,

La relacion de causalidad entre la accion y el dano: otro elemento
indispensable para que se de este tipo de responsabilidad civil, que no se da
en este caso ya que no hay una accion u omision de mi prohijado que haya
causado un dano a la demandante.
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Los factores de atribucion de responsabilidad: puesto que no se ha realizado
ninguna accién u omision no hay una culpa o dolo atribuible al demandado,

no hay una responsabilidad por la cual se deba resarcir algunos danos que
para el caso no se han dado.

FALTA DE LEGITIMACION EN LA CAUSA, en esta pretension solicita una
indemnizacion por valor de cincuenta millones de pesos $60.000.00 a favor
la Sennora YENY JUDITH MEZA BETANCUR, en la calidad de presunta
victima de violencia intrafamiliar, la cual se declara bajo JURAMENTO
ESTIMATORIO, de acuerdo a lo ordenado por el Articulo 206 del CODIGO
GENERAL DEL PROCESO (LEY 1564 DE 2012). pero no aporta material
probatorio para sustentar su pretension.

LA EXCEPCION GENERICA O INNOMINADA QUE RESULTE DE LOS
HECHOS PROBADOS.

Esta excepcion tiene su fundamento en lo consagrado en el articulo 282 del
C.G.P: concordante con el articulo 784 del C. De Co. Que reza: Art. 306.-
resolucion sobre excepciones. Cuando el Juez halle probados los hechos que
constituye una excepcion, debera reconocerla oficiosamente en la sentencia,
salvo las de prescripcion, compensacion y nulidad relativa, que deberan
alegarse en la contestacion de la demanda.

OPOSICION A LAS PRUEBAS

Me permito manifestarme con respecto a la copia prueba pericial de los
informe de evaluacion psicologica numero 2021-10.157 de la menor IKER
MATEO FONTALVO MESA Y LLIANA MARGARITA FONTALVO MESA
allegada por la demandante, no sean tenida como pruebas traslada debido
no han cumplidos los requisitos del articulo 174, C. G.P. debido que el
proceso de medida de proteccion ante la comisaria segunda de familia
barrio la Nevada, donde se practicO pero se No realizo el traslado
consagrado en el articulo 231 C.G.P de las pruebas periciales los informe
de evaluacion psicolégica nimero 2021-10.157 de la menor IKER
MATEO FONTALVO MESA Y LLIANA MARGARITA FONTALVO MESA, a
mi poderdante por lo cual los desconocia los informe pericial lo que le
impidio ejercer el derecho de contradiccion de mi poderdante en su
momento dentro proceso surtido ante la comisaria de familia de
Valledupar, por tanto solicité senor juez ordenar NUEVAMENTE por ser
pertinente, conducente y util la valoracion psicologia por los menor IKER
MATEO FONTALVO MESA Y LLIANA MARGARITA FONTALVO MESA,
teniendo en cuenta el articulo 234 de C.G.P .
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Solicito se tengan como tales las pruebas documentos aportados por esta

parte demandada tiene objeto demostrar las afirmaciones, negaciones y
excepciones de mérito de la contestacion de la demanda.

1. Copia de los depositos judiciales de las cuotas de alimentos

2. Copia de Noticia criminal ante la fiscalia.

3. Respuesta de Bancolombia del pago de la cuota de alimentos de
los menores hijos los cuales estos dineros consignados a esa
cuenta, numero 524—231724-44, a nombre de la senora YENY
JUDITH MEZA BETANCUR

4. Certificacion del saldo por deuda a Fondo de Empleado de
Drummond “FONDRUMMOND?”, suma de $ 61.990.000

5. Recibo y factura de Gastos de manutencion de los menores IKER

MATEO FONTALVO MEZA, ILIANA MARGARITA FONTALVO

MEZA, ITHAN MATEO FONTALVO MEZA, realizado por mi

poderdante

Copia del Acta de entrega voluntaria del inmueble.

7. Fotografia de los actos de violencia intrafamiliar que fue victima mi
poderdante.

8. Copia del Dictamen de la junta de calificacion regional del atlantico
e historia clinica de la enfermedad laboral del senor OSCAR
ANTONIO FONTALVO CAICEDO, con el objeto de demostrar el
estado de salud de mi poderdante.

9. Copia de la Denuncia ante la fiscalia General de Nacional del
interpuesta el senor OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO.

o

MEDIOS DE PRUEBA.
SOLICITUD DE TRASLADO DE PRUEBAS.

Solicito senor juez trasladar las pruebas con fundamentos en el articulo 174
de C.G.P, para cual le pido el favor respetuosamente de oficiar a la fiscalia
Local 14, de CAVIF de Valledupar, para que envié con destino a este proceso
copia de los elementos materiales probatorios, evidencia fisica y informacion
legalmente obtenida dentro del expediente identificado con numero de SPOA
200016001075202315187, donde es victima del senor OSCAR ANTONIO
FONTALVO CAICEDO, del delito de violencia

intrafamiliar, donde es indiciada la senora la senora YENY JUDITH MEZA
BETANCUR.
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Testimoniales Con el fin de recibir testimonio de todo cuanto les conste en

relacion con los hechos de esta contestacion, solicito respetuosamente su
Senoria, citar a las siguientes personas:

Consideramos CONDUCENTE, PERTINENTE Y UTIL, se escuchar los
testimonios de la sefiora Erika Patricia Solano Ramirez, identificada con
CC.26985936 de Barrancas la guajira, direccion fisica Manzana 44 casa 24
urbanizacion bella vista, podra ser ubicado en la direccion electronica,
erpasora@hotmail.com con el objeto de probar los hechos del proceso.

Se solicita escuchar el testimonio del senor MARCOS AURELIO MONTERO
GONZALEZ, identificado con cedula de ciudadania 1065582706, direccién
Fisica Calle 6¢c # 21-45 barrio la esperanza y Direccion electronica
marcosmontero3107@gmail.co,con objeto de probar los hechos del proceso.

Se escuchar el testimonio del sefior MOISES JESUS SONETT GOETHE,
identificado con cedula de ciudadania N° 72187511, Correo electronico
moisescicla73@wgmail.com y Direccion fisica Cra 6 d sur # 48b - 50,
ciudadela 20 de julio, Barranquilla Colombia, con objeto de probar los
hechos del proceso.

Consideramos CONDUCENTE, PERTINENTE Y UTIL, se escuchar el
testimonio de la sefiora MARIELA CAICEDO GONZALEZ, identificado con
la cedula de ciudadania N° 38.977.694 en la direccion fisica Calle 8 Numero
32- 42, Barrio templete de la Ciudad de Cali- Valle, Direccion de correo
electronica no tiene, con objeto de probar los hechos relacionados con la
cuota de alimentos que su hijo OSCAR ANTONIO FONTALVO, esta dando
todos los meses para la subsistencia de su madre.

Consideramos CONDUCENTE, PERTINENTE Y UTIL, se escuchar el
testimonio de la ROSIRIS ARIZA RUIZ, en la direccion electrénica cra 17a
N° 26% - 79, Barrio las nieves, que debido que se desconoce la direccion
Electronica, con objeto de probar los hechos del proceso.
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INTERROGATORIO DE PARTES:

Se solicita el interrogatorio de la senniora YENY JUDITH MEZA BETANCUR,
con el objeto de probar de controvertir los hechos de este proceso.

Se solicita el interrogatorio de la propia parte del senhor OSCAR ANTONIO
FONTALVO CAICEDO, con el objeto de probar de controvertir hechos de
este proceso.

ANEXOS.

Me permito anexar poder a mi favor y copia del presente escrito para archivo
del juzgado.

FUNDAMENTOS DE DERECHO.

1- Sustantivos: Art. 42 de la CN.; Art.154 del Codigo Civil, Art. 6
numerales 1, 2 y 8 Ley 25 de 1.992

2- Formales de la Demanda: Arts.82 al 84 del CODIGO GENERAL DEL
PROCESO (LEY 1564 DE 2012)

3- Procedimentales Generales: Arts.368 al 373 del CODIGO GENERAL
DEL PROCESO (LEY 1564 DE 2012)

4- Procedimentales Propios de este Negocio Juridico: Art 388 del
CODIGO GENERAL DEL PROCESO (LEY 1564 DE 2012).

COMPETENCIA
De acuerdo a lo estipulado en el Art. 22 del CODIGO GENERAL DEL
PROCESO (LEY 1564 DE 2012) y la vecindad del demandante, es Ud.,
Senor juez, competente para conocer de este proceso.

PROCEDIMIENTO

El proceso que debe seguirse es el verbal establecido Arts.368 al 373 del
CODIGO GENERAL DEL PROCESO (LEY 1564 DE 2012).

NOTIFICACIONES:

Para el suscrito recibiré notificaciones en la Recibo notificacién calle 7 N° 3-
120, Municipio de Chiriguana Cesar, Cel. 314 583 7658, Correo electronico:
fabianrosado28@hotmail.com

El demandante en la direccion aportada en la demanda.

El demandado en la direccion aportada en la demanda.
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todo respeto

ROBERT FABIAN ROSADO CASTANEDA

C. C. No.77106458 de Chiriguana -Cesar
T.P. N°177363 del C.S.J.
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Codigo: FGN-MPO01.F.2¢

- ~ALISIS DE
PROCESO GESTION DE DENUNCIAS Y ANA

INFORMACION |

p NCIA | version: 04
, cOMPETE

E FISCALIA | FORMATO DE REMISION POR 3IENESTAR

AL INSTITUTO COLOMBIANO DE Pagina: | de 2
FAMILIAR/COMISARIA DE FAMILTZL .

06/ 06 del 2023

Senores
COMISARIA DE FAMILIA O INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENEST

iphque)’

VALLEDUPAR - CESAR

AR FAM“—IAR (Cuando

De conformidad con lo sefalado en el preambulo, articulos 1, 2. 22 42 y 218 entre otros de la

Constitucion Politica en concordancia con los Convenios Internacionales rat{f(ijt;adﬂdS DF?F CG:;'mbiatY
las legales como son: los articulos 11, 132 y 133 de la Ley 906 de 2004 {CC" IgO ac IFOCIEf miento
Penal) y los articulos 41, 82, 83, 86 y 192 de la ley 1098 del 2006 (Codigo de la Infancia y

Adolescencia), atentamente se remite a’

' Nombres y apellidos OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO
i Numero de documento | -, 440,
_DO?UM_ENT_? CEDULA de identidad
1006743394 Mujer Hombre | X
) ' i " bre Hombre trans
Identidad de género ey | Mu;ie.r trans _ Hlom
- Otra Cual: (Si selecciono “otra )
Nombre identitario
(IPara idonhdad de f:|n'rl|!3|'1'";r trans)
Edad 48 ANOS Telefono 3183460383
Correo electronico KAROS7503@HOTMAIL. COM
Direcclon =~ CALLE 6 C # 21 A — 33 BARRIO DON ALBERTO
(Inclulr barrio y cludad/municipio)
Pertenece a alguna de las siguientes poblaciones Si No | X
Si respondi6 S, especifique.
Afrodescendiente Afrodescendiente palenquero Raizal Gitano / Rom
Indigena Pueblo / comunidad indigena
Requiere interpretacion linguistica | Si | X | No Indique la CARIBE
lengua:
Tiene alguna discapacidad ] Si No | X
Si respondié Sl, especifique
Visual Auditiva o del lenguaje Sordoceguera Fisica o motora
Mental Cognitiva o intelectual Multiple Otra
Si seleccion6 otra, especifique cual.
Requiere ajustes razonables | Si No Especifique?:

Datos del representante legal (5 apiica)
Parentesco / relacién con el NNA
Nombres y apellidos
Tipo y No. de documento de identificacion
Telefonico

Correo electrénico
DIRECCION

Teniendo en cuenta la misionalidad de su Entidad, remitimos al/la usuario/a por las razones
EIPUEStBS _3- continuacion | Marque con una “X" los que correspondan),
Acclones administrativas para el restablecimiento de derechos 7
Regulaciéon de cuota alimentaria
Otros (Especifique):

Resultado de Formato de Identificacién del Rilesgo .« ..

En la recepcion de la denuncia se aplico a la victima la herramienta para la identificacion del rnesqgo
de reincidencia de violencia de genero y de ocurrencia de violencia feminicida A continuacisn Se
presenta su resultado del nivel de riesgo obtenido

Bajo Moderado Grave | ] Extremo
20 001 60 | 01075 2023 | 15187
" Dpto. | Municipio | Entidad | Unidad Receptora _Afo | Consecutivo
_Delito | 1 VIOLENCIA INTRAFAMILIAR B Atticulo |

' Ley 1098 de 2016 Articulo 98, Competencia subslidiaria. En los municipios donde no haya Defensor de Familia las
funciones que este Codigo le atribuye seran cumplidas por el comisario de familia. En ausencia de este yltimo. las funciones
asignadas al defensor y al comisario de familia corresponderan al inspector de policla. En los casos en |os que en un mismo
municipio concurran Defensorias de Familla y Comisarias de Familia, la competencia esta determinada en |3 Ley 2126 de
2021, Articulo 5 Competencia Paraarafo 1

L sl ey, g
I R TR  F I RS — | e R S S l“‘-i-"".‘ﬁ.i - LTI i i i P Y N
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- U CULUNIBIANU UL BILNESTAR
e R T — ; 'N:,HIUI o :
Kesssases | AL TR MILIAR/COMISARIA DE FAMILIA Pagina: 2 de 2
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s Articulo ]

B
2. .

calia General de la Nacion que realiza la remision:

nformacion de la sede de la FIS

Q're_c_{:ton SEC_Clona' FGN _[:'_?'} '_‘E_'*_IE'I___PE‘JFIF::H.F-'H'ﬂ{.‘ | 1;,:-\_:j¢:. an l'_j{'"flr'ln'_j}* g0 FF_’H’F:.”J 'd‘ *Hfﬂ")]’maflgﬂ}
Sedeiﬁéspacho- _lF-” la queé >€ registra la !rﬂurf'l‘u;n,mr-.}
Direccion = Teléfono: |

Solicitamos amablemente |as actuaciones realizadas sean informadas al despacho al cual fue
asignada esta noticia criminal, para lo cual puede ingresar a www.fiscalia.gov.co / servicio
ciudadano / consultas / consulte el estado de su denuncia, en donde encontrara el despacho

asignado.

En aras de garantizar el debido proceso, y realizar la activacion de la ruta de atencion integral desde
el sector justicia, sin poner cargas adicionales a la victima, la Fiscalla General de la Nacién remite
desde |a creacion de la noticia criminal el caso al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar o a la
Comisaria de Familia por medio virtual/electronico para que se adelanten las acciones pertinentes,
y solicita se allegue copia del Proceso Administrativo de Restablecimiento de Derechos — PARD, asi

como la informacion relevante a la investigacion.

Atentamente,

Z%:/ﬂdp@ (/LML!IZ(

EDNA MARGARITA CARRILLO QUIRO

Firma

Anexos: (0) Numero de folios.
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FISCALIA

- L BENERAL DE LA NACION |

Fecha inicial de comision: 02-06-2023
Hora: 20:20:00
Fecha final de comision: -

Hora:

-

Lugar de comision de los hechos: -

Departamento: CESAR

Municipio: VALLEDUPAR/CESAR

Localidad o Zona: -

Barmio: - N
Direccion: BARRIO/LOCALIDAD/COMUNA:DO

ALBERTO/COMUNA 5 -
NOROESTE, VALLEDUPAR/CESAR, DON ALBERTO

Latitud: 10.463091819002022
longitud: -73.28021963041307
¢Uso de armas?: NO
Uso de sustancias toxicas: NO

RELATO DE LOS HECHOS

({QUE VIENE A DENUNCIAR?:
VIOLENCIA INTRAFAMILIAR

{COMO LE PASO?:

EL DIA 02/06/2023 A ESO DE 08:20 PM YO AVIA SALIDO DE CLASE LE PEDI EL FAVOR A
UN AMIGO QUE ESTABA HA BALANDO CON MIGO EN EL APTO LE PEDI EL FAVOR QUE
ME ACOMPANARA A COMPRAR UN MEDICAMENTO EN LA DROGUERIA CRUZ VERDE,
QUE SE LLAMA EXELMYO, ERA PARA MI HIJA ILIANA MARGARITA, LA CUAL JTIENE
PROBLEMA CON OVARIOS POLI QUISTICO EL CUAL APROVECHE EN LA DROGUERIA
OLIMPICA LES COMPRE SUS COSA PERSONAL, Y APROVECHANDO YO LLEGUE A LA
CASA'Y MIS HIJOS SALIERON A RECIBIRME COMO SIEMPRE ENTRE LAS REJAS COMO
SI YO FUERA UN DELINCUENTE , YO ESTABA HABLANDO CON MI HIJA ILIANA ,EN
PRESENCIA DE SUS DOS HERMANOS QUE SON ITHAN Y IKER EN ESE MOMENTO YO
LE ESTABA ENTREGANDO A MI HIJO EL MENOR LAS COSAS Y ME ESTABA
DESPIDIENDO CUANDO LA VEO AL LADO MIO YO NO LE DIJE NADA Y SALI HACIA EL
CARRO A MONTARME , INMEDIATAMENTE ELLA ME RECLAMO EL PAGO DE LOS
AUXILIOS ESCOLARES ARGUMENTANDO QUE YO ME HABIA ROBADO ES PLATA QUE
SI NO ME DABA PENA Y VERGUENZA , Y PORQUE LE HICE ESO A MIS HIJOS, MI
RESPUESTA ANTE ESO FUE YO NO LE HURTADO NADA A M

FACTURA DE TODO QUE NO ES MENTIRA, EN ESE MOMENTO YO NO HE DANADO
NADA PARA QUE MIS HIJOS TE CREAN LA QUE '

E ME ENGANO FUISTE TU , Y ELLA
TENIA EN LA MANO UNA BOLSA CON UNA GASEOSA CON LA

| 2 CUAL ME LA IMPACTO
EN LA CARA Y EN LA PARTE DEL OBRO CON MORETONES Y ARUNONES EN El BRAZO

IZQUIERDO ANTE ESTO YO MENCIONO LO QUE ELLA LLEVABA EN LA BOLSA UN PAN
TAJADO, UN A GASEOSA, UNA BOLSA DE MAYONESAS Y GASE

=t OSA ALES
CALLERON ENTRE CARRO ESTA LA SEGUNDA VEZ QUE EllA mMb Aarebe Ca
PRIMERA FUE EL DIA 02/09/2022, LA CUAL ME DIO EN E[ 0]0 QUE LO TENGO
AFECTADO, Y EN ESTOS MOMENTO TENGO PROBLEMA EN EL BRAZO IZQUIERDO
POR PROBLEMA DE UNA INFLAMACION ( BURSITIS) PINZAMIENTO TE]. MANGUITO
ROTADOR ELLA TENIENDO CONOCIMIENTO DE ESA PATOLOGIA Mp R P B
OBRO IZQUIERDO, Y ME DIO TRES GOLPE EN EL OBRQ AFECTADO Y EN TRES
OCACIONES ME DIO EN LA CARA YO TENGO COMO TESTIGQ A ] AMIGO QUE IBA AL
LADO MIO QUE SE LLAMA MARCOS MONTERO, EL CUAL LO pUgp L oy S
NUMERO DE CELULAR # 3142860923,

1]
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/LA VICTIMA ACTUALMENTE CONVIVE CON EL (LA) DENUNCIADO(A)?

No
LA ViCTIMA y EL (LA) PENUNCIADO(A) TIENEN HIJOS EN COMUN?

Si
/CUANTOS Y DE QUE ED

16 ,13,10, MENORES
CQUE TIPO DE VIOLENCIA SE EJERCIO CONTRA LA VICTIMA?

Fisica, Psicologica
¢EN QUE CONSISTIA ESTA FORMA DE VIOLENCIA FISICA?
PORQUE YO LE DIJE QUE EL QUE ESTABA ENGANADO ERA YO

¢EN QUE PARTE DEL CUERPO FUE AGREDIDO(A)?
EN LA CARA EN EL OBRO IZQUIERDO Y EN EL. BRAZO ME ARUNO

¢{CON QUE FUE AGREDIDO(A)? (ESTO INCLUYE TODO TIPO DE ARMAS, PARTES
DEL CUERPO Y OBJETOS). |
CON LA MANO Y CON UN BOTELLA

¢EN QUE CONSISTIA ESTA FORMA DE VIOLENCIA PSICOLOGICA?
CON SUS MALA PALABRAS HACIA MI DELANTE DE MIS HIJOS

(LA VICTIMA DEPENDE DEL (LA) DENUNCIADO(A) PARA CUBRIR SUS GASTOS
BASICOS? (ALIMENTACION, VIVIENDA, ENTRE OTROS).
No

¢ CUALES FUERON LAS POSIBLES CAUSAS DE LA AGRESION?
PORQUE YO LE DIJE QUE ELLA ME FUE INFIEL

{QUE HA PASADO CON EL (LA) DENUNCIADO(A) DESPUES DE LOS HECHOS?
YO ME FUI PARA MI CASA ELLA

¢QUE CONSECUENCIAS HAN TRAIDO A LA VIDA DE LA VICTIMA LOS HECHOS
OCURRIDOS?

ELLA LE HABLA MAL A MIS HIJOS DE MI

¢CONOCE DE SITUACIONES EN LAS QUE EL (LA) DENUNCIADO(A) SE HAYA
COMPORTADO DE MANERA SIMILAR CON OTRAS PERSONAS?

NoO

(TIENE CONOCIMIENTO SI EXISTEN OTRAS DENUNCIAS INTERPUESTAS POR
OTRAS PERSONAS EN CONTRA DEL (LA) DENUNCIADO(A)?

No

¢EN EL PASADO SE HAN PRESENTADO HECHOS SIMILARES EN CONTRA DEFE IA
VICTIMA POR PARTE DEL (LA) MISMO DENUNCIADO(A)?

No

LA VICTIMA HA RECIBIDO ATENCION MEDICA, PSICOLOGICA. SOCIAL U O

C ’ ’ # ’
RELACIONADO CON ESTE HECHO? TRA

No

(A LA VICTIMA SE LE HAN OTORGADO PREVIAMENTE MEDIDAS
PROTECCION? - e

No

ADES?

Pagina 8 de 10
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FISCALIA
TN

n

referencia, etc.).

Conoce el lugar en el que trabaja -
la victima (Ciudad. Barmo,
Direccion. Nombre de la Empresa,
Punto de Referencia, etc.).

Conoce el lugar que frecuentala -
victima (Ciwudad, Barmo, Direccion,
Punto de Referencia, etc.):

Otro medio de contacto: -
Informacion adicional: -

TESTIGOS

¢ Sabe usted s1 hay testigos?: Si

‘Cuantas personas fueron testigo 1
éel hecho denunciado?:

¢De cuantos de estos testigos tiene 1
informacion para aportar?:

DATOS DEL TESTIGO

Tipo de Documento: INDOCUMENTADO

Numero de Documento: -
Fecha de Expedicion: .
Pais de Expedicion: .
Departamento de Expedicion: -
Ciudad de Expedicion: -
Prnmer Nombre: MARCOS

Segundo Nombre: -
Primer Apelhdo: MONTERO

Segundo Apellido: :
Pais de Nacimiento: -
Departamento de Nacimiento: -
Municipio de Nacimiento: -
Fecha de Nacimiento: -

Edad -
Sexo HOMBRE
Alias. -
Tiene alguna discapacidad: -

Pertenece a alguna de las -
poblaciones de especial

proteccion

ctiene algun acento en particular?: -
tiene rasgos o caracteristicas -
?’iswm particulares?:

cuene algun tatuaje, aretes, -
anillos, cadenas, ropa u otros
accesonos particulares?:

¢ Pertenece o ha pertenecido a -

Pagina 5 de 10
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ldentidad de genero: -
Calidad: =
Nivel Academico: -
Oficio: -
Profesion: -
Direccion de Correspondencia: -
Complemento Direccion de .
Correspondencia:

Pais de Correspondencia: -
Departamento de -
Correspondencia:

Municipio de Correspondencia: -
Teletono Celular: 3142850923
Teletono Fio: -
Correo Electronico: -

Conoce el lugar en el que vivela -
victima (ciudad, barrio, punto de
referencia, etc.):

Conoce el lugar en el que trabaja -
la victima (Ciudad, Barno,
Direccion, Nombre de la Empresa,
Punto de Referencia, etc.):

Conoce el lugar que frecuentala -
victima (Ciudad, Barmo, Direccion,
Punto de Referencia, etc.):

Otro medio de contacto: -
Informacion adicional: -

RELACION ENTRE INTERVINIENTES

¢Existe o existio una relacion entre No
el indiciado y la victima?:

DATOS SOBRE LOS HECHOS

Se hace constar que el denunciante ha sido informado sobre: la obligacion legal que tiene
toda persona mayor de 18 anos de denunciar cualquier hecho que tenga conocimiento y
que las autoridades deban investigar de oficio; de la exoneracion del deber de denunciar

confra s1 mismo, contra su conyuge o companero permanente, pariente en 4o0. Grado de
consanguinidad, de afinidad o civil, o hechos que haya conocido en el ejercicio de una

actividad amparada por el secreto profesional; que la presente denuncia se realiza bajo la

ravedad de juramento y acerca de las sanciones penales impuestas a quien incurra en
alsa denuncia. (Articulos 67 - 69 del C.PP y 435 - 436 C.P).

Fecha de comision de los hechos: 02-06-2023
Hora: 20:20:00

Para delitos de accion continuada: -

Pagina 6 de 10
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FISCALIA
(GENERAL DELABACICE

Segundo Apellido: CAICEDO
Pais de Nacimienlo: -
Departamento de Nacimiento: -

Municipio de Nacimiento: -
Fecha de Nacimiento: 03-03-1975

Edad: 18
Sexo: HOMBRE
Alas: i

Tiene alguna discapacidad: -
Pertencce a alguna de las .
poblaciones de especial

proteccion:

ctiene algun acento en particular?: -
tiene rasgos o caracteristicas -
fiSit‘?i;iS particulares?.

tiene algun tatuaje, aretes, -
anillos, cadenas, ropa u otros
accesorios particulares?:
;Pertenece o ha pertenecido a -
algun grupo delincuencial?:
Identidad de genero: -
Calhidad: :
Nivel Academico: -
Oficio: .
Profesion: -
Direccion de Correspondencia: -

Complemento Direccion de -
Correspondencia:

Pais de Correspondencia: -

Departamento de -
Correspondencia:

Municipio de Correspondencia: -
Telefono Celular: -
Telefono Fijo: -
Correo Electronico: -

Conoce el lugar en el que vive la -
victima (ciudad, barrio, punto de
referencia, etc.):

Conoce el lugar en el que trabaja -
la victima (Ciudad, Barrio,
Direccion, Nombre de la Empresa,
Punto de Referencia, etc.):

Conoce el lugar que frecuenta la -
victima (Ciludad, Barrlo, Direccion,
Punto de Referencia, etc.):

Otro medio de contacto: -
Informacion adicional: -

INDICIADOS

; Tiene informacion sobre el o los  Si
posible(s) indiciado(s)?:
:Cuantas personas participaron en 1

Pagina 3 de 10
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;De cuantas de estas personas
* ‘ e
tiene informacion para aportar?:

DATOS DEL INDICIADO

Tipo de Documento:

Numero de Documento:
Fecha de Expedicion:

Pais de Expedicion:
Departamento de Expedicion:
Ciudad de Expedicion:
Prnimer Nombre:

Segundo Nombre:

Prnimer Apelhdo:

Segundo Apellido:

Pais de Nacimiento:
Departamento de Nacimiento:
Municipio de Nacimiento:
Fecha de Nacimiento:

Edad:

Sexo:

Alhas:

Tiene alguna discapacidad:

Pertenece a alguna de las
poblaciones de especial
proteccion:

ctiene algun acento en particular?:

‘tiene rasgos o caracternisticas
1S1cas particulares?:

ctiene algun tatuaje, aretes,
anillos, cadenas, ropa u otros
accesorios particulares?:

¢Pertenece o ha pertenecido a
algun grupo delincuencial?:
I[dentidad de genero:

Cahidad:

Nivel Academico:

Oficlo:

Profesion:

Direccion de Correspondencia:

Complemento Direccion de
Correspondencia:

Pais de Correspondencia:
Departamento de
Correspondencia:

Municipio de Correspondencia:

Telefono Celular:

Telefono Fio:

Correo Electronico:

Conoce el lugar en el que vive la
victima (ciudad, barrio, punto de

CEDULA DE CIUDADANIA
1065586500

16-08-2005

COLONMBIA

YENY
JUDITH
MEZA
BETANCUR

MUJER

MANZANA 144 CASA 1 A DON ALBERTO

3183989714

-
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VICTIMAS:
S1

Se informa al usuario que puede consultar su caso y conocer el despacho al cual
Se asigno su noticia, de la siguiente manera:

a. Ingresar a la pagina web www.fiscalia.gov.co en la siguiente ruta: |
o Servicio al Ciudadano / Consultas / Consulte el estado de su denuncia
o Digite los 21 digitos de su denuncia (estan en la parte superior de la misma frente
a la casilla Caso Noticia) y luego ingrese los codigos de validacion que pide el
sistema |
o Presione BUSCAR para consultar la informacion

b Comunicarse con el Centro de Contacto de la Fiscalia General de la Nacion, marcando
desde su celular al 122 o la linea gratuita 018000919748.

“é;%’(m AL D

EDNA MARGARITA CARRILLO QUIROZ
Fiscaha General de la Nacion

SAU (SALA DE ATENCION AL USUARIO)
VALLEDUPAR

FISCALIA

GENMERAL DE LA NACION
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FISCALIA
e D6 L e e

{TTENE LA VICTIMA ALGUN HIJO(A) QUE NO ES DFE LOS DOS?
NO
(LA VICTIMA HA ACUDIDO ANTE OTRAS AUTORIDADES POR TEMAS

RELACIONADOS CON SUS HIJOS(AS)?

(LOS HIJOS(AS) DE LA VICTIMA HAN PRESENCIADO ALGUNAS DE ESTAS

AGRESIONES?
\'

{ALGUNA DE LAS VICTIMAS ES MENOR DE EDAD?
NO

LA VIOLENCIA OCURRIO EN OTRO PAIS?
N¢

(CUENTA CON DOCUMENTOS COMO CARTAS, MENSAJES DE TEXTO, CORREOS

ELECTRONICOS, MENSAJES DE REDES SOCIALES QUE PERMITAN CONOCER
LAS CIRCUNSTANCIAS NARRADAS Y QUE PUEDAN SER APORTADAS?

NC

Informacion Adicional

TIENE ALGUNA EVIDENCIA QUE APORTAR A LA DENUNC(CIA:
3

i

LA EVIDENCIA QUE VA APORTAR ES:

Documento

EN EL LUGAR DE LOS HECHOS O EN SUS ALREDEDORES EXISTEN CAMARAS
DE SEGURIDAD QUE HUBIERAN PODIDO GRABAR LOS HECHOS?:

N

DESEA AGREGAR ALGO MAS A SU DENUNCIA?:
NO MAS

DOCUMENTOS

Se hace enlrega al usuario de los siguientes documentos:

1. FORMATO REMISION A OTRAS INSTITUCIONES POR COMPFTENCIA-
Si

2. FORMATO SOLICITUD DEMEDIDA DE PROTECCION POLICIA NACIONAL
S1

3. FORMATO REMISION INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y
CIENCIAS FORENSES:

-y 1
- N

4. FORMATO REMISION A OTRAS INSTITUCIONES- ICBF / COMISARIA DE
FAMILIA:
Si

bk cud o J 2 i )
Pdﬂﬁﬂ A 0de U
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SROCESO GESTION DE DENUNCIAS Y ANALISIS DE

INFORMACION Cédigo: FGN-MP0O1-F-31

FISCALIA FORMATO DE REMISION AL INSTITUTO Vereién: 03

EITETWTITITEEY | NACIONAL DE ME%‘:.‘;,:& llE_EGAL YCIENCIAS | .,

06/ 06/ 2023

Senores
INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES

(Ciudad/Municipio) DE VALLEDUPAR

De conformidad con lo sefalado en el articulo 204 de la Ley 906 de 2004, que establece el apoyo
\écnico-cientifico de su entidad, me permito solicitarle, se realice valoracion a.

Nombres y apellidos OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO
Numero de documento
14302
IDENTIFIF:AC|ON CEDULA i ideniidad 722143
Sexo (seleccone conuna X)) | Mujer Hombre | X
: : Mujer Mujer trans Hombre | X | Hombre trans
klentldad de genero Otra CUB' (S| selecciono otra )
Nombre identitario
(Para id 1ad de genero trans) _
Edad 48 ANOS Teléfono 3183460383
Correo electronico KAROS7503@HOTMAIL. COM
CALLE6C#21 A-33 APTO 1
Pertenece a alguna de las siguientes poblaciones Si No | X
Si respondio Sl, especifique:
Afrodescendiente Afrodescendiente palenquero Raizal Gitano / Rom
Indigena Pueblo / comunidad indigena:
Requiere interpretacion linguistica | Si No | x | Indique la lengua:
Tiene alguna discapacidad Si No | X
Si respondié Sl, especifique:
Visual Auditiva o del lenguaje Sordoceguera Fisica o motora
Mental Cognitiva o intelectual Multiple Otra
Si selecciono otra, especifique cual:
Requiere ajustes razonables | Si No Especifique:

Aspectos para valorar (Senale con una "X)

Clinica forense

X Valoracion integral de lesiones no fatales en clinica forense (Incluye violencia de pargja,
_contra ninos, ninas adolescentes, personas adultas mayores, entre otras)

Relaciones medicolegales (Solo historia clinica)

Abordaje medico legal de casos relacionados con responsabilidad en atencion en salud
(debera anexar la historia clinica)

Abordaje de clinica forense en la investigacion de la violencia sexual

Determinacion clinica forense del estado de embriaguez aguda
Estimacion de edad en clinica

Determinacion clinica forense de estado grave por enfermedad, enfermedad muy grave
Incompatible con la vida en reclusidén formal y estado de salud como causal de traslado en
_persona privada de la libertad
Abordaje forense en casos donde se investigue o sospeche tortura u otros tratos o penas
crueles, Inhumanos o degradantes
Psicologia y psiquiatria forense
| F’rerqcnas psiquiatricas o psicologicas forenses sobre perturbacion psiquica en presuntas
victimas de lesiones personales y otros
Penc;as psiquiatricas o psicologicas forenses en adultos victimas de delitos sexuales
P;EFIICIE]S psiquiatricas o psicologicas forenses en nifos, nifas y adolescentes presuntas
victimas de delitos sexuales
_Pericias psiquiatricas o psicolégicas forenses sobre adiccion a sustancias
Pericias psiquiatricas forenses sobre capacidad de comprension y autodeterminacion
Pericias psiquiatricas forenses sobre estado de salud mental del privado de libertad - Estado
grave por enfermedad o enfermedad muy grave iIncompatible con la vida en reclusién formal

Pericias psiquiatricas o psicologicas forenses mediante autopsia psicolégica en la
determinacion de la manera de muerte (suicida, homicida o accidental)

-

| Pericias Psfquiétricas 0 Psicologicas Forenses sobre dano Psiquico con Fines de
| Indemnizacién, Conciliacion o Reparacion

Otro Indique cual -

= ——

Se anexa resumen o copia de Historia Clinica: Si L No l

— — e

L TR NN TR TR R TR S § Lalks i At Al b B b & e et ol e
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[ R DETEFIL U T VRSN NACIUNAL DE MEDICINA LELGAL Y VIENUVIAD

FORENSES Pagina: 2 de 2 J

e — e

Asi mismo, se solicita se haga la recoleccién, aseguramiento, registro y documentacion de
evidencia fisica, biolégica o elementos materiales probatorios relevantes para |a investigacion y se
determine la necesidad de realizar valoraciones, examenes o tratamiento especial a:

Victima | X Indiciado

Resultado de Formato de Identificacién del Riesgo (5 apiica)

il —

En la recepcion de la denuncia se aplicéd a la victima la herramienta para la identificacion del riesgo
de reincidencia de violencia de género y de ocurrencia de violencia feminicida A continuacion se
presenta su resultado del nivel de riesgo obtenido

Bajo Moderado | |  Grave | [  Extemo |
Numero Unico de Noticia Criminal i
20 001 600 1075 | 2023 | 15187
Dpto. Municipio Entidad Unidad Receptora ARO Consecutivo
Delito. | 1VIOLENCIA INTRAFAMILIAR Aticulo. | ?
2 Articulo:

Debera anexar el PDF de la Noticia Criminal al formato.

Informacion de la sede de la Fiscalia General de la Nacién que realiza la remision:

ICiudad/Municipio Valledupar cesar

Direccidon Seccional FGN | Carrera 17 # 18 — 05 edificio Olimpia
Sede/Despacho: Unidad de atencién al usuario

Direccion: Teléfono:

Solicitamos amablemente que las actuaciones realizadas sean informadas al despacho al cual fue
asignada esta noticia criminal, para lo cual puede ingresar a www.fiscalia.qov.co / servicio
ciudadano / consultas / consulte el estado de su denuncia, en donde encontrara el despacho
asignado.

En aras de garantizar el debido proceso, y realizar la activacion de la ruta de atenciéon integral
desde el sector justicia, sin poner cargas adicionales a la victima, la Fiscalia General de la Nacion
remite el caso al Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses por medio
virtual/electronico para que se adelanten las acciones pertinentes.

Atentamente,
1o QU K/“l(
Firma: EDNA MARGARITA CARRILLO QUIRQZ
Nombre: ASISTENTE 1

Anexos: (0) Numero de folios.

Fste documento es coma del ongw 2 Que rNeposa an |la inransl Su imprasion o L]HELZ.:”U.:I S8 CONSIOe A una CD{.‘HB NO [_:nrﬂn:ﬂ *d-'d
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| PROCESO GESTION DE DENUNCIAS Y ANALISIS DE

. | INFORMACION - | Codigo: FGN-MP01-F-30
- ALIA | -.
. IS NAC SO FORMATO DE REMISION A POLICIA version: 04
GENL AL DL LA " NAC|0NAL P.g"‘l o
W@ T
‘Hermano(a) | |

Personas sin vinculos (vecinos, grupos, barras, tribus urbanas, etc.)
_Especifique ___POR

1 indiciado cuenta con las siguientes caracteristicas que pueden ser constitutivas de
factores de riesgo para cl/la usuario/a: (ndigue conuna X 1o que correspondan)

Realiza o realiz6 actividades que facilitan su acceso a armas BLANCA | x

p— —

Hace parte de grupos de reputacion violenta (barras, bandas, grupos
delincuenciales, etc)

T2 e —— — — S S

Es consumidor de sustancias psicoactivas X

e — — =

Otra.
Cual

Teniendo en cuenta lo expresado por el/la usuario/a, se encuentra necesario realizar
remision para mediacion policiva por las razones expuestas a continuacion:
VIOLENCIA INTRAFAMILIAR

resultado de Formato de Identificacion del Riesgo (si aplica)

-
Bajo Moderado Grave Extremo
Creacion de Noticia Criminal Si No
20 0016 00 1075 | 2023 [ 15187
Dpto. Municipio Entidad Unidad Receptora ANo Consecutivo
Delito: 1.VIOLENCIA INTRAFAMILIAR Articulo:
2 Articulo:

En caso de que se haya creado NUNC se debera anexar el PDF al formato.

Informacion de la sede de la Fiscalia General de la Nacién que realiza la remision:

biudad!Municipio Valledupar — Cesar

Direccion Seccional FGN | Carrera 16 No 17 — 60

Sede/Despacho: Fiscalfa 18 Local

Direccion: Telefono:

Solicitamos amablemente, en los casos que se remita con numero de noticia criminal. que
las actuaciones realizadas sean informadas al despacho al cual fue asignada esta noticia
criminal, para lo cual puede ingresar a www.fiscalia.qov.co / servicio ciudadano /
consultas / consulte el estado de su denuncia, ¢n donde encontrara ¢l despacho
asignado.

Atentamente.

DU (¢ /]

Firma EDNA MARGARITA CAI 1.0 QU

ombre:

Anexos: (0) Numero de folios.

i #te aocumanto as COpia oel on Iginal Que reposa en la inranel Sy IMpresion o descar ga se consiclera una CGDH NO Cﬂntlﬂladﬂ
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o) 8O GESTION DE DENUNCIAS Y ANALISIS DE
' PROCERO INFORMACION Cadigo: FON-MPO1-F-30
-ISCALIA
H a ,ﬂ. - H - FORMATO DE REMISION A POLICIA Version: 04
| | NACIONAL PAgina: | de )
I

06 06 2023

Senores
ESTACION DE POLICIA
POLICIA NACIONAL

Valledupar - Cesar
De conformidad con lo seflalado en el preambulo y los articulos 1, 2, 13, 22, 42 y 218, entre otros,
de la Constitucion Polltica y conslderando que los hechos rnaml’esladcm por el/la usuario/a
constituyen comportamientos contrarios a la convivencia, cuya competencia es de tipo policivo, por
tratarse de situaciones de convivencia ciudadana conforme lo establece en la Ley 1801 de 2016
Codigo Nacional de Policla y Convivencia, alentamente se remite a
Nombres y apellldus | OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICT IJ(} _

INDENTIFICACION | CEDULA | NUMERO | 72214302

'Sexo oo conunax) | Mujer | | Hombre | X

e — _—

R —— T e —

‘Mujer | | Mujertrans | | Hombre | [ Hombre trans |
0"3 Cuai: L"i.l snlocciono "olra ) [ - B 4

Identidad de género

Nombre identitario
U al -1'nHl ind de genero trans) - ]

Edad | 48ANOS | TELEFONO 3183460383

Correo KAROS7503@HOTMAIL.COM
DIRECCION CALLE6C#21A-33 APTO 1

r SR 2 s e =

Pertenece a alguna de las siguientes poblaciones j Si I No I X |
| Si respondio Sl, especifique:
| Afrodescendiente | Afrodescendiente palanquero | Raizal I \ Gitano / Rom ]
Indigena Pueblo / comunidad indigena:
| Requiere interpretacion linguistica | Si No | X | Indique la lengua: |

= ~ Tiene alguna discapacidad B ~[Si] | No | X

Si respondio SI, especifique.

Visual | Auditiva o del lenguaje Sordoceguera | Fisica o motora
Mental Cognitiva o intelectual Multiple Otra

Si seleccion6 otra, especifique cual:
Requiere ajustes razonables | Si No ‘ l Especifique’:

Quien manifiesta que:

[=sta siendo victima de comportamientos contrarios a la convivencia, que afectan v
perturban su scguridad y tranquilidad, por tratarse de: o conun 1o que conespontan
Renir, Incitar o Incurrir en confrontaciones violentas con (escandalos, insultos, ofensas otros). | x
Amenazas referidas a causar dano fisico a personas por cualquier medio (agresiones | X
verbales con palabras intimidantes).

Persecuciones, seguimientos, hostigamientos (en su residencia, lugar de trabajo otruslugares
| publicos o privados).

Sonidos o ruidos de actividades que perturban la tranquilidad.

Otra actividad que perturbe la tranquilidad y seguridad de la persona que se considere
contraria a la convivencia segun la Ley 1801 de 2016

Espemﬁque cual{es)

'

— T T T e T e — c—— —

Datos de la(s) persona(s) que esta(n) realizando los actos contrarios a la convivencia:

‘Nombres y apellidos | YENY JUDITH MESA BETACUR -
"CEDULA - 1065586500

Teléfono 13183989714 g
_Q_l_reccujn_ - - ] MANZANA 144 CASA 1 A DON ALBEETO

(Incluva la « uum!ud n’t tablas necesarias si es mds de una per nmu}

Realizados por: (Indique con una “X™ los que correspondan)
L E}parEja sentimental - i -

' Por ejemplo acceso en sllla de ruedas, Intérprete de lengua de sefias, etc.

I _qlﬂ EI 'I ;-{.-’Im!‘il:,! Eﬁ ‘.L::IFI 'ﬂ.l '!t . | . I ; | |

g e ——-;1—ql-|‘—-- Ty S T - = T TT——
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BANCOLOMBIA SA. Eseblecimiento Bancario

VIGILADO ==recoss e

= Bancolombia

Medellin, 24 de mayo de 2023

Senor

Oscar Antonio Fontalvo Caicedo

karos7503@hotmail.com

Cordial saludo,

En atencién a su derecho de peticion radicado con niumero 3000154350, en el cual
solicita atencidn a varias peticiones.

Después de las respectivas validaciones le brindamos respuesta de la siguiente manera:

e “PRIMERO: me permitan acceder a los diferentes montos y especificaciones de los
dineros consignados a esa cuenta, numero 524—231724-44, como quiera que
estas transferencias o consignaciones fueron exclusivamente, desde mi nimero
de cuenta de ahorros Bancolombia 957-39843473 para responder ante los
menores de edad los cuales son mis hijos que se dieron en medio del matrimonio

civil.”

A continuacion, le detallamos las transferencias desde su cuenta terminada en 3473,
hacia la cuenta terminada en 2444, las cuales para el periodo solicitado solo se reflejan
bajo el concepto Traslados Sucursal Virtual

NIT 890.903.938-8
www.bancolombia.com.co

VALOR FECHA CUENTA NOMBRE
$ 850,000.00 8/20/2021 2444 YENY MEZA
$ 300,000.00 8/23/2021 2444 YENY MEZA
$ 850,000.00 8/31/2021 2444 YENY MEZA
$ 1,000,000.00 9/16/2021 2444 YENY MEZA
$ 800,000.00 9/30/2021 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 10/17/2021 2444 YENY MEZA
$ 800,000.00 11/1/2021 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 11/16/2021 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 12/1/2021 2444 YENY MEZA
$ 100,000.00 12/2/2021 2444 YENY MEZA
$ 150,000.00 12/14/2021 2444 YENY MEZA

)

Linea de Atencion al Cliente: Bogota: 343 00 00, Medellin 510 90 00, Cali 554 05 05, Barranquilla 361 88 88, Cartagena 693 44 00, Bucaramanga 697 25 25, Pereira
34012 13, a nivel nacional: 018000912345; desde Espaiia: 900 995 717 y Estados Unidos: 1866 379 9714. Defensor del Consumidor Financiero: Juan Fernando Celi
Munera y/o Liliana Otero Alvarez, en calidad de Defensor principal y suplente respectivamente, puedes comunicarte a través del correo electrénico
defensor@bancolombia.com.co, a la linea telefénica 604 3211586, al celular 3128612728, a la linea gratuita nacional 018000522622 o dirigirte a la direccion fisica
Cr.43A # 1A Sur 188 Of.709 en Medellin, en el horario de 8:00am a 12:00pm y de 2:00pm a 5:00pm. Para mayor informacién acerca de sus funciones, los asuntos
que le corresponde conocer y otros datos de interés, te invitamos a ingresar a la pagina web https://www.bancolombia.com/personas/consumidor-financiero.

© Grupo Bancolombia
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BANCOLOMBIA SA. Eseblecimiento Bancario

VIGILADO ==recoss e

NIT 890.903.938-8

2 BanC0|ombia www.bancolombia.com.co

$ 800,000.00 12/16/2021 2444 YENY MEZA
$ 850,000.00 12/31/2021 2444 YENY MEZA
$ 800,000.00 1/15/2022 2444 YENY MEZA
$ 250,000.00 1/28/2022 2444 YENY MEZA
$ 750,000.00 2/2/2022 2444 YENY MEZA
$ 150,000.00 2/6/2022 2444 YENY MEZA
$ 30,000.00 2/6/2022 2444 YENY MEZA
$ 950,000.00 2/12/2022 2444 YENY MEZA
$ 800,000.00 2/15/2022 2444 YENY MEZA
$ 250,000.00 2/25/2022 2444 YENY MEZA
$ 800,000.00 3/1/2022 2444 YENY MEZA
$ 120,000.00 3/6/2022 2444 YENY MEZA
$ 250,000.00 3/8/2022 2444 YENY MEZA
$ 600,000.00 4/1/2022 2444 YENY MEZA
$ 600,000.00 4/1/2022 2444 YENY MEZA
$ 600,000.00 4/1/2022 2444 YENY MEZA
$ 50,000.00 4/9/2022 2444 YENY MEZA
$ 650,000.00 4/15/2022 2444 YENY MEZA
$ 650,000.00 4/30/2022 2444 YENY MEZA
$ 25,000.00 5/8/2022 2444 YENY MEZA
$ 20,000.00 5/10/2022 2444 YENY MEZA
$ 650,000.00 5/15/2022 2444 YENY MEZA
$ 600,000.00 6/2/2022 2444 YENY MEZA
$ 15,000.00 6/10/2022 2444 YENY MEZA
$ 550,000.00 7/4/2022 2444 YENY MEZA
$ 650,000.00 7/11/2022 2444 YENY MEZA
$ 650,000.00 7/19/2022 2444 YENY MEZA
$ 650,000.00 8/1/2022 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 8/16/2022 2444 YENY MEZA
$ 650,000.00 9/1/2022 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 9/15/2022 2444 YENY MEZA
$ 600,000.00 10/2/2022 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 10/16/2022 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 11/1/2022 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 11/16/2022 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 12/1/2022 2444 YENY MEZA
$ 750,000.00 12/16/2022 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 12/31/2022 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 12/31/2022 2444 YENY MEZA
$ 700,000.00 1/15/2023 2444 YENY MEZA

e “SEGUNDO: En cuanto a la venta de la casa, el cual fue de cincuenta millones, se
pueda conocer esa transferencia ya que existié una venta en medio de la sociedad
conyugal la cual ella hoy niega esta venta se dio en el afio 202 1 (ver hecho sexto).”

‘A

Linea de Atencion al Cliente: Bogota: 343 00 00, Medellin 510 90 00, Cali 554 05 05, Barranquilla 361 88 88, Cartagena 693 44 00, Bucaramanga 697 25 25, Pereira
34012 13, a nivel nacional: 018000912345; desde Espaiia: 900 995 717 y Estados Unidos: 1866 379 9714. Defensor del Consumidor Financiero: Juan Fernando Celi
Munera y/o Liliana Otero Alvarez, en calidad de Defensor principal y suplente respectivamente, puedes comunicarte a través del correo electrénico
defensor@bancolombia.com.co, a la linea telefénica 604 3211586, al celular 3128612728, a la linea gratuita nacional 018000522622 o dirigirte a la direccion fisica
Cr.43A # 1A Sur 188 Of.709 en Medellin, en el horario de 8:00am a 12:00pm y de 2:00pm a 5:00pm. Para mayor informacién acerca de sus funciones, los asuntos
que le corresponde conocer y otros datos de interés, te invitamos a ingresar a la pagina web https://www.bancolombia.com/personas/consumidor-financiero.

© Grupo Bancolombia
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BANCOLOMBIA SA. Eseblecimiento Bancario

VIGILADO ==recoss e

NIT 890.903.938-8

2 BanC0|ombia www.bancolombia.com.co

Hacia la cuenta terminada en 2444, no se refleja ninguna transferencia ni consignacion
realizada por usted, por valor de $50.000.000.

Por lo tanto, en el evento de que en la cuenta citada existiese dicho valor depositado, no
seria posible entregarle la informacién, esto en virtud a la Reserva Bancaria que le asiste
a las entidades financieras.

Lo anterior se fundamenta en el art. 15 de la Constitucién Politica, en el cual se desarrolla
el derecho fundamental a la intimidad personal, y la Circular Basica Juridica 029 de 2014
segun la cual “Se entiende por reserva bancaria el deber que tienen los funcionarios de las
entidades financieras y aseguradoras, de guardar reserva y discrecion sobre los datos de sus
clientes o sobre aquellos relacionados con la situacion propia de la compania, que conozcan
en desarrollo de su profesion u oficio”.

Por su parte, es importante aclarar que su peticion sélo podra ser efectiva cuando se
cumpla una de las siguientes condiciones:

e La solicite el dueiio de la misma. (titular de la cuenta (dueiio) donde ingresaron los
recursos)

e El dueno le confiera poder para solicitarla, el cual debe estar debidamente otorgado
con reconocimiento de contenido y firma ante notario publico.

e Medie una orden de autoridad competente en ejercicio de sus funciones.

Esperamos haber dado claridad a su requerimiento, y no esta demas decirle que en caso
de tener alguna inquietud adicional con relacion a este o cualquier otro tema, podra
comunicarse con la linea de atencion al cliente.

Atentamente,

Equipo Bancolombia

‘A

Linea de Atencion al Cliente: Bogota: 343 00 00, Medellin 510 90 00, Cali 554 05 05, Barranquilla 361 88 88, Cartagena 693 44 00, Bucaramanga 697 25 25, Pereira
34012 13, a nivel nacional: 018000912345; desde Espaiia: 900 995 717 y Estados Unidos: 1866 379 9714. Defensor del Consumidor Financiero: Juan Fernando Celi
Munera y/o Liliana Otero Alvarez, en calidad de Defensor principal y suplente respectivamente, puedes comunicarte a través del correo electrénico
defensor@bancolombia.com.co, a la linea telefénica 604 3211586, al celular 3128612728, a la linea gratuita nacional 018000522622 o dirigirte a la direccion fisica
Cr.43A # 1A Sur 188 Of.709 en Medellin, en el horario de 8:00am a 12:00pm y de 2:00pm a 5:00pm. Para mayor informacién acerca de sus funciones, los asuntos
que le corresponde conocer y otros datos de interés, te invitamos a ingresar a la pagina web https://www.bancolombia.com/personas/consumidor-financiero.
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Y FONDRUMMOND

U Fondo de Empleados de Drummond
. | & de Todos g, pora {odos !

NIT: 824.000.609-4

FONDO DE EMPLEADOS DE DRUMMOND
“FONDRUMMOND?”

CERTIFICA

—— ——

Que el seior FONTALVO CAICEDO OSCAR ANTONIO, identificado
CO‘IJl cedula de ciudadania No 72.214.302 es asociado de Fondrummond y
poéee a la fecha un saldo de cartera por valor de $61.990.000.

|

Si desea cancelar el valor de la deuda debe realizar su consignacion a la cuenta
convenio N°091193888 del BANCO BOGOTA Cuenta Corriente, que se
enc’;uentra a nombre de Fondrummond, y enviar el soporte original de la

consignacion a las oficinas.

Importante: Estos valores estan sujetos a cambios.

|
|

Recuerde que la fecha limite de corte para descuento de némina son los 4
9 , ; , e
primeros dias de cada mes, posterior a ésta se enviara el reporte para el

descuento respectivo.

Estlla certificacion se expide para COMISARIA DE FAMILIA en Valledupar
a los 09 dias del mes de Febrero del afio 2023

| -
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ENRIQUE BUITRAGO REQUENA
JEFE DE CARTERA

\
|

i
!
I

GERENCIA: CﬁhRERA 11 No. 16-41 Teléfono: 580 51 71 - 570 66 86 Cel.. 310 570 05 53 - 317 668 72 67 Emall: fondrummond@hotmail.com E:_:Iiﬂdo Fondrumond - Valledupar
Calle 15 No. 1C-54 Oficina 303 Edificio Pevesca - Tel - 4317021 Cel.; 310 570 05 63 - 317 668 72 72 - Emall: fondrummond1@hotmail.com - Santa Marta

Carrera 6B No. 18-96 Bulevar Simén Bolivar 2do, Piso - Tel.: 323 55 33 - Cel.: 315 354 24 70 - Email: fondo.b@hotmail.com - Barranquilia
‘ La Loma - Cesar: Diagonal Antiguo Casino Cel.: 315 720 81 85

£
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NOTARIA ONCE DE CALI

ACTA DE DECLARACION NOTARIAL 3231 -2021

En la ciudad de Santiago de Cali,

epartamento del Valle del Cauca, Republica de Colombia, hoy 17
del mes de NOVIEMBRE del

| __':s Mil veintiuno (2021), al despacho de la Notaria Once del
Circulo de Cali, cuyo Notario #ular es el Doctor ALFONSO RUIZ RAMIREZ comparecio: OSCAR
ANTONIO FONTALVO CAICED ﬁﬂquien identifiqué con la cédula de ciudadania No.72.214.302
expedida de BARRANQUILLA y expreso su intencion de rendir declaracion juramentada con fines
extraprocesales, de conformidad con lo dispuesto en el Decreto 1557 de 1.989. En este estado el
suscrito Notario impuso a la compareciente la gravedad del juramento y le notifico de las
| consecuencias de la violacion a la verdad y PREGUNTADO por sus generales de ley ¢ usu' Me llamo
.- F%mtﬁdu, soy deniciiiado en ‘mm% e e H'-*"F“ SI5A-1 A ESQ ¥} -
BARRIO DON ALBERTO TELEFONO: 318- 3460383 de profesmn u ocupacmn TECNICO MECANICO |
EQUIPO MINERO, actualmente con un salario basico de $ 4.182.000. de estado civil CASADO
SEPARADO DE HECHO PREGUNTADO por el motivo de su declaracion expuso: Declaro bajo la

!
‘ gravedad del juramento que soy quien vela econdmicamente por mi MADRE |la sefilora MARIELA

CAICEDO GONZALEZ identificada con la cedula de ciudadania No. 38.977.694 de Cali soy yo quien sufraga

SuU sustento y manutencion en g‘r @ respecta a alimento, medicamentos y demas gastos ocasionados,
cubriendn;tﬂdns sus gastos, tan /némncus y de la misma manera socialmente. Mi MADRE no recibe
ningun ingreso, ni como trabajadnra depend1ente o independiente, no recibe pension ni jubilacion de entidad
publica o privada. En la actualidad cuenta con 69 anos de edad, todo esta manutencion es con fruto de mi
trabajo la mensualidad que mes a mes le daré es: 400.000 mil pesas y cada quince dias son 2 cuotas de

200.000. PREGUNTADO: Desea agregar algo mas? Contesté: NO. No siendo otro el objeto de la

presente declaracién se termina y firma, por el declarante y el Notario, una vez impartida la

aprobacion del declarante a la integridad del texto aqui contenido,17 de NOVIEMBRE de ﬁgz"’i

NOTA: EL (LOS-LA) CECLARANTE (S) MANIFIESTA (N) QUE LEYO (ERON) SU DECLARACION

ENCONTRANDOLA CORRECTA Y EXACTA CON SU CONTENIDO Y QUE NO OBSERVA (N) EN ELLA

ERROR Y POR CONSIGUIENTE CUALQUIER DATO O INFORMACION QUE LE FAL'!'E O LE SOBRE ES

ATRIBUIRLE A SU RESPONSABILIDAD Y NO A LA NOTARIA POR LO QUE NO EFECTUARA RECLAMO

ALGUNO DESPUES DE FIRMADA, NI SE HARA NINGUNA DEVOLUCION DE DINERO. CONFORME
(Derechos Notariales $13.800+ IVA $2.622, Resolucion 00536 de 22 Enero de 2021).

EL DECLARANTE,

’l

/’ otk SR Y M. 2%, of o

OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO

EL NOTARIO,

ALFGNSD RUIZ
AEBT

———————— e ——= - - . -—'_—-_._____-___J

Avenida Roosevelt ntimero 39 A -36. Tel: 3724848-3724646
E-mail. info@notaria 11cali.com
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CAMISETAS PERSONALILAUAS
= SUBLIMACION APLIGUES PLASTISOL.

M. ESTAMPADOS Y MUCHO MAS
W G) @VARIEDADES ISALAS
- (3310 AT1ZNIY
LOCAL 145 - GALERIA POPULAR
LA NEVADA
l.. CLLL#40-06 LOCAL #3
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CREACIONES

NIT. 16 514 078-7/ Arelis Gamez

FACTURA DE VENTA
Régimen Simplificado
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CAMISETAS PERSONALIZADAS,
m‘ “ SUBLIMACION, APLIQUES, PLASTISOL,
e, ESTAMPADOS Y MUCHO MAS
WD (@ @VARILDADES ISAIAS

| (710 0912919

LOCAL 145 - GALERIA POPULAR
LA NEVADA

\ CLLO6#40-06 LOCAL #3

0107

REGIMEN SIMPLIFICADO

ESTA FACTURA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS LEGALES A
UNA LETRA DE CAMBIO, ART, 774 DEL CODIGO DE COMERCIO

COMPRADOR
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FARMACIA DERMATOLOGICA

TELEFONO: BB80 11 1)
CALLE 12 #16-65 BARRIO ALFONS
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NIT. 9003272566
Avenida Calle 26 ¥ 49D-91 Torre 2 Of 905
TELEFONDS UL1-B000-966999 o WS94
WNM. SURED.CON..CO
servicio.alcliente@sured.com. co
OPERADOR HABILITADD - RESOLUCION #103
DEL 29 DE ENERO DE 2015 DEL MINTIC
RESOLUCION FACTURACION POR CONPUTADOR
m'lﬁimmlﬁ DEL 01/09/2020
DESDE 150000001 HASTA 500000000

ENVIO DE GIRD
CODIGO POSTAL: 203020

o A (IRTR— "p— ."h

el P R
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ROI SUSHI VALLEDUBRAR b
KOI Sushi Bar :
‘E‘,ﬁ .- =@ 408,105
Calle 13 # 6-71
Taelefono: 30043528696
Valledupar - Colaombia
REGIMEN SIMPLIFICADO

FACTURA DE VENTA:-040964

FECHA 28/12/2021 MESA 2
H INI 20:56:20 AT RTACQOS
H FIN 21:34:13 CA RTALCQS

e —l-l—_'*— ._—l-. &

Nombre-Razdn Social :
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SU RED
K4TR1X GIRDS Y SERVICIOS 5.A.5.
NIT. 90032725468
hvenids Calle 24 # &9D-%1 Tarre 2 OFf 500
TELEFONDS 01-BDDD-94499% o WOY&
WAl . SURED . CON.CD
- servicio.alcliente@sured.con.om
OPERADDR WARILITADD - RESOLUCION w103
DEL 29 DE ENERD PE 2015 DEL NINTIC o
RESOLUCION FACTURACION POR COMPUTADOR
NUNERD 1E744003541955 DEL 01/09/2020
DESDE 150000001 WASTA SODOO0OODO
ENVID DE GIRD
CODIGD POSTAL: 20302

FACTURA DE VENTA : WGSS1876BAISS ASES:|
13792

PIN :19132302060146971 2022-02-26 19313:2
5

ORIGEN : CDA LA JAGUACC: 72214302 TEL :
¥Rx0000

NUTIENEEGMAIL .CON

OSCAR FONTALVO CAICERD

DESTIND : RED DE SERVICIOS BEL CESAR CH
LOS HATICOS DIR:[ CL 4 7 34)

MARIELA CAICEDD GOMZALEZ

CCy JBYT7694 TEL : O

GIRD ’ 100,000
FLETE } 6,000
TOTAL i 104,000

PR ADMISION 1 FISICD

Con la Iwposicion de i huella d
eclaro que ful

inforsado sobre el tratasiento y finall

AT g, e i e il el ®

™ el
-
-

ldentificacion ¥
contacto de Matrix Giros y Servicio
§ B5.M.5., <omo

responsable del tratamiento de da
tos personales.

Entendli y acepte el contrato de gir
os postales y la
politice de tratamiento de datos perso
1"|L|I';lﬂi*aiill‘“1 _ '
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.CDIED POSTAL: JO0BE1
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DSCAR  FONTALW CAICEN

GERTIND 3 SURED APF WALLE DEL CAUCA DIN:

(OFICTNG VIRTUAL)

SARTELA CAICEDD DONZALEZ

CCy 3a7776%¢ TEL 1 O

GIRD ! 100,000

FLETE ! 4,000

TOTAL ! 10s,000
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Valledupar, 11 de marzo /2002 f ’(\/(:'u
P 5’ \
e V3 \
. y /b
Comisario de familia. \SV\W

Alveiro Calderdn \
ASUNTO: ENTREGA VOLUNTARIA DE INMUEBLE 4 / Wj%\
Yo, OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO Identificado con el nro. de cedula 72.214.302

acogiendome al principio de oportunidad del proceso que llevo en contra tipificado en el codigo

penal colombiano art 229, “Violencia intrafamiliar Psicologica” manifiesto que el dia domingo 6 de

marzo le realice entrega de las llaves del inmueble ubicado en la siguiente direccién manzana 144
casa 12 esquina Barrio Don Alberto en la ciudad de Valledupar.

Asl, las cosas debo manifestarles que ese dia era rlni turno de trabajo el cual debia estar viajando
hacia mi lugar de trabajo ubicado en el corregimiento de la Loma-Cesar y para realizar |a entrega
me fui muy dificil relacionar mis pertenecias las cuales aun permanecen en el inmueble por lo que
paso a relacionar los objetos dejados y especificar.con mucha claridad el estado de los mismos por
tal motivo realizare un listado acompafado de fotografias de algunos bienes materiales que
quedaron y las diferentes reparaciones que se realizaron para que mis hijos gozaran del inmueble
COmo quiera que esta es una medida preventiva que busca aclarar esta situacién y una vez

aclarada se pueda realizar la separacién de bienes matrimoniales 2 raiz que existe un vinculo
juridico.

De manera que empezare por las reparaciones realizadas las cuales me ha tocado a mi realizar
porque la sefiora yeny meza Betancourt manifiesta no tener empleoy no tener dinero.

Pero debo decirles que el afio pasado se realizo la venta de |a casa ubicada en el corregimiento de

Curumani - Cesar por valor de $ 50.000.000 cincuenta millones de pesos y la sefiora yeny le
correspondieron S 25.000.000.

[

: £
Se encargo de realizar toda la venta por lo cual se hicieron los respectivos procesos, en cuanto a la

venta de manera consensual y la mitad del dinero de la venta del inmueble el cual también estaba
a nombre de ella exactamente esa venta se realizo el mes de julio del afio pasado

RELACION DE REPARACIONES Y COSTO DE MANO DE OBRA
!

El trabajo de mejoras y reparaciones fue asignado el sr Carlos maestro de obra
|
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- Limpieza y pulimiento del piso en la zona de bajo en su totalidad especificamente (piso en
porcelanato parte del frente y toda la sala y cocina el cual fue Re fraguado en su totalidad

guedando en excelentes condiciones) y la parte de arriba la o corredor que comunica las
habitaciones.

Instalado por el sr Carlos

Valor mano de obra.........140.000 incluyendo el producto masilla para Re- fraguar piso de
porcelanato.

Precio de las 4 Baldosas S 80.000.

Ver foto.

D

INSTALACION DE LAS CUATRO BALDOZAS EN POHCIELAHATO Y ZOCALOS FALTANTES.
Instalado por el sr Carlos

Manode obra...........ccoceeeee. $ 120.000.

Precio de las 4 Baldosas ....... S 80.000.
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INSTALACION DE LAS 4 BALDOSAS EN LA SALA POR MURO QUE RETIRADO.

Instalada las 4 baldosas en porcelanato.

Ver foto.

I Lii, el ey tend 1A
I, P A T T T R T [T I T
s T S e ki)
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'l'-l‘_"!_ el
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B ST arss i S
2 el N SN

:L' i I ‘_-_1'::!";#— < k

|
|

REPARACION DE LA BASE DEL CLOSETS EN HABITACION E INSTALACION DE BALDOZAS REALIZADO

POR EL SR Carlos |

| SR R S 120.ﬁﬁ0.

— T m—— e
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NOTA ACLARATORIA: los pisos de |a casa se encuentran en excelente estado todo en general.
Entrega a satisfaccién por parte de la sefiora Yeny Judith Meza.

- Zona verde con el 4rbol de mango podado.

- Grama y buen estado.
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- Rejas y Portén de cierre de estacionamiento en excelente estado sin ningun dafio al igual que el

frente de abajo fue pintado en color blanco y toda la parte de abajo excepto el techo o placa de Ia
sal y la cocina.

INSTALACION DE PISO EN PORCELANATO BALCON DE AMABAS HABITACIONESDE SEGUNDOQ PISO
MANO DE OBRA TODO COST O iitissesarsiitinranesss sasissnses S 120.000.
(Incluye pega perfecto y boquilla).

Ver foto.

PINTADA DE LA CAS PARTE DE ABAJO PARTE DE LAS ESCALERAS FRENTE DE ABAJO PARTE DE

AFUERA.
Valor mano de obra.............. S 100.000
Precio del cufiete ........cce..... S 195.000.

- INSTALACION DE TOMA CORRIENTES 3 EN LA HABITACION DEL SEGUNDO PISO HABITACION DE
ILIANA.

- INSTALACION DE LA LAMPARA Y ACOMETIDA DEL CABLEADO POR PARTE DEL SR ELECTRICO
MIGUEL EN LA HABITACION DE ILIANA AL IGUAL QUE EL BANO.

- INSTALACION DE LALAMPARA LED DEL PATIO.

|

- INSTALACION DE SWITCH DE ENCENDIDO PARA LA HABITACION DEL SEGUNDO PISO EL CUAL
LLAMAREMOS HABITACION DE ILIANA.

- INSTALACION DE SWITCH DE LA COCINA.

t
'l -
PINTADO Y PULIDO MUEBLE FLOTANTE EN SALA DEL PRIMER PISO.
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II. INVENTARIO Y RELACION DE LAS PERTENECIAS DEJADAS EN EL INMUEBLE.

1.

PESCERA en excelente estado limpia y funcionando con sus respectivos peces.

2. Tanque pléstico color azul para depositar aguas.

3.
4.

8.
9.

Dos mesas las cuales fueron compradas y disefiadas en color blanco.
Estufa de 4 fogones empotrada para estrenar en excelente estado se encuentra en el

mesoén de la cocina instalada y funclonando.
Plezas y recortes de baldosas en porcelanato ubicadas en el patio para la reparacion del

meson en cocina “NO BOTAR”
Escrituras de la casa
Papeleria de todos los soportes de consignaciones por manutencién facturas y otros

gastos.
Sabanas personales
Colchén completamente nuevo y forrado de 1,60

10. Base somier nueva para estrenar de 1,60

11. Closets en perfecto estado de color gris nube

12. Closets en perfecto estado habitacién nro. 2 la cual llamaremos habitacion de lker
13, Libros de derecho y todo lo relaclonado con mis apuntes
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NOTA ACLATORIA:

Dentro del principio de la buena fe debo manifestar que este documento se realiza con el objetivo
de poder dar claridad a las buenas intenciones y la buena relacién que debe existir entre la sefiora
Yeny Judith Meza Betancourt quien desde el mes de agosto del afio pasado decidido irse de la casa
v que de mi parte existié en el mes de septiembre darle nuevamente el inmueble para evitar qué

los nifios es decir los tres hijos que tuve como efecto del vinculo matrimonial, los cuales son
menores de edad quienes en orden de mayor a menor son:

- 1ker Mateo FONLaIVO MeEzZa......cooemmeemenennnns 14 afios de edad.
- lliana Margarita Fontalvo Meza.........cccininiiinnnnn, 12 afios de edad.
- Ithan Mateo FONtalvo Meza.....cccccrerreeneessescasnsenanss 0 afos de edad.

Cuando esa tarde decidl dejar una reunién de la empresa realizada en |a jagua de ibirico y que
tengo testigos que ese dia dejé la reunién abandonada para poder entregarle la casa y que por
parte de ella existié un rotunda negativa y en consecuencia, NO quiso regresar a ella para tal

efecto esa tarde le dije claramente que no querfa que mis hijos pasaran por esa escena a lo cual
ella respondi6 tajantemente que no que a esa casa ella no regresaba mas nunca.

Se firma este documento, en mutuo acuerdo de las partes.

O Em—— e o B O T R S e e e g O O S O O i S S - S e

i —— T T T - S S W . e i

Oscar Antonio Fontalvo C, Yeny Judith Meza Betancourt

c.c72.214.302. expedida B/quilla. C.c 1.065.586-500 de Chiriguana- Cesar

PROGENITOR PROGENITORA

Alveiro Calderén

C.C
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INTZGRA

CONSULTORES S AS
DERECHO LABORAL 55T | SEGURIDAD SOCIAL
NIT. 90) 093 167-8

Barranquilla D.E.I.P., 28 de Mayo de 2015

Senores

DRUMMOND LTD
Depto. Seguridad y Salud en el Trabajo

Cludad

Referencia: Informacion estado de salud
Caso: OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO CC 72214302

OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO identificado con la Cédula de Ciudadania No. 72.214.302
identificado con la Cédula de Ciudadania No. 72214.302 actuando en nombre propio, en

coadyuvancia con STEPHANY CRESCENTE ARIZA identificada con Cédula de Ciudadania No.
1.044.423 957 portadora de Licencia como Especialista en Seguridad y Salud en el Trabajo No. 3248
de 2016 actuando en calidad de Consullora Especializada, mediante la presente me permito informar
mi estado actual de salud dando cumplimiento a mi responsabilidad dentro del Sistema de Gestion de

Seguridad y Salud en el Trabajo (Art. 2.2.4.6.10 Num. 2 del Dec. 1072/2015)

Fui contratado por la empresa DRUMMOND LTD desde hace mas de 10 afios para el cargo Mecanico
Diesel, actualmente estoy reubicado hace dos anos por mi lesion de hombro, padezco de varias
enfermedades que afeclan mi capacidad laboral las cuales resumo de la siguiente manera:

1. SINDROME DE MANGUITO ROTADOR IZQUIERDO

a. Después de llevar un largo proceso de determinacion de origen, la JUNTA NACIONAL

DE CALIFICACION DE INVALIDEZ mediante Dictamen No. 72214302 - 385 de fecha
25/01/2018 califica el diagnostico Sindrome de Manguito Rotador [zquierdo, como de

Origen Enfermedad Laboral.
b. La ARL COLMENA practico pruebas paraclinicas y califica la Pérdida de Capacidad

Laboral y Ocupacional mediante Dictamen de fecha 27/09/2018 otorgando un 12.10% de
origen Enfermedad Laboral con una Fecha de Estructuracion de 17/09/2018.

¢. Acepté el dictamen y fui indemnizado por dicha patologla.

Calle 94 No 51 8 - 4%

Ed Burd 51 Of 40 318 550 B1 55 OO

‘ @ www. Int3graconsultores com
; 537 =
Barranquillla - Colombia S— SRniograc Pagina 1 de 2

Taaﬁfﬂ,ﬁ;}amﬁj per Tu 5 e/gmm’,a,d Laberal

v
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CONSULTORES § A <
DERECHO LABORAL SST SECURIDAD SOCIAL
NIT 901 093 1¢7 g

2. TRASTORNO DE DISCOS INTERVERTEBRALES LUMBARES Y CERVICALES

Intervertebrales Cervicales es de Origen Enfermedad Comun
b. E! pasado 27 de rebreio de los coirie Iles, solicité z l1a ARL SEGUROS bOLIVAR i3
rehabilitacion para la respectiva calificacion de secuelas de |3 patologia lumbar dada como
laboral.

la ARL para poder agendar Ia
a Lumbosacra y asi comenzar

recomendaciones a las que haya lugar en mi sitio de trabajo.
/
Q NTD™ LV g y

OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO
C.C.No. 72.214 302

Cordialmente.

Coadyuvo,

- e 7> f
< = >/
STEPHANY CRESCENTE ARIZA
Especialista Sequridad y Salud en el Trabajo " -
C.C. 1.044 423.957 de Puerto Colombia wn'ﬂ # \}}
Licencia en Seguridad y Salud en el Trabajo No. 3248 de 2016 'Q(_;d-’ = o o

o

B: ¥
Calle 94 No 5 w3 .
e Yde NI | - & YIB 530 A §5 @00 wWww IintSaraconsuit
Fd Buro %) f.",.” .r..,'!"__.‘l i | ,
10 )" ] TR TS 18l 1
Harranqullla - Caolombia
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SIG-783
SISTEMA INTEGRA
E[lll'ﬂmmll] LTD. DO DE GESTION e iidn

SOLICITUD DE RETIRO DE BENEFICIARIOS EN LA POLIZA Octubre 2018
HYC Pigina 1 de l

i AT o = = -_‘l | |
CIUDAD: | Valledupar | FECHA DE DILIGENCIAMIENTO: 0L 08 2022

INFORMACION DEL ASEGURADO PRINCIPAL

NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE DIRECCION DE CIUDAD DE

TELEFONO

COMPLETOS IDENTIDAD RESIDENCIA RESIDENCIA

Yscar Antonio Fonotalyve Caleedo 72214 302 \Mina \Manzana |44 casa | a Valledupar m
Pribbenow Esquina

NOTA IMPORTANTE: Medlante la firma de este formato. declaro que se me han explicado las condiciones de retiroc, quUE€ Lok
beneficiarios retirados no seran elegibles para un nuevo INEreso Sabiendo esto, declaro m voluntad de retirar de |a poliza

de Hospitalizacion y Cirugia suscrita entre Drummond Ltd vy Allianz, a los sigulentes beneficlarios:

INFORMACION DEL O LOS BENEFICIARIO(S) A RETIRAR

TIPO No. DE
OC DOCUMENTO

i G 1065586500 Yeny Meza Betancun -

T.l: Tarjeta de Identidad C.C: Cédula de Ciudadania

T oo de Documentos de Identidad: RC Registro Civil
C.E: Cédula Extranjeria.

Parentesco. CO: Conyuge HIl: Hijo PRO: Progenitor

Motivo del Retiro: R.V: Retiro Voluntario F: Fallecimiento

Firma del Asegurado Principal @0 MKHQ/ No. de Documento 72.214.302
r

Oscar A Fontalvo C

e ———————————————————

Recibido AON Fecha: |

Recibido Allianz | Fecha.

Fecha

Recibido RRHH Drummand;

“| g ermpreso Drummond Lid queda au ranrada paro darle Tratomiento o lo informadian contenida en el presente de conforrmigad con 0 estoblecdo
en la Ley 1581 de 2014 reglamentado pov el Decreto 1377 de 2013, que regula lg proteccan de datas en Colombia y 'as demas normas que o

" El Manual de Politicas y Procedimientos de ProtecCion de Datas Persong/es e Drummoand LIg

compiementen, modifiguen, deroguen o sustituyan
rontent/uploads/Manual-Datas pdf

puede ser consu/fado en hHp //www drummongitd com wp
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€ ®/ JUNTA NACIONAL
' DE CALIFICACION

¢/ DE INVALIDEZ

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

Fecha de diciamen: 2101 _'_“[‘HQ

Vipo de calidicacion: (5o

Instancia actual: Segunda Instancia

Solicitante: AFDP
Teléfono: 2170100 ext 4617

1. Informacioén general del dictamen

Motivo de calificacion: Origen

Primera oportunidad: NUEVA EPS

Nombre solicitante: COLPENSIONES
Ciudad: Bogota, D.C. - Cundinamarca

Correo eletrénico: juntascolpensiones@asaluditda.com.co

N° Dictamen: 72214502 - 068

Primera ins.ancia: juuia Regionai
Atlantico
Identificacion: NIT 900336004

Direccién: Cl1 73 No. 11 12

2. Informacién general de la entidad calificadora

Nombre: Junta Nacional de Calificacion de
Invalidez - Sala 2

Teléfono: 7440737

Nombres y apellidos: OSCAR_ ANTONIO
FONTALVO CAICEDO

Ciudad: Valledupar - Cesar
Lugar: Barranquilla - Atlantico

Etapas del ciclo vital: Poblacion en edad
economicamente activa

Correo electronico: karos7503(@hotmail.
com

AFP: Colpensiones

Tipo vinculacién: Dependiente
Codigo CIUO:
Fmpresa: DRUMMOND LTD-LA LOMA

Ciudad: La loma - Cesar
Antiguedad: 14 Anos

Identificacion: 830.026.324-5

Correo electronico:

Direccion: Diagonal 36 bis # 20 - 74

Ciudad: Bogot4, D.C. - Cundinamarca

3. Datos gen_erules_ de la persona calificada

Identificacion: CC - 72214302 -
BARRANQUILLA

Teléfonos: - 3162589010-3183989714
Edad: 43 ano(s) 10 mes(es)

Estado civil: Casado

Direccién: CONJ ALTA VISTA
MANZANA 46 CASA 9A EXTERNA

Fecha nacimiento: 03.03/1975

Genero: Masculino

Escolaridad: Técnica

Tipo usuario SGSS: Contributivo (Cotizante) EPS: Nueva EPS

ARL: Colmena riesgos profesionales S.A.

4. Antecedentes labnra_les del calificado

Trabajo/Empleo: TECNICO MECANICO
EQUIPO MINERO

Actividad economica:
Identificacion: NIT -
Teléfono: 5719200

Compania de seguros:

Ocupacion:

Direccion: KM 31 VIA SAN ROQUE
BOSCONIA

Fecha ingreso:

Descripcion de los cargos desempenados y duracién:

REPARACION. MANTENIMIENTOS DE EQUIPOS, REPORTES, INSPECCION,REMOCION E INSTALACION COMPONENTES

Anilisis de ﬂes—gu'ﬂ estudio de puesto de trabajo Sl b

e e i
o = = = — - o _
-

Fecha realizacion gltimo andlisis:

F nuidad calificndora: Junta Naclonal de Calificacion de Invalidez - Sala 2
Cilificadn. OSCAR ANTONIO FOM ALVO CAICEDU

Dictamen: 72213302 - 968 s o 1 Ai 30
ll._.l‘ e | Aliw &=
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Resumen analisis o estudio puesto de trabajo:

Realizado por: Luz Elaira Altamar, FT. Esp. S.O

Fecha de realizacion: Diciembre de 2017

Empresa: Drummond LTD — Sede operaciones mineras
Cargo evaluado: Técnico mecanico

Descripcion del cargo:

La funcion principal del técnico mecanico es la de realizar el mantenimiento preventivo, cambio e instalacion de componentes
de los camiones 777 y 785, con el fin de mantenerlos en buen funcionamiento para la ejecucion de la labor cumpliendo con
l0s estandares de seguridad establecidos por la compafia.

—

|
ACTIVIDADES

FRECUENCIA Y TIEMPO |
PROMEDIO DE LA [DISTRIBUCION DE TAREAS

DURACION PROMEDIO DE
ILAS TAREA Y % DE LA

\iRUTlNARIAS Antcopiaitl JORNADA
\r_ - : e et - _ _ ——— - = ___’__ S -
\ =l funcionario en e! carqc asiste |
Participa- en charla de i % a la charla de seguridad en 15 minutos (2 %)
ISeguriaaa. | |donde se tratan temas de = '
Erevencic’m de riesgos. |
i T IRecublr Ips reportes de tareas |
- ] ) __|para el dia. _ - L _'
i . Realizacion del analisis de |
Recibir los reportes de ] BLnR trabajo de seguro (AST). | - 0 |
tareas para el dia. s — e — 160 minutos (8.3 %)
B0 il ISeIec_cifm de herramientas y |
imateriales para el trabajo.
| 120 Minutos_ ~ |Verificacion y cambio de aceite T~
I _|de ruedas y mandos finales.
| B0 Mifiiites Ca?}bio de aceite y filtros del
1 — motor. — |
30 Minutos _,Cambio de filtro de combustible. |
| ][10 Mihititse o Cambio del filtro s-ep'ara-do-r de I

Realizacion de
mantenimiento preventivo 3
los camiones

r

_If:u_g_ua. i _ _
_.‘30 Mintitos lCam_t::'_ir:} de ﬁl'tm del sistema de
. Edmlsmnd‘ea[ei _

ICambio de filtro del sistenTa

|

245 minutos (75.6 %)

60 Minutlos =
.‘ B ___ hidraulico.
60 Minutbs Carnbi*o* de aceite de Ia
e ) lransmisién. |
60 Minutoe Cambig de filtro del sistema de
) i = transmision, _
45 Miniitoa C‘arnbricn de filtro del tanque de | |
i o [direccion. - |
Pausas programadas {'30 minutos Alimentacién 30 minutos (4.1 %)
— T ) o v i —
| Incluye tiempos promedios: p - -
JPausas No programadas 70 minutos otra; . o 70 minutos (9.7 9 )
. o N S ‘ razones personales o del lrabajo | o
TOTAL DE TIEMPO DEDICADOS A LAS TAREAS FISICAS DEL 7

CARGO
TOTAL DE PAUSAS PROGRAMADAS Y NO PROGRAMADAS

TOTAL DE LA JORNADA LABORAL ESTABLECIDA

620 Minutos en promedio.
|

100 Minutos €N promedio

720 Minutos ™ ——————

-_-_-__-'—-——-__..___

Fntidad calificadora:

Calificado: O5

L. I
-'||_‘II- 1 \‘n“il_..l

AR ANTONIO FON AL VO (

| ) g | :
11‘:,1! LWL [ i) ! okl

on de Invalidez - Sala 2

\ICEDO Du‘t;:ml:n:".‘..f14_”’1_‘ - DR
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‘Otras actividades (cambios. rellesados o reparaciones), que puede realizar el técnico mecanico durante su turno: radiador,

motor. convertidor de torque. transmision. diferencial, mando final, rueda frontal, suspensién frontal, suspension trasera,
Tolva, tanque de agua. cuello de ganso, cabina, A Frame, housing trasero, barandas y plataformas, hueso perro, pata de
gallina, cilindro de direccion, barra de direccidon, brazo de direccion, cilindro de levante, Reparacion nose cone, compresor aire
acondicionado, correa del compresor A/C, compresor de aire de servicio, ECM del motor, Harness de luces, eje del PTO y

|
|

crucetas, crucetas del eje del PTO, valvula de carga de suspensién, precleaner, Rotocamara de frenos, enfriador de frenos,
enfriador de aceite motor, guarda de suspensién, gasket del motor de arranque, governador del compresor de aire, tanque
hidraulico, tanque transmisién, ball stud cilindro de direccion, PTO de bombas, bomba de agua auxiliar, bomba de agua

principal, bomba de lubricacién del motor, bomba de levante, bomba orbitrol, bomba de direccién, espejo retrovisor, entre
otros

ACTIVIDADES NO FRECUENCIA y TIEMPO

IDURACION PROMEDIO

RUTINARIAS . PROMEDIO DE LA [DISTRIBUCION DE TAREAS
OCASIONALES |ACTIVIDAD DE LAS TAREA
Cambio de lineas hidraulicas y ;r:: MECHE Rl o a7 Cambio de lineas hidraulicas 150 reinuitos
sistemas de transmision $BA oo y sistemas de transmision

| minutos |

Cambio de pastillas de freno P08 veces 4l turng da £ dins Cambio de pastillas de freno |360 minutos

360 minutos

+

\

-

Calibracion de suspension Cuatro' VEGSS 8n Bl Rumi Célibracién de suspension .
de 7 dias 240 - 300 minutos
delanteras y traseras . delanteras y traseras
120 minutos %
Cambio de Ball-Stud Una ¥ al turno de 7 dias Cambio de Ball-Stud |360 minutos
360 minutos
Resellar tangue hidraulico o8 v B i mes Resellar tanque hidraulico 360 minutos
| 360 minutos ] j

—_

Descripcion y analisis de las tareas:
METODO BIOMECANICO:
Actividad 1 Realizar el mantenimiento preventivo
Biomecanica: Cuando el trabajador realiza las actividades en posicion bipeda los movimientos que se evidencian es cuelio
doblado, con inclinaciones y rotaciones; para tronco se observa flexion y rotacion; los miembros inferiores se mantienen
extendidos y en ocasiones flexion de caderas y flexion de rodillas (con apoyo de peso en una sola pierna). En los miembros
superiores, los brazos se observan por debajo del nivel de los hombros, separados del tronco, los codos se encuentran
doblados. antebrazos en pronacion, las mufecas pasan de neutras a flexion, agarres a mano llena de las nerramientas
Ejerciendo fuerza al manipularios.
Cuando el trabajador realiza las actividades en posicion arrodillado los movimientos observados son: cuello semi doblado, con
nclinaciones y rotaciones laterales ocasionales; el tronco semi doblado; los miembros inferiores se encuentran en flexion de
forma alterna cor caderas y rodillas semi dobladas en los pi=2s se evidencia plantiflexion o dorsiflexion. Los brazos realizan
movimientos por debajo del nivel de los hombros, separados del tronco, los codos se semi doblan, los antebrazos se ubtcan
de neutro a pronacion o supinacién, las mufecas en flexo- extension y agarres a mano llena de las herramientas. e erciendo
fuerza al manipularios.
Cuando el trabajador realiza las actividades posicion cuclillas, se observa cuello semi doblado, con rotaciones e inclinaciones
laterales ocasionales para tronco flexion con rotaciones; los miembros inferiores realizan flexidn de cadera, con flexion de
rodilla ocasionalmente: cuello de pie en neutro. Los brazos ejecutan movimientos por debajo del nivel e oS homoros y
separados del tronco, los codos permanecen doblados, los antebrazos alternan pronosupinacion, las munecas en flexo -
extension, agarres a mano llena de las herramientas, ejerciendo fuerza al manipularlas

MLIQD.QLQQAQW_AS

— . - ‘ - - = )
]Acﬂwdade&; diarias realizadas Tiempo Espalda FMMSS MMII  |Peso 1&;:2‘?:;:‘:53‘;‘;‘3‘0”

:' & e —'* 1 -+ - —- v —
I!R&Biu!ﬂ(.iﬁf'i de mantenimiento preventivo |(25.2 %) 1816 1 1 5 .

a los camiones (posicion bipeda) 4+r*mnumz-;

| e —— R A il |
Realizacion de mantenimiento preventivo (252 %) 181.6 3 s 1

a los camiones (posicion arrodillado) minutos

—-————_— - - r

F stidad calificadora: Jjunia Nacional de Calificacién de Invalidez - Sala 2

Calificade: OSCAR ANTONIO FONTALVO( AICEDO Dictamen: 72214307 - 968 Pigina 3 de 20
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Realizacion de mantenimiento preventivo |(25.2 %) 181.6 |2

1 [4 2 [3 .
a los camiones (posicion cuclillas). minutos B | _ | @

) - - ) _._-__-_'_"-l—-
Tiempo total de ejecucion de tareas que implican accion fisica, no se incluyen [os tiempos de pausas programadas Y No
programadas. Se calcula sobre el tiempo total de la jornada laboral: 545 Minutos.

— —|

e T —— e C T ===l
| CATEGORIA DE
SEGMENTO CALIFICACION ACCION
ESPALDA [1(25.2%/75.6%)+ 2(25.2%/75.6%)*1 (259%/75.6%)  [1.32=1
MMSS 1(25.2%/75.6%)+ 1 (25.2%/75.6%)+1 (25.9%/75.6%) 0.99= 1 )
MMI 1 (25.2%/75.6%)+ 2(25.2%175.6%)+2(25.9%/75.6%) 11.65= 2 )

CONCLUSION: De acuerdo a la metodologia, la categoria de accion puntuo 2 (baja) para miembros inferiores: Postura con
posibilidad de causar dano al sistema musculo - esquelético, debido a que al realizar las tareas los movimientos producidos
en los segmentos. se evidencian fuera de los angulos de confort, ademas que mantiene esa postura por periodos de tiempo
conlinuo de hasta 10 minutos.

La espalda y los miembros superiores puntuaron |, debido a que los brazos se ubican por debajo del nivel de los hombros,

manteniendo susangufosdeconfortalrealizar fastaboresde-mantenimiento— -
Se tiene en cuenta que el funcionario tiene la posibilidad de ejecutar cambios posturales los cuales incurren en disminucion de
pbosturas prolongadas y mantenidas. Ademas llevan a cabo las labores entre dos personas.

METODOLOGIA ANSL:

—9
—d

?Iexicﬁn ) 1 )
Extension 0 i
Rotacion 0

CUELLO Velocidad __E -
Frec/hora - ) :D__ _:
Duracion tarea |2 B

r TOTAL 3.6 ]

REFERENCIA 4 |

De acuerdo con los resultados del método ANSI se observa:

Tareas: En la tarea de mantenimiento preventivo de los camiones, se evidencido uso de los miembros superiores con
movimientos similares al momento de ejecutar las tareas en las diferentes posiciones (posicion bipeda, arrodillado y cuclillas).
Supero el limite: Los agarres también superaron el limite de la referencia desarrollar movimientos de prensiones de
nerramientas (pesos inferiores a 15 kg) en conjunto con aplicacion de fuerza para ajustar partes y piezas.

Conclusiones:

En cuanto a los factores organizacionales del cargo el mecanico, del drea de mantenimiento de camiones 777, es un cargo de
u;::q operativo. Con turnos de trabajo rotativo, horarios diurno y nocturno, de 12 horas trabajados intermitente. distribuido en
varias Tases, dando como resultado un tiempo efectivo de operacion y biomecanica corporal o esfuerzos fisicos de 620

minutos en promedio, con pausas que acumulan un tiempo en promedio de 100 minutos, para recuperacion de fatiga a través
de pausas autoadministradas.

En cuanto a la carga fisica - Métodos Cuantitativos: Por medio de la aplicacion (método OWAS) se concluye que |a carga
fisica global se califica como baja en las actividades realizadas diariamente. ya que son llevadas a cabo por tiempo superiores
a 120 min de forma continua, se tiene en cuenta que existe la posibilidad de alternar tareas, disminuyendo la carga fisica vy el
gasto metabolico (como medidas correctivas). Para los segmentos de miembros inferiores. la calificacion tambien es Baja
teniendo en cuenta que el trabajador emplea postura con posibilidad de causar dano al sistema musculo - esquelético
(arrodiliado y cuclillas), ademas se evidencia la combinacion de espalda recta acompanada de torsiones laterales. Se tiene en
cuenta en base a la Galiso la postura estética no es evidencia significativa para traumas acumulativos en columna lumbar. A
traves de la aplicacion del metodo ANSI se concluye que en la ejecucion de las tareas principales los segmentos de agarres
sobrepasaron el limite de la referencia ya que ejecutan movimientos de flexo extension de |a articulacion en combinacion de
dedos flejados al agarrar las herramientas ejerciendo fuerza al realizar el ajuste y desajuste de piezas - partes.

El funcionario se encuentra expuesto a vibracion segmentaria mano brazo al emplear herramientas neumaticas
ocasionalmente.

ANALISIS DE PUESTO DE TRABAJO
Realizado por: Sandra Onate, Esp. S.O y Ergonom|a
Fecha de realizacion: Septiembre de 2014

Fntidad calificadora: Junta Nacional de Calificacion de Invalidez - Sala 2

Calificado: OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO Dictamen:72214302 - 963 P.J.guum de 20
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:Tn];FESE; Drummond LTD - Mina Pribbenow
Cargo evaluedo Mecanico de camiones 793

Descripcion del cargo: | -y
Objetivo Realizar el mantenimiento preventivo, cambio e instalacion de componentes de los camiones 793 en el taller de

mantenimianto

- —— —

.. . - _______.___._____l___ -
]FRECUE”C'A y DURACION PROMEDIO

’ACTWIDADES RUTINARIAS [TIEMPO PROMEDIO [DISTRIBUCION DE TAREAS DF LAS TAREAS
IDE LA ACTIVIDAD

_J . Escuchar y aportar recomendaciones

% |

| de segundad. |

| s . - — |15 Minutos

Se asigna las actividades a los
trabajadores

Charlz de seguridad. (15 minutos)

2.1 Recibir el reporte de tareas para el
dia

Realizacion del analisis de trabajo de
seguro (AST)

Recibir el reporte de lareas

para el dia, realizacon del 13%
analisis de trabajo de seguro

(AST) y seleccion de
herramientas, malerales para (g0 minutos)
el trabgjo- y elementos de

proteccidn personal

Seleccion de herramientas y materiales
para el trabajo.

Solicitud y entrega de herramientas

Se realiza cambio de: motor, mandos
inales, transmisiéon, diferencial,
matrimonio, tolva, cilindro de levante,
suspension, aframe, convertidor,
ordén principal cilindro y barra de
direccion. j'

E
|
'.
izacion de mantenimiento
reventivo a 108 camiones
i

Limpiezs y \evadco ce éroas

65 Minutos

Se realiza reparacion de Will,
nosecone, reparacion parcial al motor

Se recoqe a |a basura generada y se
deposita en un conlenedor destnago
4%, para lal fin
(w minulos) . g Funutos
Se lava con agua a presidn la zona de!
3ller donde se realizd la actividad

T_rifjspoﬁe da y vuelta al comedor § rrurtos -
| aUSEE programadas & minutns y—— |

|

e —— - i —— — T e e ——— SR — pa——— _— _.._..,_..__._.%_—..p - - i L
| |
[

10% InCluye Liempo promecdo eslableco

c ! pOr paradgas obligatonas por olras
Famin azones personaies 0 de' rabago

e e e . el T T T Ty % — T s — - *—la = - =

Ir—-—'ﬂ.“-li

r'
Pausas no programadas
i|

# . o - st T i, e M T TR Tt

= = REm—— - m*‘_ o i ._—._'—ﬂ- "'*' — e L I - e Rl o w7

FRECUENCIA y TIEMPO
PROMEDIO DE LA |DISTRIBUCIONDE TAREAS
CTIVIDAD

F— =l | - = E - v =L T '-'I'——"— -

buﬂ&t ION ,
PROMEDO DE LAS |
TAREAS

. = e

CTIVIDADES ND
RUTINAKIAS

I_rn veoes al lumo oe askss @ Sadta - %130

ab Oe lranamussdn

| wtidted colificatinre /unie Naciana! de CaiFoaaan @0 Imvelides  Salp
{ slificade: (SSCAR ANTUNIO POWTAL VO CAICEDD Dt 2214302 - 968
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Descripcion y analisis de las tareas.

METODO BIOMECANICO: -
| A Al realizar las reparaciones |la postura predominate del trabajador es bipeda; en ocasiones adopta
POSTUR

nosiciones semiarrodillado, en cuclillas y arrodillado. -

MOVIMIENTOS |
| | |
INo se evidencia ciclos de trabajo en serle o en cadena que pueda influir sobre las estructuras

icorporales. . |
Cuando el trabajador realiza las actividades en posicion bipeda los movimientos realizados en

cuello son de flexion de 0 a 20; para tronco flexion 0 a 407, rotacién de 0 a 207, inc!iﬂafién de O a
10°: los hombros realizan flexion de 0 a 100°. codo flexo-extension de 0 a2 70, muneca ﬂ_e;-:j:::-
extension de 0 a 20°, agarres a mano llena. Los miembros inferiores se mantienen €n posICION
\neutra soportando el peso del cuerpo, en ocasiones flexiéon de cadera de 0- 157, con flexion de

rodilla d= 0 a2 20° unilateral. -
Cuando el trabajador realiza las actividades en posicion semiarrodillado los movimienios

ealizados en cuello es de extension de 0 a 157, para tronco flexion e 0 a 15°, los hombros |
Ireaﬁzan flexion de 0 a 100°, los codos flexo- extension de O a 90°. las munecas flexo- extension
de 0 a 20°, agarres a mano llena. El miembro inferior derecho realiza flexion de cadera de O 3
100°. flexion de rodilla de 0 a 105°, cuello de pie en neutro, el miembro inferior izquierdo rezaliza
flexién de cadera de 0 a 30°, flexién de rodilla de 0 a 1207, cuello de pie dorsiflexion de 0 a2 25°;
ICuando el trabajador realiza las actividades en cuclillas los movimientos realizados en cuello son
de extension de 0 a 20°: para tronco extension 0 a 10°, los hombros realizan flexion de 0 a 1307,
codo flexo-extension de 0 a 45°, muieca flexo- extension de 0 a 20°, agarres a mano llena. LOS
miembros inferiores realizan flexion de cadera de 0 a 100°, abduccién de 30°, flexion de rodilla de

lU a 140°. los tobillos realizan dorsiflexion de 0 a 20°, con extension de dedos.
|

| |
FUERZA . . . | -
| ILa fuerza ejercida por el trabajador es dada por la manipulacion de herramientas y componentes

J sin sobre pasar los 23kg.

—— — ~
COMBINACION DE [Existe la combinacién de los factores de riesgos para la cintura escapular, al realizar flexion de
FACTORES DE |hombro de 0 a 130°, aplicar fuerza sobre las herramientas utilizadas y la vibracion mano brazo
‘;LR!ESGOS (FR) dada por el uso de herramienta neumatica

lPORCErdTAJE DE LA |Las actividades que implican algun tipo de demanda fisica se encuentran incluidas de maneraﬂe
JORNADA intermitente en un tiempo de 6 a 8 Horas de trabajo. |
——— S R el

v IBRACION Segmentaria generado por el uso de equipos vibratiles (Pistola neumatica). Se sugiere comparar

lSEGMENTARiA Y DE |con los estudios de higiene.
CUERPO ENTERO.

CTIVIDADES

RINCIPALES QUE uello ,De:ao:s_ Smmm———
APLICAN PARA 4) —nd — _ —
}E"Jﬁ.i UACION ipo Pulsaciones %gc’.gn'

L e g — 4) f4) ~ [Gatillo (3)
.F‘H:ﬁl#zij"_.'igrn e | r
mantenimiento preventivo a 3.3 4 10 0

08 CAaMIoNas j_

| — —_ & T - e - o — —— T T — - . — — - _..J— P e R ™ T s e e,

Cuelio Realiza flexion entre 0 y 20°, exiension de 0 a 20°, con una velocidad despacio, con una duracién acumul
cuatro (4) horas, sin la aplicacion de fuerza se oblienen una calficacion por debajo de los valores limite de of . u{.édf N
Ores limite de referencia (3.3)

¢ atidad calificadera: Juna Nacwnal de Calificacion de lavaliiez - Sala 2

Calificade: OSCAR ANTONIO FONTALVO CAK EIX) Dictammen: 7221 417 . 964
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_n conclusién para los segmentos de hombros, cuello, antebrazos, munecas y dedos los valores se encuentran por debajo del
nivel de referencia: en cuanto a los agarres por presiéon de herramientas, los resultados oblenidos estan por encima de |0s
limites de referencla sefalados en la metodologia ANSI; para esta actividad se evidencia vibracion mano brazo, generada por.

el uso de herramientas vibratiles.

METODOLOGIA QWAS: ;

ctividades realizadas ;
diarlamente: CODIFICACION

Categoria de

|% Tiempo ESPALDA. [MMSS|MMII |PESOlaccion;  por |

Actividades realizadas
' subactividad

| 2%
Charla de seguridad (15 minutos)

Reoibir el reporte de lareas para el dia,
realizacién del anallsis de trabajo de seguro. 13 o

{AST]I y seleccion d':a herramientas, (90 minutos)
materiales para el trabajo y elementos qe

proteccion personal.
Realizacion  de 3.1 posicion 33% 1 3 3 3
manienimiento h|pe{!n (240 m!nu.tt:rs] i
preventivo @ 10s (32 posicion 131% 3 5 |2 4
camiones cucllllas (225 minutos) ) | = _
T T ——— < I L

mpleza y lavado de areas (30 minutos) |

Minutos 600 (No son tiempos lrabajados de forma continua), no se
implica la accion de los grupos musculares de forma continua o

Tiempo Total de la jornada laboral |
sostenida) - Se descuenta el iempo correspondiente 1as pausas

Conclusiones: |
mecanico de camiones 793, es un cargo con tumos de trabajo

En cuanto a los Factores organizacionales del cargo de | 1
termitente, distribuido en varias fases, dando como resultado un

rolativo, horarios diumno y nocturno, de 72 horas trabajados In |
tiempo efectivo de operacion y biomecanica corporal 0 esfuerzos fisicos de 10 horas: en promedio, con pausas que acumulan

un tiempo de minutos en promedio 120 Minutos, para recuperacion de fatiga a través de pausas autoadministradas, se trabaja

pareja y es un trabajo variado

En cuanto a la carga fisica -
fisica global es baja para las aclividades realizadas

superiores, por lo que la mayor parte de las actividades se e}
por encima, se realizan movirientos en los angulos de con

Métodos Cuantitativos Se concluye a través de la aplicacion del metodo OWAS que la carga
diariamente. La carga fisica es baja para la espalda y los miembros

ecutan por debajo del nivel de los hombros y algunas ocasiones
fort: existe variabilidad de posluras para |la realizacion de las

tareas, acompanado de la manipulacion de herramientas y componentes que no sobre pasan los 23kg de pesos. La carga
(isica es media para los miembros inferiores debido a la adopcion de postura bipeda prolongada, 3 la posicion en cuclillas,
arrodillado y semiarrodillado que realiza el trabajador para acceder a las diferentes paries del camion. A traves de la
aplicacion del método ANS| se concluye que los segmentos, de hombros, antebrazos, munecas, dedos y cuello; los resultados
obtenldos estan por debajo de los limites de referencia: mientras que para el bpo ae agarre por presion de la herramienta, los
resultados obtenidos estan por encima de los limites de referencia, senalados en la metodologia, para esta actividad se

evidencla vibracién mano brazo, generada por el uso de herramientas vibratiles.

S. Relacién de documentos y examen fisico (bfﬂﬂ ipcion) LE e T !

= e - E

= | ———

=] : % 0 Relacién de documentos _

* Anilisis de exposicion al factor de nesgo al que se encuentra asociado la patologia, lo cual podra estar en el analisis o evaluacion de

puestos de trabajo relacionado con la enfermedad en estudio.

Entidad calificadora: Junia Nacional de Calificacion de Invalidez - Sala 2
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rcuerdo con cada caso. Si las instituciones prestadoras de servicios d:; salud NO hubicsen tenido la historia FIIHICH, E} a méSl:jm o
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debio informar esta anomalia a los entes territoniales de salud, para la investigacion ¢ imposicion de sanciones él que hubiese Jugar.
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Resumen del caso:

Calificacion en primera oportunidad: | | } .
La Entidad Promotora de Salud (EPS) Nueva EPS calificod la(s) patologia(s): 1-Trastorno de disco cervical no especificado; 2-

Trastornos de los discos intervertebrales no especificado, como de origen Enfermedad comun.

Controversia al dictamen de _primera oportunidad: El senor Osca r Antonio_Fontalvo_Caicedo-no-estuvo-de-acuerdo

con la calificacion de origen y el caso fue enviado a la Junta Regional de Calificacion de Invalidez.

Calificacion Junta Regional de Calificacion de Invalidez:
La Junta Regional de Calificacion de Invalidez de Atlantico mediante dictamen N* 26144 de fecha 07-05-2018 establece:

Diagnadstico(s):

|. Trastorno de disco cervical, no especificado
2. Trastornos de los discos intervertebrales, no especificado

Origen: Enfermedad comun

La Junta Regional de Calificacion de Invalidez de Atlantico, fundamenta su dictamen, especialmente, en los

siguientes terminos:

“...Con el fin de dirimir la controversia sobre el origen de “TRASTORNO DE DISCO CERVICAL NO ESPECIFICADO,
TRASTORNO DE LOS DISCOS INTERVERTEBRALES NO ESPECIFICADO". La Junta aplica el flujograma diagndstico tipo
de opciones diagnosticos en relacion con la enfermedad profesional, de la publicacion Enfermedades Profesionales Guias
Diagnosticas. Ministerio de Salud Bogota 2001:

1.-CLINICA Masculino de 43 anos de edad, estado civil casado, escolaridad tecnico, ocupacion tecnico Mecanico en |a
empresa Drummond con una antigiiedad de 13 afnos y en oficio unos 18 anos. DX MOTIVO DE CALIFICACION:

TRASTORNO DE DISCO CERVICAL NO ESPECIFICADO, TRASTORNO DE LOS DISCOS INTERVERTEBRALES NO

ESPECIFICADO. Resumen de! caso: Paciente con antecedentes de patologia de hombro izquierdo de origen enfermedad
Laboral por JRCA y JNCI. Actualmente refiere cuadro de dolor a nivel cervical y lumbar de varios anos de evolucion, dice que
hace unos 5 anos, los cuales se han incrementado en intensidad y frecuencia con limitacion para realizar algunas actividades.

Tiene Paraclinicos: 18/04/2016 Rmn Columna cervical discartrosis, abombamiento discal C3-C4 que condiciona canal
estrecho y cambios mielomalasicos por compresion. 19/06/2015 Rmn CLS L5- S1 con esclerosis facetaria derecha e
hidrartrosis facetaria izquierda y abombamiento discal mas deshidratacion del disco, hidrartrosis facetaria abombamiento
disco intervertebral mas deshidratacion discal en el nivel L4-L5. En manejo por ortopedia, analgésicos.
2 -EXPOSICION OCUPACIONAL: APT DE ARL Colmena de Septiembre de 2014. Cargo: Tecnico mecanico de camiones (...)
La evidencia cientifica en materia de causalidad de dolor lumbar asociado al trabajo nos aporta que: "Los factores de riesgo
ocupacionales que han demostrado estar asociados con la aparicion de los DU son los siguientes: *Trabajo fisico pesado
"Levantamiento de cargas y postura forzada a nivel de columna *Movimientos de flexidon y rotacion de tronco "Exposicion a
vibracion del cuerpo entero "Posturas eslaticas *Factores psicosociales y de organizacidn del trabajo. En el analisis anterior
NO hay evidencia de factores de riesgo ocupacional en suficiente concentracion.
3 -OTRAS EXPOSICIONES: negativo
4 -RELACION TEMPORAL LABORAL: el cuadro clinico se manifiesta 18 anos de exposicién laboral.
5-CURSO CLINICO: Actualmente manifiesta sentir dolor en region lumbar y cervical.
6.-LABORATORIOS CONFIRMATORIOS: 18/04/2016 Rmn Columna cervical discartrosis, abombamiento discal C3-C4 que
condiciona canal estrecho y cambios mielomalasicos por compresion. 19/06/2015 Rmn Cls L5-S1 con esclerosis facetaria
derecha e hidrartrosis facetaria izquierda y abombamiento discal mas deshidratacion del disco, hidrartrosis facetaria
abombamiento disco intervertebral mas deshldratacion discal en el nivel L4- L5.

Entidad calificadora: Junta Nacional de Calificacion de Invalidez - Sala 2
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~CASO LEGALMENTE RECONOCIDO: TRASTORNO DE DISCO CERVICAL NO ESPECIFICADO. TRASTORNO DE LOS
DISCOS INTERVERTEBRALES NO ESPECIFICADO. " pueden incluirse en el Numeral 37 del Articulo 1° Decreto 2566/09.
Conclusion en el caso presente NO se evidencla exposicion a faclores de riesgo ocupacionales para generar dicha patologia,
a nivel de la columna lumbar ni cervical en suficiente concentracion. Por tanto se concluye que las patologias son de origen
enfermedad COMUN. ..~

Motivacion de la controversia: El seflior Oscar Antonio Fontalvo Caicedo a través de su apoderado, controvierte el

dictamen con base en:

- DIEGO ALEJANDRO NIEVES BOCANEGRA identificado con la Cédula de Ciudadania No. 1.140 823 145 Abogado en
ejercicio. portador de la Tarjeta Profesional No. 257.871 proferida por el Consejo Superior de la Judicatura, y STEPHANY
CRESCENTE ARIZA identificada con Cédula de Ciudadania No. 1.044 423 957 portadora de Licencia como Especialista en
Segundad y Salud en el Trabajo No. 3248 de 2016, actuando en calidad de Apoderado y Consultor Especializado
respectivamente, del senor OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO Identificado con la Cédula de Ciudadania No.
72.214 302, mediante el presente escrito interponemos Recurso de Apelacion, de conformidad a lo establecido por el Decreto
1072 de 20151 en su Articulo 2.2.5.1.41,

HECHOS

1-La JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ DEL ATLANTICO mediante Dictamen No. 26144 de fecha 07/05
(2018, califica al senor OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO vy define que la palologia Trastorno de Discos
Intervertebrales Cervicales y Lumbares, es de Origen Enfermedad Comun. Ante lo anterior, presentamos Recurso de
Apelacion, teniendo en cuenta los siguientes: MOTIVOS DE INCONFORMIDAD: FUNDAMENTOS TECNICOS: Relacion nexo-

causal Origen Laboral Soporte paraclinico:
FECHA TIPO DE EXAMEN CONCLUSION

| il —

|
Discartrosis abombamiento discal C3C4 que condiciona canal estrecho y

18/04/2016  IRMN Cervical cambios mielomalasicos por compresion,

SN = ]

| Esclerosis facelaria derecha e hidrartrosis facetaria izquierda y
| [abombamiento discal mas deshidratacion del disco, hidrartrosis facetaria
(IO :RMN CLS labombamiento disco intervertebral mas deshidratacion discal a nivel de |

= IL4LS.

.. . |
| | S W = L e ————— - - mE _J
Soporte bibliografico: De conformidad a lo establecido por el Decreto 1477 de 2014%, en la seccion |, Agentes Etioléglcos /

Factores de Riesgo Ocupacional, Faclores Ergonémicos:
r L i, L Lo UHES
IAGENTES ERGONOMICOS

E—— i e e e e e e e e A —— 1.
|.

I~ T *“ .'
I

{ OCUPACIONES/INDUSTRIAS

- |E| listado de ocupaciones e industrias no |

A

R?EES%T(E' %ELE;S%E&S I FACTORES DE es exhaustlivo. Se mencionan las mas ENFERMEDADES ’
representalivas pero pueden existir otras

| circunstancias de exposicion ocupacional.

}__—ﬁ : . — e R | M s

Movimientos de reglon lumbar, repetidos ]Dorsmgm (MS4)
n car o racion - Cervicalgia (MS4.2)

',m Carga y esiuerza, operacion us Choferes, repartidores, 1 g'-. | '\

maquinarna en asientos ergonomicos por Ciatica (M3< J3)

res de m r
'tafgﬂ tiempo, posiciones forzadas en GPAIRCONS BOUINENE PesEGS, Lumbago con ciatica (M4 1)

fcargadores, y vigilantes, entre otros. : S
bipedeslacion que predominen sobre J J yvig _Lutmmgﬂ no especthcado (M4
S)

cualquier otro factor causal,

|

Se considera las potologias Trastorno de Disco Intervertebral Lumbar y Cervical como enfermedad laboral, teniendo en
cuenta los factores ergonémicos como fuerza, movimientos fuera de los angulos de confort y hempo de exposicion. La
Resolucién 2844 de 20073 establece que las Gulas de Atencion Integral de Salud Ocupacional seran de obligatoria referencia
pol pane de las entidades promotoras de salud, administradoras de riesgos profesionales. prostadores de serviclos de salud,
prestadores de serviclos de salud ocupacional y empleadores, en la prevencion de 10s danos a la salud por causa o con
ocasion del trabajo. la vigilancia do la salud, el diagnostico, tratamiento y rehabiiitacion de 10s trabajadores en riesqo de sufrir
0 Que padecen las menclonadas r”'.]'“"ihl““ih {}L'Iu[‘lﬂ'l.'"'ll’ll”l'ﬂ|t#h Teniendo en cuenta 108 danos ocasionados en la fisionomia de |a
Columna Vertebral Lumbar y Cervical, podemos establecer que segun la GATI-DLI-EDY y de acuerdo con la revisidn
sistematica de NIOSH (1997), los faclores (e nesqgo ocupacional para l0s que axiste evidencia, de diferentes niveles, acerca
de su asociacion con la aparicion del Dolor L umbar Inespecifico. son los sigulentes: «Trabajo fisico pesado Levantamienlo de

Fatidad calificaders: Junta Naclonal de Calificacién de Invalidez - Sala 2
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1]
'bﬂ'

Sequn In bibliografin menclonada, so deline como Cargs (islca “of conjunto do requerimientos fisicos a los que

i VA - arga ostatica vieno

ol trabnjador duranto 1o jornada Inboral’” So basn on ol trabajo muscular ostallco y dinamico. l.i; rnr?]a m“;“”:" o
4 ’ y : :F'I J - -

doterminadn por las posluras, mientras quoe ln carga dinamica esta dotorminnda por ol osluoers i

‘ “ ~ Alco ¢ aquel en el que 1o
desplnzamientos y ol manejo do cargas (Fundacion MAPFRE, 1D98) Se deline el rabajo eslalico como aqu | i

: ¢ AT : 0, lns siguientes
contrncction muscular os continun . mantonida. Do igunl forma encontramos on ln GATISO nlll;}riu,w:::'qnrtt:rlli::: 1:?11[;::]; !Lﬂ
anotaclones' "La postura se defino como o rolacion de Ins diferentes parles del cuorpo en oqull r.ut ( tl.‘:mt,ﬂ |' ]],m 1 : [._Imm
(Lorza so rofiore o la lension producida on los musculos por ol osfuorzo roquerido para el desempeno de una tarea L

.5 : i araa estaticn «Se
ripsgo derivado do I fuorea cuando 50 superan lns capocldades dol individuo +So realiza el esluerzo on carga tatica

realiza ol osluerzo on forma repolida. sLos tlompos do descanso son nsuliclontos. £ movimiento es la esencia del trabajo y se

defline por ol desplazamionto de todo el euerpo o de uno tlo sus H_wnnmnlnf; cn ol espacio ™ | utubslulnm Inntﬁpu:{l::frnilf:rﬁﬂnﬂf
Lumbar inespecifico (Mb45) L dolor lumbar haco parte do los desordonos F!’Il.l}'uitlllﬂl‘fljr]tlll‘|f*llﬂﬂ*u [ u.l[".ll‘i”‘lllfllz‘]h% m:l.r_“ :m:da
que Incluyen alteraciones do musculos, tondonoes, vainos tumilm?-;;.n;, .‘.i“'ltiT{L‘II'I"H!!; do alropamionlos Tu..rw-::h.t?::."-j w; rlcbrmﬂ
arliculares vy nourovasculares, Lo Organizooion Mundial do 1o Salud (OMS) 1o Incluyo dentro Liﬂlq :J.m;m de "dos ~T4l~
rolacionados con ol lrabajo’, porque ollos puedon sor causndos tanta poar exposiciones acupocionalos Lnr‘rul": nofr n:n{:n-.. LIJ-'.Z”}#::}E
no ocupacionales, Las cousas do dolor lumbar puodon estar relaclonados do formi \mrhl.hln :'inﬂ las eslructuras muscu ‘:ri g,
linamontanas u oseos do la columna verlebral E crocimionto dsoo dogonorativo, camblos on el disco o st hnr_n'mr.h:m FHLH'E nﬂ
conducir @ compresién radicular o medular y compromiso clitico o neurclogico. El dolos puede deberse a procesos
nlecclosos  Inflamatorios, tumorales o raumalicos  (fracturas) Condiclones reumalolégicas varnadas, t‘!ﬁll!rtnt‘-flzltlﬂﬂ
colagonas vasculares, deformidados posturalos y dofoctos genolicos pucdon afectar la estructura, funcion y orginar
mnhinmmim;i;n do la columna vortobral, Lo otlologia oxacta so dosconoco on mas do la mitad do los casos (Freymoyor 1988)
Lo 1umtm!r;iu nespocitficn o dolor lumbar (nespocifico (CIE 10" Mb4) se doline como la sensacion de dolor o molostia
localizada entre el limite forlar de s costilins v ol limite Infarior de los glutoos, cuya intensidad varlo en funclon de 1as
posturas y [ aclividod fisica Sucle acompanarso do himitaclon dolorosa del movimiento Y ;:ILH'._‘.'LH'- asoclarse o no a aolor
roforido o Irradindo. £l dingnostico de lumbalgia inespecificn Implica gue of dolor no se debe a fracturas, traumalismos o
onlermoedades sisleémicas (como {}b‘.{‘l[‘li’!{mmh o alecclones Infecciosas o vasculares, neurologicos, metabolicas, endocrinas o
neoplisicas) y que no existo compresion radicular domostrada nl indicacion de tratamiento quirargico. La duracion promedio
de los opisodios sintomalicos es do cuntro semnnas con o sin tratamiento medico De acuerdo con las gulas de praclica
clinica basadas en o evidencin de Dolor Lumbar roallzadas por ol 1SS y ASCOFAME (2000), 10 ED (CIE 100 M51) puedeo
dofinirse como *Prolrusion discal cuando ol anillo ostd intacto, pero s encuentra engrosado o abultado Extrusion discal
cunndo ol nucloo pulposo ha ponelrodo ol anilio fibroso y puodo alojarse dobajo del ligamento longitudinal posterior o aun
rompario. *Disco secuesirado cuando of material nuclear ha rota su contancion on ol anillo y el ligamento y los fragmentos
libres entran en contacto con 1 ralz nerviosa. La hernla dol nucleo pulposo ocurre en un 90% en los espacios L5-51 o L4-LS.
So prosentny como dolor lumbar ngudo o quemante, quo puede Irradlarse al miembro inferior cuando existe compromiso
radicular. Bl dolor aumentn con la lloxion, 1o sedostaclon o ol sumento do 1o prosion abdominal y disminmuye con la
bipedostacion no prolongaday oo marehing

ANALISIS RELACION DE NEXO-CAUSALIDAD Sequn ol Andlisls de Puesto de Trabajo do fecha Noviembre de 2013, para

el cargo de Téenico Mecinico por mas do 13 anos, se deslaca o sigulente infarmacion. Dascripcion del proceso. La funcion
principal del leenlco mecanico os roallzor of mantenimionto prevenlivo, camblo o Instalaclon de componentes de los camlones

[Ty 785 con el fin de mantenerlos on buen funclonamionlo para a ojecucion de 1o labor cu
sequidod astablocidos por o compniln,

Caraclorinticas dol puesto do trabajo’ () "Fuera do loxto. Roloclona rosumon EPTY ()

CONCLUSIONES . En ol APT menclonndo, se concluye que aplicnindo In metodologla OWAS la carga lisica es baja,
POSTURA CON POSIBILIDAD DE CAUSAR DANO AL SISTECMA MUSCULO - ESQUELETICO, debido a que al realizar las

tarenn los movimiontos producidos on log segmentos, to ovidencian fuora de los dngulos do conforl. ademdas que mantigne
esa poslura por poriodos de iompo continuo do hosla 10 minutos Asl [as cosas, si bien ol nivel nrrojado por la metodologia
0% bajo, dobemos lonoer en cuonin ol Hempo do exposiclon, que son 12 horas por lurmo, por mas de 15 anos en el oficio Como
80 pucdo obsorvar exislo exposiclon o los factores do riesgo do rotacidn o Inclinaclones de tronco, asi como cuello dablado al
realizar las lareans lo antetior levado o cabo mas dol 70% do su jornada laboral, siendo déstos factores ergondmicos
delarminanton para ol donarrollo do los palologlas Trastorno do Discos Intervertobrales Lumbores vy Cervicalos, 10 anterior
ovidancin una clara relncion do nexo cousolldod entre ol dafo ostleomuscular sufrido. los tactormes do rNasqgo o 1os qua ha
palado expussto y o anliguedad en ol cargo. Analizada o anterior Informacion se puadae Inferlr que ol 75.6% (Realizar el
manionimiento proventivo o lon camionons) do In jornoda Inbora) nuostro asosorado realiza movimiontos fuora de sus angulos
do conlort, on floxion do tronco, rolacion o Inclinaclon, uso do fuorza, floxion do caollo (acloros do Lipo m'Hp.u‘.llu!rml
doterminantes segun lns GATEDLEED pora dosarrollor las patologlas Trastorno de Disco intorvertobrales Lumbares V
Corvicalos 5l lonomos clorp In DxpOsBICION n fncloros do Ih"!tig]t,l de H{‘H.J O lli,h'lLllt.ll‘h.H on ol b *‘h'-‘l-'-:“ dﬂﬁ,,v,”mh“h} por nueslro
psesorndo, y oslo lo ndiclonamos quoe ha ostado mas do 13 anos an la misma labor, es una doclaratoria de relacion nexo-

causal, ontre la onformodad, la exposicion y ol lompo de exposiclon, por 1o lanto las patologlas que padece objeto del
prosonte Recurso do Apolacion son de Origon Enformedad Labaoral

mphendo con los estandares de
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RETENSION: Se modifique el Dictamen emitido por la JUNTA REGIONAL, y sea la JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION
DE INVALIDEZ como sequnda y Ultima instancla quien conceda las enfermedades Trastorno de Discos Intervertebrales
Lumbares y Cervicales como de Origen Enfermedad Laboral...".

Calif_icaciﬁn anterior de la Junta Naclonal de Calificacién de Invalidez — Sala 3
Mediante dictamen No. 72214302-385 de fecha 25-01-2018, determino:

Diagnostico(s). Bursitis del hombro (Artrosis acromioclavicular, bursitis de hombro Izquierdo)
Origen: Enfermedad laboral

Resumen de informacion clinica:

Nﬂ__a:_ La sala 2 de la Junta Nacional de Calificacion aclara que la transcripcion de 13 ponencia y de las notas de Historia
clinica del expediente se hace en forma literal, por tanto pueden encontrarse siglas. errores gramaticales y ortograficos que

pueden ser incomprensibles, y que ademas por |ley no deben usarse en la escritura medica de |la_Historia clinica, errores
gramaticales y ortogréaficos de los cuales no es responsable |a Junla Nacional de Calificacién de inyalidez,

Pruebas especificas

Fecha: 19/11/2004 Nombre de la prueba: Radiografia de columna cervical y dorsolumbar: Folio S9R

Resumen:

“COLUMNA CERVICAL: Existe conservacion de la lordosis fisiolégica normal. La densidad radiolégica 6sea es normal. Los cuerpos
veriebrales. la altura de los espacios intervertebrales, los pediculos, las laminas, las facetas articulares y las apofisis no muestran
alteraciones. Los espacios retrofaringeo y retrotraqueal y el diametro de la columna aérea son normales. COLUMNA LUMBOSACRA; EI
eje de la columna es normal. Los cuerpos vertebra os, la altura de los espacios intervertebrales, las facetas articulares, las laminas, los

pediculos y las ap6fisis no muestran alteracion.”

Fecha: 17/01/2007 Nombre de la prueba: Formato tinico de reporte de accidente de trabajo ( FURAT) - Folio IS8

Resumen:

“Fecha del accidente: 17-01-2007...Parte del cuerpo afectada: Cuello... Descripcion del accidente: Manifiesta el trabajador que cuando
realizaba la prueba al camion 2350 en compaiia del operador avanzando por una rampa el camion se levanto subitamente lo que ocasiono

movimiento brusco del cuello ocasionando dolor”™

Fecha: 15/06/2008 Nombre de la prucba: Formato unico de reporte de accidente de trabajo (FURAT) - Fohio 17

Resumen:

“Fecha del accidente: 15-06-2008... Parte del cuerpo afectada: Tronco ... Descripcion del accidente: manifiesta el empleado que se
encontraba levantando una linea de cable eléctrico de un 777¢, cuando al ejercer fuerza sinti6 dolor en la espalda”

Fecha: 17/02/201] Nombre de la prueba: Formato unico de reporte de accidente de trabajo (FURAT) Folio 16
Resumen:

“Fechn del aceidente: 17-02-2011... Parte del cuerpo afectada: Tronco. .. Descripcion del accidente: manifiesta el téenico de camiones que
sufrio una leve contusion en la espalda, cuando al salir de la parte infenor del camion # 2172 se golped con el pertil extenor del tanque de

combustible”

Fecha: | 1/08/20])2 Nombre de la prueba: Radiografla de columna cer ical y dorsolumbar: Folio 22

Resumen:

Fntidad calificadera! Junta Nacional de Calificacion de Invalidez - Sala 2
Calificado: OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO Dictamen:72214302 . 948 Pagina | | de 20
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“Col cervical: Se insintian pequeiios osteofitos marginales anteriores sip otras lcsinnc_s _t:':lsez_l:-: :;;l-:: I».::_ns cuerpc:-f.' Ix-ﬂr}ﬂé)lralzﬁ ni de qur: F;En;imm
nosteriores. Los espacios intervertebrales estan preservados. No hay imagenes d_r: l1s1s ni 11-31}:515. Los tejidos ran us_pr?:,z Lcrai ¢s no
muestran alleraciones. IMPRESION: 1.-Cambios Incipientes de espondilolisis degenerativa de la columna cervical. Z-Lolumna
dorsolumbar (toracolumbar) dentro de limites normales”

Fecha: 20/ DjEU 12 Nombre de la prueba: Resonancia magnetica de columna cervical: Folio 22R

Resumen:

“Qe encuentra conservado el eje cervical anteroposterior sin evidencia de desviaciones escolioticas. Cuerpos vertebrales de mc*rrfnlngiﬁ e
tensidad de senal normal. Fenomenos de degeneracion deshidratacion de la totalidad de los discos intervertebrales. Di?:l:rt?lﬂ‘ protrusion
postero-medial del anillo fibroso del disco intervertebral C3-C4, reduce levemente la amplimd_del cang! raqlfiden a ese ﬂnwe! SID ewlzi:-ntr::
compromiso foraminal. No se observan otros cambios de importancia en la morfologia ni en la |nt-:n5_|d:1d de senal de los discos
intervertebrales cervicales No hay evidencia de espondilolisis. ni de cspondilolistesis. El canal raquideo cervical es amplio en los restantes
niveles estudiados. Adecuada relacion atlanto axoidea. No se visuahzan cambios en la charnela craneo- raquidea. [.'nrd-fa‘n medu]ar‘ cETrvmaI
de morfologia ¢ intensidad de sedal normal. Elementos Oseos posteriores de caracteristicas nnn'n_aln::_;, nbsen*and? tacetas ?Flcu,urcs.
regulares, homogéneas. Estructuras musculares de morfologia e intensidad de sefial normal. CONCLU SION: Discopatia multiple

Fecha: Zl]r’IU.:’Eﬂll_'_ T‘;umbre de la prucba: Resonancia magnética de columna lumbosacra: Folio 22R

Resumen:

“Qe encuenima conservada la lordosis Fisiolégica lumbar sin evidencia de desviaciones escolioticas. Cuerpos vertebrales de mortologia ¢
intensidad de sefal normal Fenémenos de degeneracion deshidrataciéon del disco intervertebral L5-S1 gue se. asocian con protruston anular
difusa. reduciendo discretamente la amplitud del canal raquideo a ese nivel ¥ generando parcial compromiso foraminal bilateral. Leve
protrusion anular difusa de los discos intervertebrales L3-L4 y 1.4-L5 sin modificaciones de importancia en la amplitud del canal raquideo
observando discreto compromiso foraminal bilateral. No hay evidencia de espondilélisis ni de espondilolistesis. Canal estrecho lumbar en el
segmento L4-L3 y L5-S1. No sc detectan modificaciones en la morfologia ni en la intensidad de sefial del corddn medular distal ni del cono
terminal. ¢ste Ultimo se encuentra a la altura de L1. Raices de la cauda-equina de morfologia habitual. Incipientes [endmenos degenerativos
en facetas articulares lumbares distales. Estructuras musculares de morfologia c intensidad de seiial normal CONCLUSION: Discretos €
incipientes cambios de artrosis facetaria lumbar distal que se asocia a discopatia multiple. Canal estrecho lumbar distal”

Fecha: 15/01/2013 Nombre de la prueba: Radiografia de columna cervical: FFolio 60
Resumen:

“Se observa imagen de listesis grado | de C3/C4. Los espacios intcrvertebrales C5-C6 y C6-C7 se observan discretamente disminuidos de
altura, Jos demas espacios intervertebrales tienen altura normal. Hay pequefias formaciones osteofiticas anteriores en C4, (5, Co y C7. [ os
cuerpos vertcbrales tienen altura, dznsidad v morfologia normal. No hay cisminucion de la amplitud de los agujeros de conjuncion. A la
flexion se observa que hay correccion de la listesis micentras que a la extension se mantiene la listesis grado [ de C3/C4, resto de cuerpos
vertebrales conservan su alincacién. Los tejidos blandos precervicales y paravertcbrales tienen densidad y volumen normal.
CONCLUSION: Listesis grado | de C3/C4, que corrige a la flexién forzada. Incipientes cambios espondiloartrésicos C5-C6 y C6-C7.
Incipiente osteofitosis C4, C5y C6”

Fecha: 13307;2[}13- Nombre de la prueba: Gammagrafia osea: Folio 21

Resumen:

“Hipercaplacién del radiotrazador cn las proyecciones de: Articulaciones coxofemorales bilaterales. Rodillas, mis acentuado en rotulas.

CONCLUSION. Estudio sin evidencia gammagrafica de ningin proceso agudo a lo largo de la columna lumbar. Proceso degenerativo en
los sitios descntos”™

Fecha: 12/05/2014 Nombre de la prueba: Radiografia de columna cervical: Folio 20R
Resumen:

“No hay alteracién en In alineacion. Los cuerpos vertebrales tienen altura, densidad y morfologia normal. Hay incipientes formaciones
osteofiticas anteriores de C4 a C7. Disminucion de los espacios intervertebrales C3-C4 y C7-T1, los demas espacios intervertebrales tienen

Fotidad califiendora: Junta Nacional de Calificacidon de Invalidez - Sala 2
Calificado: OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO Dictamen: 72214302 - 968
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fura nql:mal. Listesis grado T de C3 sobre C4, el resto de cuerpos vertebrales conservan su alineacién. La amplitud de los agujeros de
conjuncion observadas en las proyecciones oblicuas es normal. Los tejidos blandos cervicales tienen densidad y volumen normal.

CONCLUSION: Incipientes cambios de discopatia C3-C4 Y C7-T1. Listesis grado 1 de C3 sobre C4. Incipiente osteofitosis cervical baja™

— —— | TR
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Fecha: 15/01/2015

Nombre de la prueba: Radiografia de columna lumbosacra: Folio 14
Resumen:

“Se realizan imagenes AP y lateral observandose cuerpos vertebrales bien alineados. con discreta actitud escolidtica menor de 5° de
convexidad derecha a nivel toracico bajo. La densidad de los cuerpos vertebrales toracolumbares esta preservada. Impresiona disminucion
del espacio intervertebral L5-S1. Hay cambios incipientes de osteofitosis en muros anteriores d= cuerpos veriebrales lumbares con
calcificacion en el ligamento longitudinal anterior a nivel L1-L2. La amplitud de los agujeros de conjuncion esta preservada y no definimos
alteraciones en lo visible de las articulaciones condrocostales. Pediculos intactos. No hay imagenes cie tisis ni espondilolistesis.
CONCLUSION: Leve actitud escoliotica probablemente postural menor de 5° a nivel toracico bajo. Cambios incipientes de osteoartrosis

lumbar. Impresiona disminucién del espacio L5-S1, de persistir duda. Clinica estudios complementarios estarian indicados para descariar
discopatia”

—
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Fecha: 1R/04/2015

Nombre de la prueba: Resonancia magnética de columna cervical simple: Folio 20
Resumen:

“Se conserva la lordosis fisiologica. Cuerpos vertebrales de tamaiio y morfologia e intensidad conservada. Hipointensidad de senal de los
discos intervertebrales visto en las secuencias sagitales en T2, en relacion a cambios de deshidratacion. Existe un abombamiento discal C3-
C4, que contacta la cara anterior de saco tecal y condiciona disminucion 1 de la amplitud del canal. Discreta alteracion en la intensidad de
sefial de 12 medula en C3-C4, Restos de canal de amplitud conservada. Union craneocervical normal. Elementos 0scos posteriores y partes
blandas sin alteracion. COMENTARIOS: Discartrosis. Abombamiento discal C3-C4 que condiciona canal estrecho y cambios
mielomalasicos por compresion. -Estos hallazgos deben ser correlacionado con antecedentes y clinica del paciente.

Fecha: 19/06/2015 Nombre de la prueba: Resonancia magnética de columna lumbar simple: Folio 19
Resumen:

“Forma, "tamano y altura de cuerpos vertebrales csta conservada, con ostecofitosis S1, L5, L4 ¢ hipcﬁmcn:tldad en TI-T2 y L_E-SI. _‘ A iy
de L5-S1 muestra liquido interfacetano izquierdo y esclerosis facfmrlﬂ derecha con a_t-crn1b:}m::nta du_x.isﬂ discal v d_‘:’-ﬂll'lﬂllili}ﬂ en Ia
amplitud de ambos foramenes L4-L5 muesira liquido lnlﬂfﬂcetarlﬂ h1l.:_t:ra1 Yy ahnfnhfmur:nhj mf_u:‘-ﬂ del disco IMIeTy ::]i'if:b:':‘l; Los agujeros
de conjuncién. la grasa perirradicular y sus raices nerviosas correspondicntes son de _h:mn.L d-.ufnbu:mn & m:enmd;fi de a;-:‘lmf hhlbn%ml. sin
evidencia de cnmﬁrtaiunt.ﬂ extrinsecas. El canal medular es amplio en toda su extension. La medula distal es de mr-rhjlfg_:;n. de intensidad de
ceiial normal No se detectan modificaciones en l1a intensidad de seal del LCR. Las estructuras 0seas posteriores del raquis lumbar son de
caracteristicas imagenologicas conservadas, obsen ando facetas articulares regulares, hi:ﬁmﬂgﬂf{f._:ilh. l_.in estructuras mugcu[&r:s adyacentes al
raquis lumbar son de morfologiz ¢ intensidad de scnal Habitual. IHFRL‘SIOH; Camhmﬁ modic | LF-H] con esclerosis facetana dr:rt::h;j C
hidrartrosis facetaria 1zquicrda y abombamiento disczl mas d=hidratacion del disco Hidrartrosis fecetana abombamiento ¢'sco

intervertebral mas deshidratacién discai en el nivel L4-LS.

Fecha: ]13/05/2016 Nombre de la prueba: Radiografia de columna cervical y lumbosacra: Folio 21R
Resumen:

“RX DE COLUMNA CERVICAL: Osteofitos marginales anteriores en columna -;-:n’iul media ¢ lﬁl'"l.ifﬂf“l'l'.i lo nn:‘«-:!lﬂﬂq&ﬂff; ::;iﬁ‘oj::i
um,[ﬁnnn . ﬂi:‘l."f‘! Ll':ﬂrlful m:diﬂ l".ﬂ} llﬂfrﬂ Eﬁflmﬁii df ].l*i I.I“ll:_u-lﬂl:lﬂl'l_l'."'i- interfacetanas a ni E'! w lt:q.l‘ _lnh.;:riti:‘.. ;‘:c ::‘..IF:“!_ Lh I: t
alteraciones Oseas de los cuerpos vertebrales, de sus distintas apolisis ni de sus demas v:lrlm'ntul*- F‘rf‘u:h.r‘mitf:i ds.::, . .;.. \ -'th:‘a
d del espacio discal intervertebral C7-T1. Los demas espacios discales '““‘“f”fh”“-‘_h} O3 JLL‘J*'-'T‘L ¥ .f-' 5 J+L- *:' n ‘ .l‘-*l es se
Ismipucion deci esp _ av curvas anormales ni imagencs de hisis o listesis. Tejpidos blandos pamu:rh:bml::- -1n. alteraciones. RX DE
COL UMN Ltlﬁ‘-i?{:l:_u“;:?;:‘r[t'l:lc‘”_”m marginales anterolaterales en columna lumbar. Esclerosis de¢ las aruculaciones interfacctanas a
Ei{'ujfl'il-l:;ti hjl;rr.nr ;I’.ﬂ’cff «:*:m.l--.lﬁr discreta disminucion del espacio discal in.'.cr'u. r:rh_:br.ﬂ Lj-ﬁ?..fj.rwu}il{?;‘u‘:nt: ?JFM T,H?tfmlﬂpﬁé‘irmf
NDO .i.:: i ;!t' 1Aan olras n]lcr._u_ 1ones 0sCas de [0S CUCTPOS 1fr"!r:’!‘rr.1|l:i1 de sus dl:l'll..h JPL"‘HHH Nni 4dc sus denmids C ILU‘IEI".I U5 POs Ll'l,-l.._l'!,,'b., a8 LW
s gy brale los AP UIETOS de Lﬂn_]ul-um‘l v Isihles se encuentrall l..‘l..“fht‘.'ﬁaldnh- THL" h.lj- CUurvas Jﬂﬂﬂ‘[lﬂl;: i ltnagcn;::, dg:
ERpaess discales I'I"II'I:I"-Lﬂj rl;: =8 ,t s -!'m”,:, sacroiliacas es normal CONCLUSION EEF‘!JI‘I.drIﬂ&TTTuEh en columna cervical con sospecha
- L T :
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Proceso de rehabilltacion: S mnformacion

Valoraciones del calificador o equipo interdisciplinario |

Fecha: 10/01/201Y Inspecinlidad: Medicina Laboral y Terapia Ocupacional

VALORACION INTERDISCIPLINARIA JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ.

Datos generales: paclente masculino de 43 anos, procedente de Valledupar, téenico en Mecanico diésel, casado, tiene 3
hijos.

Historia Laboral: lécnico mecanico de equipo minero con Drummond Ltda desde hace 15 anos a la fecha, reubicado hace
dos afios por lesion del su hombro [zqulerdo.

Y en ofras empresas GECOLSA, por tres anos y V2 y TECNICO DIESEL Por un ano 7.

Sintomas y estado actual. con cuadro-de dolor en region cervical posterior a un Accidente de Trabajo abrll de-2006-y-alano

comenzo a presentar torlicolis luego dolor cervical. En el ano 2008 inicio con el dolor lumbar irradiado a Miembros inferiores
acentuado a miembro inferior derecho. Hacia el ano 2014 los sintomas aumentaron.

Examen Fisico: ingresa solo al consultorio, buen estado general, deambula independiente. En columna lumbar arcos de

movimiento articular limiltados en forma leve, sin slgnos de compresion radicular, en columna cervical arcos de movimiento
arlicular limitados levemente.

Descripcion de aspectos relevantes del cargo por el paclente: Mecanico de camiones Objetivo: Realizar el
mantenimiento preventivo, camblo e Inslalacién de componentes de los camiones 793 en el laller de mantenimiento.

Realizacion de mantenimiento prevenlivo a los camiones 64% (465 minutos) reparacion parcial al motor Cambio de lineas
hidraulicas y sistemas de transmislén. Se realiza reparacion de. Willi, Limpieza y lavado de areas.

ACLARA EL PACIENTE que para el halar la linea de suministro de aceite y aire hace esfuerzo al halar la manguera y

llevarla mas de 15 metros con posturas de los hombros por encima de su hombro. Debia manejar pistolas
neumaticas con peso aprox. de 22 kg ahora ya no las usan, ahora pesan 5 kg -3 libras.

I'undoamentos de derecho:

El contexto legal para ol presente caso lo enmarca la Ley 1562 de 2012 que define como Enfermedad Laboral

‘Articulo 47, Enfermedad laboral. "Es enfermedad laboral la contraida como resultado de la exposicion a factores de riesgo
inherentes a la aclividad laboral o del medio en el que el trabajador se ha visto obligado a trabajar. El Gobierno Nacional,
determinara. en forma periddica, las enfermedades que se consideran como laborales y en los casos en que una enfermedad
no figure en la tabla de enlermedades laborales, pero se demuestre la relacion de causalidad con los factores de riesgo
ocupacional sera reconocida como enfermedad laboral, conforme lo establecido en las normas legales vigentes.

Pardgrafo 1°, El Goblerno Naclonal, previo conceplo del Consejo Nacional de Riesqos Laborales, determnara, en forma
periddica. Ins anfarmedades que se conslderan como laborales...”

Por su parte el Decrelo 1477 de 2014 ha eslablecido la tabla de enfermedades laborales senaladas en el anexo lecnico
conforme a los parameltros de los Articulos 1,2,3:

Articulo 1. Tabla do onfermedades laborales. El presente decreto tiene pof ﬂbjem expedir la Tabla de 5r1mrrnedac-ff:;5‘i
Laborales, que tondra doble entrada 1) agentes de rlesgo, para facllitar la prevencion de enfermedades en las actividades
laborales y, 1) grupos de enfermedades, para determinar el diagnostico medico en oS irabajadores afectados.

La tabla de enformodades laborales se establece en el anexo técnico que hace parte integral de este decreto.

Jhnl“f.,ljiil l Dl,‘- i rolacldn de causalldad. En los casos en que Uuna Uﬁlﬂllﬂﬂdﬂd no fII:."]LII"l'.‘.’,I en la l‘:.lbll‘:;] de enfermedades

laborales, pero se demueslre la relacion de causalidad con los factores de riesgo ocupacional, sera reconocida como
enlermedad laboral

Fntidad califfcndora:; huntg Naovonal de CalifNcacton de Invalider - Sala 2
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Articulo 3. Delerminacion de la causalidad. Para determinar la relacién causa efeclo. se debera Identificar

1- La presencia de un factor de riesgo en el sitio de trabajo en el cual estuvo expuesto el trabajador, de acuerdo con las
condiciones de tiempo, modo y lugar, teniendo en cuenta criterios de medicion, concentracion o intensidad En el caso de no
existir dichas mediciones, el empleador debera realizar la reconstruccion de la historia ocupacional v de la exposicidn del
trabajador, en todo caso el trabajador podra aportar las pruebas que considere pertinentes

2- La presencia de una enfermedad diagnosticada médicamente relacionada causalmente con ese factor de riesgo.
Otros fundamentos de derecho que se tuvieron en cuenta para el presente dictamen se encuentran en |as siguientes normas:

* Ley 100 de 1993, crea las Juntas de Calificacion.

* Decreto Ley 19/2012 Art. 142
* Decreto 1295 de 1994 y Ley 776 de 2002, reglamentan el Sistema General de Riesgos Profesionales (SGRP)

* Decreto 917 de 1999, determina el Manual Unico de Calificacion de Invalidez.
e Decreto 1352 de 26 de junio de 2013 que derogé el Decreto 2463 de 2001, que reglamenta el funcionamiento y

compelencia de las Juntas de Calificacion
* Ley 1562 del 2012.

6. Fundamentos para la :nl!ﬁm:_iﬁﬁ del origen y/o de la perdida de capacidad laboral y ocupacional

Analisis v conclusiones:

La Sala Dos de la Junta Nacional de Calificaciéon de Invalidez, con base en los fundamentos de hecno y derecho expueslos
anteriormente y, teniendo en cuenta que una vez revisada la documentacion aportada y la valoracion practicada, encuentra

lo siguiente

Se trata de un(a) paciente a quien en 1a Calificacion en primera oportunidad: La Entidad Prnmnmfa de Salud (EPS) Nueva
EPS califico la(s) patologia(s): 1-Trastorno de disco cervical no especificado; 2-Trastornos de los discos intervertebrales no

especificado, como de origen Enfermedad comun.

Controversia al dictamen de primera oportunidad: El senor Oscar Antonio Fonltalvo Caicedo no estuvo de acuerdo con la

calificacion de origen y el caso fue enviado @ la Junta Regional de Calificacion de Invalidez

Calificacion Junta Regional de Calificacion de Invalldez de Atlantico mediante dictamen N° 26144 de techa 07-05-2018
eslablece Diagnéstico(s) 1. Trastorno de dISCO cervical, no especificado2. Trastornos de los discos intervertedbrales, no
especificado. Orngen' Enfermedad comun. la Junta Regional de Calificacion de Invalidez de Allantico, fundamenta su

dictamen_ (Ver transcripcién)

£l sefior Oscar Antonlo Fontalvo Calcedo a través de su apoderado, controvierte el dictamen. (Ver
transcripcion)

Pruebas especlificas

19-11-2004 Radiogratia de columna cervical y dorsolumbar. Folio S9R wca dsea es normal Loa
“COLUMNA CERVICAL Existe conservaclion de la lordosis fisiologica normal La densidac radroiogra uaed B3 TS 5
- - ; LB - r 151, i B | . !‘H"lln'l’_'l I..""il- *._"1-.. t‘!-‘-!l- _‘rlnl L I'T-]".t"'-" H t‘-jj '-‘D"J .EIE
Wermnos vertehroles |2 ra de los espacios Intervertebrales 108 pediculos, las U .
Cuerpos vertebrales, 1a allun I giametro de @ cowumna aered 0N NOrmales

rno muestran altleraciongs | 0s @espacios Ft*lft-h'irlhgm: vy letrolraqueal y e

i LAY | _ . i . | s | _ SR

COLUMNA LUMBOSACRA, El ee dc I8 columna es normal Los cuerpos vertebra os fa a ’t‘.ﬂ a Je I0s espacios
o ol ' , | - - ’ I I-: r ‘”1

mervertebrales las facelns ariculares, las lAminas los pediculos y las apofisis NO Muestran alteracx
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“Eecha del accidente’ 15-06-2008... Parte del cuerpo afectada: Tronco ... Descripcion del accidren?e: manifiesla el emp[:&adm
que se encontraba levanlando una linea de cable eléctrico de un 777¢, cuando al ejercer fuerza sintié dolor en la espalda

17.02-2011 Formato unico de reporte de accidente de trabajo (FURAT) — Folio 16 | | o
%e_%ha del accidente: 17-02-2011... Parte del cuerpo afectada: Tronco... Descripcién del accidente: manifiesta el tecnico de

camiones que sufrid una leve contusion en la espalda, cuando al salir de la parte inferior del camion # 2172 se golped con el
serfil exterior del tanque de combustible”

13-08-2012 Radiografia_de columna cervical y dorsolumbar: Folio 22 “Col cervical: Se insindan peguenos natenﬁ{as
marginales anleriores sin otras lesiones ¢seas de los cuerpos vertebrales ni de sus elementos posteriores. Los espacios

interveriebrales estan preservados. No hay imagenes de lisis ni listesis. Los tejidos blandos preuertebra:les no muestran
alteraciones. IMPRESION: 1.-Cambios incipientes de espondildlisis degenerativa de la columna cervical. 2.-Columna

dorsolumbar (toracolumbar) dentro de limites normales’

_1_2041}2_01 2 Resonancia magnética de columna cervical: Folio 22R “CONCLUSION: Discopatia multiple”
20-10-2012 Resonancia magnética de columna lumbosacra: Folio 22R “"CONCLUSION: Discrelos e incipientes cambics de

anrosis fa~etaria lumbar distal que se asocia a discopatia multiple. Canal estrecho lumbar distal’

~ 15.01.2013 Radiografia de columna cervical: Folio 60 “CONCLUSION: Listesis grado 1 de C3/C4, que corrige a |a flexidn
forzada. Incipientes cambios espondiloartrosicos C5-C6 y C6-C7. Incipiente osteofitosis C4, CO y C6"

;ZB:DL,?QJQ Gammagrafia ¢sea: Folio 21 “Hipercaptacion del radiotrazador en las proyecciones de: Articulaciones
coxofemorales bilaterales. Rodillas, mas acentuado en rotulas. CONCLUSION, Estudio sin evidencia gammagrafica de ningun

proceso aqudo a lo largo de la columna lumbar. Proceso degenerativo en |os sitios descritos’

12-05-20714 Radiografia de columna cervical: Folio 20R "CONCLUSION: Incipientes cambios de discopatia C3-C4 Y C7-T1.

Listesis grado 1 de C3 sobre C4. Incipiente osteofitosis cervical baja’

15-01-2015 Radiografia de columna lumbosacra. Folio 14 “CONCLUSION: Leve actitud escoliotica probablemente postural

menor de 5° a nivel toracico bajo. Cambios incipientes de osteoartrosis lumbar. Impresiona disminucion del espacio L5-S1, de
persistir duda. Clinica estudios complementarios estarian indicados para descartar discopatia

18-04-2015 Resonancia magnética de columna cervical simple: Folio 20 “"COMENTARIOS: Discartrosis. Abombamiento discal
C3-C4 que condiciona canal estrecho y cambios mielomalasicos por compresion. -Estos hallazgos deben ser correlacionado

con antecedentes y clinica del paciente.”

19-06-2015 Resonancia magnética de columna_lumbar simple. Folio 19 "IMPRESION: Cambios modic | L5-S1 con esclerosis
facelana derecha e hidrartrosis facelaria izquierda y abombamiento discal mas deshidratacion del disco. Hidrartrosis facetaria

abombamiento disco intervertebral mas deshidratacion discal en el nivel L4-1L5,

13-05-2016 Radiografia de columnna cervical y lumbuosacra: Folio 21R "CONCLUSION: Espondiloartrosis en columna cervical
con sospecha de discopatia a nivel de C7-T1, Espondiloartrosis en columna lumbar con sospecha de discopatia a nivel de LS-

91"

EN LA VALORACION INTERDISCIPLINARIA JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ. (10-01-2019) SE
ENCUENTRA LO SIGUIENTE: paciente masculino de 43 anos, procedente de Valledupar, tecnico «n Mecanico desel.
Casado tene 3 hiyjos Historla Laboral: lecnico mecanico de equipo minero con Drummond Ltda desde hact
lecha reubicado hace dos ahos por leslon del su hombro lzquierdo, Y en otras empresas GECOLSA, por tres

TECNICO DIESEL Por un afo Y.

? 15 ﬂﬁk}h a1
aNosS y 2 y

>intomas y estado actual con cuadro de dolor en region cervical poslerior a un Accldente de Trabajo abril de 2006 y al ano
COmMenzo a presentar torlicolis luego dolor cervical En el aro 2008 inicio con el dolor lumbar irradiado a Miembros inferiores

aceniuadc a miembio inferior derecho Hacla el afo 2014 los sintomas aumentaron. Examen Elsico ngresa solo al

:‘-‘”'-*“1“"“"-- buen eslado general. deambula iIndependiente En columna lumbar arcos de movimiento articular imitados en
(M@ ey e kel . , . , vitad |

Ofrma leve win signos de compresion radicular, en columna cervical arcos de movimiento articular mitados levemente.

Descripeion de aspeclos relevantes del carge por el paclenter Mecanico de camiones Objelivo Realizar el
leL"!rI-“.’I Hernto i.'”_'fl‘_'”i‘l'{U. ll_”"'.[_;lu * “\b‘.didlii'}“ Lh'f! lLi'r”l:HH"”ﬂUﬁ th ‘Uh camiones fEJJ cr U' [.-th;}l' Liﬂ- TT’ldHlﬂ””T“EIIlB
Realizacion de mantenimiento preventivo a los camiones 64% (465 minutos) reparacion parcial al motor Cambio de lineas

hﬁdl [:'!L.I'l.'L s ot r ",'.JE'.*'I}-H“.‘!"LH & “H“t-‘”llhﬁ:,”'l ':”: ’ri_"."l'j!lft’l lﬂli‘}ﬂl acion ‘JH wlhl, l'“”jltld!f! 'I;'.u I;j"lﬂﬂ[‘ﬂ t_!ﬂ Hfﬂtlﬁ

Entidad calificadoars: Juma Nacional de Calificacion de lnvalider - Sals 2

-
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ACLARA EL PACIENTE que para el halar la linea de suministro de aceite y aire hace esfuerzo al halar la manguera y llevaria

mas de 15 metros con posturas de lcs hombros por encima de su hombro. Debia manejar pistolas neumaticas con peso
aprox. de 22 kg ahora ya no las usan, ahora pesan 5 kg -3 libras

Revision del Estudio de Puesto de Trabajo- Realizado por: Sandra Onate, Esp. S.0 y Ergonomia, Fecha de realizacion
Septiembre de 2014, Empresa: Drummond LTD — Mina Pribbenow, Cargo evaluado. Mecanico de camiones 793 Descripcion

del cargo: Objetivo: Realizar el mantenimiento preventivo, cambio e instalacion de componentes de los camiones 793 en el
taller de mantenimiento

Descripcion y analisis de las tareas: METODO BIOMECANICO POSTURA: A/ realizar /as reparaciones /a postura
predominate del trabajador es bipeda, en ocasiones adopta posiciones semi arrodillado, en cuclillas y arrodi//ado

MOVIMIENTOS: No se evidencia ciclos de trabajo en serle o en cadena que pueda influir sobre las estructuras corporales

Cuando el trabajador realiza las actividades en posicion bipeda Jos movimientos realizados en cuello son de flexion
de 0 a 20: para tronco flexion 0 a 40°, rotacion de 0_a 20°. inclinacion de 0 a 710°. Los miembros inferiores se
mantienen en posicion neutra soportando e/ peso de/ cuerpo, en ocas/ones - flexion de cadera de 0- 15°, con flexion de

rodifla de 0 a 20° unilateral

Cuando el trabajador realiza las actividades en posicion semi arrodillado los movimientos realizados en cuello e;_a!f
extension de 0 a 15° para tronco flexion e 0 a 15° E/ miembro inferior derecho realiza flexion de cadera de U. a 100"
flexion de rodilla de 0 a 105°, cuello de pie en neutro, e/ mie mbro inferior izquierdo realiza flexion de cadera de 0 a
30° flexion de rodilla de 0 a 120°, cuello de pre dorsifiexion de 0 a 25

Cuando el trabajador realiza las actividades en cuclillas los movimientos realizados en cuello Eﬂﬂ_ﬂfe_e,ﬂgnzg‘an_a'e_ﬂf
20°: para tronco extension 0 a 10°. Los miembros > /nferiores realizan flexion de c'ac{;rﬂ_ de 0 a 100°._abduccron de 30°,
flexion de rodilla de 0 a 140°. Jos tobillos realizan dorsiflexion de 0 a 20", con exiens/on de dedos

FUERZA: La fuerza ejercida por el trabajador es dada por la manipulacion de herramientas y componentes sin sodee
pasar los 23kg

COMBINACION DE FACTORES DE RIESGOS (FR): Existe /a E_MQLHEQMdﬂaifiﬁfﬂﬁsfﬁﬁﬁsgqmm R cintura
escapular, 3l realizar flexion de hombro de 0 a 130°, aplicar fuerza sobre |as herramientas utiizadas y la vibracion manro
brazo dada por el uso de herramienta neumatica.

PORCENTAJE DE LA JORNADA: Las actividades que implican algun tipe de demanda fisica se encuentran InCiudas
de manera intermitente en un tiempo de 6 a § Horas de trabajo.

VIBRACION SEGMENTARIA Y DE CUERPO ENTERO. Segmentana generado por el uso de equipes vibratiles (Fistola
neumanca). Se sugiere comparar con los estudios de higiene

METODOLOGIAANSE

- - = = = ! — = - = = e — = — - -.

PP — PIEM_H_F_%[} SUPERIOR DERECHO | ]
PRINCIPALES  QUE vello Hombro lA teb A L Agarres Dedos
la ¢ | — ntebrazo Mufieca — —— | —
PLICAN PARA 4) Flex/Ex! b (6)K5) |_,ﬁ, Presion [Tipo Pulsaciones Accion
EVALUACION 6) a(b) L- (4) (4) (4) Gatiio (3)
- S — I ——— — - — I S— — I—.-__-. ——— .T . s v e—— - - e — - - e —————
1 |
Reallzacién de | " L | | |
antenimienio preventivo a 3.3 0.5 3 A J M4 ~ 3 3] 00 0.0
0§ CAMIONES | | r
| | "
I B B S NS - I SR S

Cuello. Realiza Nlexion entre 0y 20°, extension de 0 a 20°, con una velocnlad desSOICn. OOt una Juracion acumulada

de cualre (4) horms, sin la aplicac/ion de fuerza. se cbtienen unad calificacion por dedd/o Jde /fos valores limire de
referencia (1 .3)

I coenclusithin para los segmenlos de nomDros, cuallo, anlebrazos, munecas y dedos 108 valores se encuentran DO L]f,ﬂl'}.,;]i[j el
nivel de relerencia. en cuanlo A |08 Agarmes X presion e hemramientas, KOs resutados obtenigos eslan por encima de los
limiles de referencla sefialados en la melodologia ANSI para esta actividad se evidencia vibracon mano brazo generada por
2l usoD de herramientas vibrdtiles

 ntidad calificadars: Junts Nacional de Califcacion de Invaladez - Sala )
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Actividades realizadas
diariamente: CODIFICACION

— — —

L
IPESO

Categoria de

|Actividades reallzadas % Tiempo :;ESPALDA MMSSIMMII a::ci::':rn_; ~por
.' isubactividad |
_ %
| . 1 2 1 1
Charla de seguridad (15 minutos) |1 | i _
Recibir el reporte de tareas para el 1
dia, realizacion del analisis de | | |
trabajo de seguro. (AST) y seleccion |13 % P : > 4
de herramientas, mateniales para el |(90 minutos) |
irabaio y elementos de proteceion | : |
personal. ) I T = .! = e
- |
Realizacion de 3.1 posicion |33% 4 1 3 3 3
mantenimiento  [olpedo _|(240 minutos) | e L
preventivo a los 132 posicion  |31% | 2 3 5 |5 4 |
camiones cuclillas (225 minutos) B " |
_ ) ) 14% '
impi ' | | 1 1
Limpieza y lavado de areas (30 mlnutns} 1’1 .1 2

Tiempo Total de la jornada laboral

- Se descuenla el

Minutos 600 {Nn son nernpm-: trahajadnﬁ de f:::rrna continua),
no se implica la accion de los grupos musculares de forma

continua o sostenida)
correspondiente las pausas

tiempo

Concluslones: £n cuanto a los Factores organizacionales de/ cargo de mecanico de camiones 793, es un carqo con
turnos de trabajo rotativo, horarios diurno y nocturrno, de 72 horas trabajados intermitente, distribuido en varias

fases, dando como resultado un tiempo efectivo de operacion y biomecanica corporal ¢ esfuerzos fisicos de 70
horas: en promedio, con pausas que acumulan un tiempo de minutos en promedio 7120 Minutos, para recuperac/on de

fatiga a traves de pausas auto administradas. se trabaja pare/a y es un trabajo variado. £n cuanto a 1a carga fisica -

Métodos Cuantitativos: Se concluye a través de la aplicacion del método OWAS que la carga fisica global es baja para las
actividades realizadas diariamente. La carga fisica es baja para /a espalda y 10s miembros superiores, por lo que la mayor

parte de las aclividades se ejecutan por debajo del nivel de los hombros y algunas ocaslones por encima, se realizan

movimientos en [0s éngulc:s de confort; existe variabilidad de posturas para la realizacion de /as tareas, acompanado de
yue no s00re tasdn /c5 23R Ce pescs. La carga 1isica 2S5 medid

NaN QUIICICS

- — — —

e,

£ lisrraniies. tas y compuiients s
para ‘los mrembrp_s inferiores debido a la adopcion de postura bipeda proforngada, a /a posicion ern cuclillas,

arrodjllada y semi arrodillada que realiza el trabajador para acceder a /as diferentes partes del camion. A traves de |a
aplicacion del método ANSI se concluye que los segmentos, de hombros, anlebrazos, munecas, dedos y cueflo, fos

resultados obtenidos estan por debajo de fos limites de referencia, mientras que para el tipo de agarre por presion de la

herramienta. los resultados obtenidos estan por encima de los limites de referencia, senalados en la metodologia, para esta
actividad se evidencla vibracion mano brazo, generada por el uso de herramientas vibratiles.

En la Guia Técnica para el Andlisis de Exposicién Ocupacional a Factores de Riesgo para la calificacion del origen de la
Enfermedad en Colombia, que forma parle de los lineamientos para los procesos de determinacion del origen en el marco de
a politica del Sistema General de Riesgos Profesionales, del MINISTERIO DE PROTECCION SOCIAL ahora Ministerno De

Trabajo concluyo:

FACTORES DE RIESGO GENERAL A DME DE MIEMBROS SUPERIORES
Repetitividad: Movimientos muy repetitives de miembro superior mas de 4 horas por dia (repeticion de las mismas acciones

por 2 a 4 minutos o tiempo del ciclo <30 segundos.
Fuerza:  Manipulacién de cargas de mas de 4 Kg. mas de 4 horas al dia
Ausencia de recuperacién Pausas de < 10 minutos por hora si los gestos son muy repetitivos (factor de repeticion presente)
Demanda psicolégica elevada Puntaje > 73% del valor maximo. Soporte social débil Punlaje < 25% del escore maximo.

FACTORES DE RIESGO ESPECIFICOS DE DME DE CUELLO Y DE MIEMBROS SUPERIORES

Entidad calificadora;: Junta Nocional de Calificacion de Invalidez - Sala 2
Calificado: OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO

Dictonmen:

14502
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:—L.JELLU_L
Movimientos de flexién del cuello mas de 4 horas por dia

Movimientos de extension del cuelle mas de 4 horas por dia

Trabajo con los brazos alejados del cuerpo mas de 4 horas por dia
Trabajo sobre pantalla o binocular mas de 4 horas por dla.

FACTORES DE RIESGO GENERAL A DME DEL CUELLO: Repeticion Movimientos muy repetitivos mas de 4 horas por cia

. . . e .
(repeticion de las mismas acciones de 2 a 4 minutos o tiempo del ciclo < 30 segundos).Ausencia de recuperacion: Pausas
10 minutos por hora si los gestos son muy repetitivos factor de repeticion presente.

FACTORES DE RIESGO ESPECIFICOS DE DME DE LA COLUMNA VERTEBRAL

Movimientos de flexion de la columna lumbar mas de 4 horas por dia Movimienlos de extension de la columna mas de 2 horas
por dia - | | |

Trabajo con manejo de carga >12.,5 kg con repeticion de 1 levantamiento cada 5 rnmutnls mas dﬁe 3 horas por diaﬂ

Trabajo con manejo de carga entre 5y 12,5 kg con repeticlon de 1 levantamiento por minuto mas de 3 horas a! dia

Empuje/traccion mayor a 10 kg de fuerza inicial por mas de 3 horas al diaTrabajo sobre una superficie vibratil de ples o
sentado por mas de una hora por dia.

En el analisis del puesto de trabajo realizado por Sandra Onate, se evidencia que realiza un tipo de trabajo pesado en
postura bipeda prolongada se evidencian movimientos de los miembros superiores de flexo extension de hombros. codos.
pronosupinacion de antebrazos flexo extensidén de munecas con desviaciones cubito radiales de mufecas como
tambien  movimientos de flexo extension, inclinacion vy rotacion del tronco. seqgun la Guia Tecnica para el Analisis de
Exposicion Ocupacional a Factores de Rlesgo para la calificacién del origen de la Enfermedad en Colombia los factores de
riesgo especifico de DME de la Columna Lumbar se encuentran factores de riesgo para la columna lumbar , ademas se

evidencia trabajo con manejo de carga mayor a 12. KG ya que opera manualmente herramientas hasta de 23 Kg con
aplicacion de fuerza. Una vez analizado o anteriormente ex

puesto, se considera que la carga ergondmica es suficiente para
establecer una relacion causal entre su labor y la patologia de trastorno de disco intervertebral lumbar. Por lo cual se
determina como enfermedad de origen laboral.

En o que respecla a la columna cervical no se encuentran f
en la RMN de la columna cervical Osteofilos marginales a
apofisis unciformes a nivel cervical medio. Hay ligera
que corresponden a procesos Cronicos osleodegener
analizado lo anteriormente expueslto, se considera

Causal enlre su labor y la patologla de trastorno de

actores de riesgo para la columna cervical ademas encontrandose
nteriores en columna cervical media e inferior 10 Mmismo que en las
esclerosis de las articulaciones interfacetarias a nivel cerv cal inferior
ativos que contribuyen a la presencia de dolor en dicho nive! Una vez

que la carga ergondmica NO es suficiente para establecer una relacion
disco cervical

Por I.ﬂ Hnﬁeriur, ésla junta decide MODIFICAR el dictamen N° 26144 de fecha 07-05-2018 emitido por la Junta Regional de
Callficacion de Invalidez de Allantico, con el sigulente resultado:

Diagnostico (s):

| Trastornos de los discow Interveriebrales, no especificado (lumbar)

Origen: Enfermedad laboral

),

[

Iraslorno de disco cervical. no especificado

Origen: Enfermedad coman

o Coneepto final del dictamen pericial

Dingnosticos y origen

( I
:l: :{ Disgnostico Diagnostico especineo Origen
I | : ' |
1509 Trastomo de 1||"~H*lt‘l"HLdi,TIUt:‘h['ht”l.lnlﬂlniﬂ' Enf fad
P / NNCJdad comun
h |‘J 1Y : t h
15 [ rastomos de los discos Intervertebrales, no lumbar ‘nt
s Enfermedad laboral
} HHlild illini .dhl‘._ !L'-‘H-.il Hﬂi I'“’IF] dr__ [‘L‘]!rll..ﬁlt on '-."H’.' '|r” .'“1111".3' ) Eﬂld :‘.'
Calificndo: OSC AR ANT -
| L ANTUNID ) ' |
FONTALVO CAICEDO Dictamen: 72214302 . vy
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Jove Médica def Maxr
Calle 85 N* 50 - 37Cans 503
Gel. 3755078 — 3781143 -3752129
Cel 300 81621585

Bananguilla — Celombia

Histéria Clinica

Nombres: OSCAR FONTALVO CAICEDQ
Edad: 4]arnos
Identificacion: C.C.72.214.302

Teléfono: 3162589010
Fecha de Atencion: 13 de Junio de 2016

ANTE PERS: ALERGICO RINITIS. CIRUGIA FX DETIBIA Y PERONE DISTAL IZQ. HACE
2009

JULIO 30 2018
REFIERE DOLOR EN EL HOMBRO IZQ DESDE HACE SEIS MESES, NO MEJORA CON

LOS MEDICAMENTOS. ,
EF SE ENCUENTRA CON DOLOR EN LA REGION DE LA CORREDERA BICIPITAL Y EN

TA A ARTICUILACION ACROMIO CLAVICULAR . DOLOR EN EL SUPRA ESPINOSO.
ID. TENDINTIS DEL BICEPS . ARTROSIS ACROMIO CLAVICULAR

TENDINITIS DEL SUPRA ESPINOSO. |
PIAN SE REMITE A CERID PARA INFILTRACION BAJOl ECOGRAFIA.

BETADUO
DURAPROX
FISIOTERAPIA-
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Seguros
REHABILITACION INTEGRAL TERMINADA- CIERRE DE CASO

AT/EP NO Fecha
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Nombre: OSCAR FONTALVO CAICEDO CC 72214302

A

Empresa Contrato

COLL

JE

CLPTAINTENDINCLA FINANCIER  Colmena Compafila de F-t'tUmt de Wida S A

DX Secuela de: SECUELAS DE :

|-BURSITIS HOMBRO IZQUIERDO

VIGILADO

|. Historia Clinica.
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g _;f COlmena Linea Efectiva 018000-9-1966/
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7 3 Pronostlco Funcmnal y Laboral
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% Arcos de movilidad de hombro izquierdo
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JUNTA NACIONAL
DE CALIFICACION
i DE INVALIDEZ JNCI-UAP-002
B
Nt N
CONSTANCIA DE ASISTENCIA
VALORACION MEDICA SALA N° 2

JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ

a): OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO identificado con cédula de ciudadania
sala dos de decision de la Junta Nacional de

nero de 2019, por |a

Se presento el (1a) sefior (
N* 20-74, en la ciudad de Bogota D.C

N°® 72214302 fue atendido (a) el dia 10 de e

Calificacion de Invalidez, en |a Diagonal 36 Bis
al paciente que para resolver el recurso de

acional de Calificacion de Invalidez informa
caso. en proximos dias se realizara la Audiencia privada sefialada en el Ar. o
Calificacién de Invalidez adoptardn Sus

2 2 5.1 37.39 del Decreto 1072 de 2015, @

L a sala dos de |a Junta N

13 audlencia privada, |a Junta Nacional le ramitira el dictamen por medio de correo
ha sido aportada por el calificado y las pares interesadas estipuladas por el articulo
te decreto se entendera como

015 donde se dispone: *  Para efectos del presen
de obligatona notificacién o comunicacion como minimo las siguientes:

Posteriof a la celebracion de
certificado a la direccion que

2 2.51.2. del decreto 1072 de 2
personas inferesadas en el dictamen y

\ 1. Ls pomdna objeto de dictamen O SUS beneficiarnos en caso de muerte.

E 2 La Entidad Promoltora de Salud.

3 La Administradora de Riesgos Laborales.

4 La Administradora de Fondo de Pensiones O Administradora de Régimen de Pnma Media.
5 Fl empleador

6. La compaiilia de Seguros que asume el riesgo de invalidez, sobrevivencia y muerte...”

DR (A)/MARGOTH ROJ
TERAPEUTA O. SALA No 2

ﬂH‘?ﬂHEMAMMan

a
’: Telbfono PEXC 3173831087
Pagine el www juntanacional.com e Coree —— wumwm
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Colmena

Bogota, D.C |2 de marzo de 2019

RSade: 406289

Senor(ar):
FONTALVO CAICEDO OSCAR ANTONIO

BOGOTA D.C.

Nos permitimos informarle que a causa del(a) Enfermedad Laboral 58002 sufrido(a) por usted el dia 16 de
may de 2017 se ha determinado, por parte de la Direccion de Medicina Laboral y Casos Especiales una

Incapacidad Permanente Parcial.

Colmena Seguros ha realizado la evaluacion del caso y ha validado el origen asi como dictaminado un

porcentaje de pérdida del 12.10 %.

legislacion actual, usted tiene derecho a una indemnizacion de 5.50 Ingresos Base

En concordancia con la
la cual sera pagada en la oficina de Colmena

de Liquidacion (Decreto 2644 del 30 de noviembre de 1994),
Seguros en la ciudad correspondiente, por lo tanto le solicitamos que en un lapso de (10) dias a partir de la

fecha de recibo de ésta, se comunique con la linea efectiva Bogota 401 0447, Medellin 444 1246, Cali 403
6400, Barranquilla 353 7559,0tras Ciudades01800-9-19667. BOGOTA a fin de confirmar el retiro del

cheque y el horario establecido para tal fin.
Cordiamente,

M
(\ (
4’ r-".fll
Oh A A AAAN :

Jefatura Reservas y Liquidacion

COLMENA vida y riesgos laborales

Anexo : Detalle orden de Giro.

Scanned by TapScanner



LW ¥

INT3CRA 8 0IC 12 py g
CONSULTORES SAS 3%\9“ ”

DERECHO LABORAL SST - SEGURIDAD SOCIAL o
NIT. 901.093.167-8 '

Barranquilla D.E.I.P., 12 de Diciembre de 2018 LA

Sefores

ARL COLMENA
Calle 14 No. 12 - 52 Of. 102

Valledupar

Referencia:  Aceptacion de dictamen RSADE385851
Caso; OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO C.C. 72.214.302

Reciban un cordial saludo,

OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO identificado con la Cédula de Ciudadania No. 72.214,302,
mediante el presente escrito manifiesto los siguientes:

HECHOS

{  Que mediante Dictamen de fecha 26/11/2018 la ARL COLMENA, califica la patologia Bursitis de
Hombro lzquierdo, y determina una Pérdida de Capacidad Laboral y Ocupacional de 12.10%
Origen Enfermedad Laboral y una Fecha de Estructuracion de 17/09/2018.

Me permito informarle a la ARL COLMENA, que me encuentro de acuerdo con el Dictamen y certifico
la aceptacion del mismo,

SOLICITUD

Se proceda a indemnizar el porcentaje otorgado, y consignar el dinero en la cuenta bancaria de la cual
anexo certificacion.

Calle 9% No 510 - 43

Ed Burd 51 OF 40)
Barranguilla - Colombia

[rabajames an&rmidadfaw
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CONSULTORES SAS

DERECHO LABORAL 537 SEGURIDAD SOCIAL
NIT 901 093 167 -8

NOTIFICACIONES
Recibo notificaciones en la Urbanizacion Alta Vista Mz 46 Casa 9 A — Casas externas del Conjunto, al
teléfono 3162589010,
Cordialmente,

OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO
C.C.72.214.302

En coadyuvancia,

STEPHANY CRESCENTE
Especialista Sequridad y Salud en el Trabajo

C.C. 1.044 423957 de Puerto Colombia

Licencia en Seguridad y Salud en el Trabajo No. 3248 de 2016

Calle 9% No 51 B &5

Barranauillla Colombia

[rnabagames pen lu Jeguridad faberal

& 318 530 8) 55 o

0S8 517 L4 94 it Sorad

¢
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VIGILADO

i — T ——

Martes. 11 de Diciembre de 2018

Sefior(a)

Colmena ARL

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar
72214302 a la fecha de expedicion de esla ce

-_1'.& 2

Referencia
RBancaria

que OSCAR ANTONIO FONTALVO CAICEDO identificado(a) con CC
nificacion. tiene con el Banco los siguientes productos:

S o — —

i

i el

|
| No. Producto

Fecha Apertura \ Estado

Producto

CUENTA DE AHGR_HOS

| 95739843473

l CXC PENDIENTES

2015/03/20

* importante: Esta constancia sol
5| desea verficar la veracidad ae esla

Megeliin - Local (57-4) 510
del pais 0180003

a0 00 - Bogota - Local (57-1) 3430000-B
12345 Sucursakes Telefonicas en el exlenor. Espafia (24)

Pavda Andrea Véler Gamer

'I'pr'il"'""l.'ll 1':.1‘.111' Fia %

1 -"I ;' 1|.'"-' AL L)

T1 11"1."‘1""- g

o hace referencia a los productos mencionados anteriormente.
rmformaecion.  puede comunicarse con ia Sucursal Telet

bdnica Bancolomb@a los siguenies NumMeros

arranquilla - Local (57-5) 361 B8 B8 - Cali - Local. (57-2) 554 05 05 - ResiD
g00 995 717 - Estados Unxdos (1) 1 8566 375 97 14

Es el S

mﬁﬂﬁ.-ﬁ-qln,-..

SE*"ITRRERL"
¢ o
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