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INFORME SECRETARIAL: Bogota D. C., 04 de marzo de 2021, al Despacho de
la sefiora Juez el proceso Ordinario No. 2012-572, con dictamen pericial y

renuncia de poder. Sirvase proveer. i
_ JUAN CARLO@WGJAS GOMEZ |

Secretario

DISTRITO JUDICIAL DE BOGOTA D.C. ]
JUZGADO OCTAVO LABORAL DEL CIRCUITO DE BOGOTA D.C.

Radicacién: 110013105008 2012 00572 00

Bogota I.D..C., - 13 MAY 2021

Ref.: Proceso Ordinario Laboral promovido por Compaiiia de

‘Seguros Bolivar S.A. contra Junta Nacional de Calificaciéon de

Invalidez y otros.

Visto el informe secretarial que antecede y una vez revisadas las
diligencias, se ordena NOTIFICAR a las partes del dictamen pericial de
determinacion de origen y/o pérdida de capacidad laboral y ocupacional
del demandante No. 16623733-1768 de fecha 11 de febrero de 2021,
practicado por la JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ -
Sala 3, y que a folios 1055 a 1064, de conformidad con el Paragrafo del
articulo 2.2.5.1.39 y los articulos 2.2.5.1.40 y 2.2.5.1.41 del Decreto No.
1072 de 2015. |

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE.

/’“/ |
vr%%ﬁ% lonz

. Juez
DH -

/ JUZGADO OCTAVO LABORAL DEL \
CIRCUITO DE BOGOTAD.C.

La anterior providencia fue notiﬂcaTa &n ?\h A\( 2 )2']

ESTADON° 2o de Fecha
Secretario: JUAN CARLOS ROJAS GOMEZ
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18/2/2021 Junta Nacional

®/ JUNTA NACIONAL
DE CALIFICACION

DE INVALIDEZ

Usted ha recibido el siguiente correo electrénico seguro y certificladoé

. | .
Asunto ! e

NOTIFICACION DICTAMEN SENOR(A) JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA' CC 16623733

Enviado por
:Notificacion Dictamenes
otificaciondictamenes@)juntanacional.co

!
T

“Fe;‘:ha de envio
l2021-02-15 a las 08:37:49
I

' I b ' ‘< i

. Fecha de lectura
2021-02-15 a las 19:32:24

mltldO en [a audiencia de 11 de Febréero de 2u21 por 1a Sala dée'Decision NO 3.

[
i
L .

ara la visualizacién del documento adjunto, recomendamos mantener esta ventana activa unos segundos mientras se
descarga el contenido en cuestion.

' ri,
! N ¢
|Esta es una cuenta de envié automatico, por favor no responder directamente. Para cualquier requerimiento y/o soIICItud por favor

remmrse a la cuenta servicioalusuario@juntanacional.com .

?

|
|
|
!

https //sealmail.juntanacional.co/viewmessage.php?messageid= 1d78e66a0d911549b1b073790aa1e906f94191d0e6f811f9e1f90d9889 -cE
. | H i 1
! ! , ' i N 1




L 181212021 Junta Nacional

K Servicio al Usuario oo i
servicloalusuariof@juntanacional.com

<119/ JUNTANACIONAL  ter.(+571) 744 0737
DE CALIFICACION  cel. (+57) 3057341660

DE gNVAL]DEZ Bogota P'C',—C_mombia

WY [uneg nacicnal.com

0o s
il 6;"“ ﬁjﬂ da\le|I estg correo es de canacter oonﬂdenClaI para el uso exclusivo del destinatario. Se prohlbe a cualquier
v ‘[' I ’ S 'I'l%nlﬁﬂ “!d,‘ Is tinta al rec ptor cualquner revision, retransmlsmn distribucion u otro uso, salvo autorizacién previa y por escrito
¥Rl | de Ia‘ garte emisora. S| recnblo este mensaje por equivocacion, atentamente le solicitamos eliminar el correo y reportarlo
a tecnologia@juntanacional.com. De acuerdo con la LEPD, el titular presta su consentimiento para que sus datos, facilitados
voluntariamente, pasen a formar parte de una base de datos, cuyo responsable es la JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE
INVALIDEZ siendo la finalidad de la base de datos, la gestion administrativa de la entidad y él envié de comunicaciones

admlnlstratlvas sobre nuestros servicios.

o T
Documentos Adjuntos

[A Jose_Rafael_Solano_Bonilla_.pdf [ image_1.png [& image.png




ﬁﬁ CALQF @A@ﬁ@%@
LUE INVALID

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

i e 1. Informacion general del dictamen = " -
F echa de dlctamen 1 1/02/2021 Motivo de calificacién: Origéﬂ '
TlpO de calificacién: : P

Primera oportunidad: JUZGADO
. Insfancia actual: Segunda Instancia OCTAVO LABORAL DEL CIRCUITO DE
S BOGOTA

. I
Nombre solicitante: JUZGADO OCTAVO  Identificacién: NIT JUZGADO OCTAVO
LABORAL DEL CIRCUITO DE BOGOTA LABORAL DEL CIRCUITO DE BOGOTA

Ciudad: Bogota, D.C. - Cundinamarca Direccion:

Primera instancia: JUNTA NACIONAL "
DE CALIFICACION DE IN_VALIDI@Z '

Tipo solicitante: Rama judicial

"2, Informacxon general de la ;en

mbre Junta Nacwnal de Cahﬁcac1on de
Inva,hdez Sala 3

A‘ ’I“elefono 7440737 Correo electrénico: Ciudad: Bogota D.C. - Cundmamarca

Identificacién: 830.026.324-5 Direccion: Diagonal 36 blS # 20 74

o 3 Datos generales de la persona callficada

Nombres y apellldos Jose Rafael Solano Identificacion: CC - 16623733 - Cali-valle Dlreccwn Calle 4B N° 24 03 COl]_] Paxque
- Bonilla : Del Cauca Montebello B/alborada

Teléfonos: 3413475 (juzgado) ~ 3112300059-
3105188630-3214565639

Lugar: Baraya - Huila Edad: 61 ano(s) 11 mes(es)

2, Y . . . 1 l .
~ Etapas Flel ciclo Vlti'll. Poblacion en edad Estado civil: Umon lele .
. economicamentc activa

“Ciudad: Villavicencio - Meta

“:Correo electrénico: j.rafasolano@gmail.
com; jlato0@cendoj.ramajudicial.gov.co

AFP: Porvenir S.A.

Tipo usuario SGSS:
ARL: SURA ARL

4, Antecedentes laborales del cahﬁcado

Trabajo/Empleo: Admon. De Empresas Ocupacion:
Actividad economica: o
Direccion: CRA 7 N° 71 21f TOR

il Empresa: SERVICIOS ASOCIADOS . - }
B PETROBRAS-BOGOTA Identificacién: NIT | PISO 2 OF. 201 B

"'udad Bogota D.C. - Bogota, dc Tcléfonb: 4891500 Fecha i ingreso:

[
i

' Galificado: Jose Rafacl Solano Bonilla Dictamen:16623733 - 1768~
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Anahsls de rlesgo ‘0 estudio de puesto de traba]o

.Fecha: reallzacwn ultlmo analisis: 29/09/”008
Resumen anahsns o estudio puesto de trabajo:

i

Carg : Superwsor de produccion - !
Empresa ‘Servicios asociados Ltda:
Antlguedad en la empresa: 2 afios
Reallzado por: Suratep- Suramericana

HISTORIA OCUPACIONAL ©
Medlante el proceso de entrev;sta se realizaron algunas preguntas relacionadas con la historia laboral del empleado y sgHift?
presenta a continuacion: i

!

> And’ Son Drilling
‘Duracion: (1983)
_ Cargo coordmador

001)

ort }rldad laboral

‘ . ‘} P i
i~ v ' lvl | ”i'

i Duramo'n' & 4Aios (2001 2007)

Cargo ‘Supervisor

I\/Io_‘uvo ‘de retiro: Renuncia por nombramiento en otra ciudad.

> Servicios Asociados :
Duracién: 1 afio (Noviembre 2007 -Julio de 2008)
Carga: Supervisor de Mantenimiento (cargo actual) '

'No sé ha desempeﬁado desde Julio debido a las incapacidades que han prorrogado hasta la fecha.

Las. relamones interpersonales con el grupo de trabajo son limitadas, porque las condiciones de estrés se ofusca’ ‘cof
frecuenma y admite que sobredimensiona los problemas y aporta a esta situacion el hecho de que tuviera que cumphr'c
" .indicadores, pero sin tener la autonomia de tomar decisiones frente a la forma de realizar el trabajo y las sanciones que esj
podria.acarrear, comenta el evaluado.

_En odééiones ‘compartia actividades extralaborales el grupo de trabajo, pero en la empresa actual no hay posibilidad de -:-
‘ 3integradién,‘pqrque falta mas respecto, la responsabilidad es del 100% y por eso no existen espacios sino para laborar.

ki ik COHSlde ra que su cargo estd acorde con la formacidén académica, por la experiencia durante seis afios en el sector petrolero, - |,
,domlmolde la tarea le ha implicado estar a cargo de ingenieros. '

;y" m;it e

07 |b| dad de 1

J:
i

|
0 dias de trabajo por 4 de descanso

PERFIL Y FUNCIONES DEL CARGO ,
.Retomando algunos aspectos ya tratados recordemos que el sefior José Rafael Solano, lleva 1 afo, trabajando para servicios *%°
asociados, como supervisor de mantenimiento. .
Dentro de las funciones principales determinadas en el manual de funciones y que debe desempefiar en el cargo actual,

menciona:

Objetivo del ’Cargo I

e L Coordmar supervisar y controlar los programas de mantenimiento preventivo, pred|ct|vo y correctivo e inspeccion
-.equipos del campo.

2. Mantener contacto permanente con los supervisores y asistentes en las actividades a desarroliar.




. Elaborar informes periddicos para evaluar el desempefio del drea de mantenimiento
. Determinar los factores de mejoramiento para optimizar técnica y econémicamente la operacion de los campos

TR _“‘.'r . " i\
. Realizar asesorias y capacitaciones al personal que tiene a cargo. [ " P
! el il AT
. Garantizar una adecuada utilizacion del recurso humano de tal forma que su rendlmle efic | iencla

3
4
5. Evaluar y dar solucidn a problemas inherentes al area de mantenimiento.
6
7 o y estar
fas necesidades de la operacidn. b } J il \’l 1”‘ M it B
el esarro‘!l ! delled :

8. Liderar comités para analizar y dar solucion a los problemas que se presenten durante r
participe y lider en los analisis de fallas de los sistemas de operacion y mantenimiento garantlzando
recomendaciones planteadas.

. Velar por el cumplimiento de los indicadores del contrato en el &rea de mantenimiento.

. Realizar seguimiento diario al cumplimiento de las ordenes del contrato

1. Participar en las reuniones diarias de produccién y mantenimiento de los campos
. Establecer metas a lograr y realizar evaluaciones periddicas de desempefio individual del personal asignado a su area ,
ademas de detectar las necesidades del personal en lo que tiene que ver con promocion, desarrollo y capacitacion del
mismo. -;.j
. Diligenciar las reservas de repuestos y materiales necesarios para la ejecucién de los mantenlmlentos con Ia
optimizacion.
4. Controlar que se elaboren reportes diarios de las actividades realizadas y seguimiento a los sobretiempos en ellos
ocasionados.
5. Ser el inspector entre la parte administrativa y area operativa con comunicacion en los dos sentidos. , ‘
6. Asegurar que el suministros de equipos, herramientas reactivos, vehiculos y combustibles sea el adecuado para
ejecutar las actividades de la operacion. '
17. Realizar reuniones periédicas con el personal (semanal), responsable del mantenimiento con el fin de resolver -
inquietudes y definir estrategias de mejoramiento.

18. Interactuar de forma directo con el supervisor para que de CSMC en el campo con el fin de planear las acthIdades
. conjuntas. : i
19. Velar por ef buen uso de los repuestos y equipos, Iogrando la minimizacién de consumos, ,
. Mantener el area de trabajo y equipos en condiciones optlmas de orden vy Ilmpleza (talle;es a
lift, inyeccion de agua, oleoducto, y demas facilidades del campo) ’ ' b [L ‘
_ . Informar al coordinador inmediato de las anomalias, fallas 0 novedades encontradas en. Ios elq
i las mismas. !
22. Ser participe de los andlisis de fallas de los eqmpos para evitar la ocurrencia. :

. 23. Ejecutar las actividades de manera oportuna y eficiente, de tal forma que conlleve a la disminucion de perdldas de’

B produccion y alta disponibilidad de equipos. .

. Ser participe en el diligenciamiento de los permisos de trabajo y certificados, necesarios para realizar las actxvndades=

diarias. ,

. Conocer y divulgar los pliegos, propuestas técnicas y econdmica y contrato referente al servicio que se esta prestando. §
. Presentar informe mensual del desempefio del area de mantenimiento, con los respectivos planes de acmon y analisis-. .
' presupuestal del contrato.

‘gk‘ A,\NALISIS DE RESULTADOS -
,} “‘”’ Para reallzar un dlagnostlco mas conflable se utlhzo como herramlentas de apoyo 1 prueba Cuestionario para evaluamon de £

TABLA DE PUNTUACIONES
NIVEL DE PELIGROSIDAD POR ASPECTOS
NREAS DE FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL

NIVEL DE PELIGROSIDAD DE LOS FACTORES DE RIESGQ
PSICOSOQCIAL D . o4 ‘j‘ 3
ASPECTOS O AREAS BAJO MEDIO" ALTO . P.U[\TUA(,ION Bk
| RGC: Caracteristicas de la Gestidn 0a2 3a7 - | 8a17: 13.87. |11 f“
) . ot - X (6 I
: ARGO:_ _Qaracterlstlcas de la 0a1 244 541 74"
Organizacion
RGS: Caracteristicas del Grupo Socia 0 1a3 4a7 3.6
| CO: Condiciones de la Organizacion| , _ o 7a12 13 2 355 249
| (RGC+RGO+RGS) ' ' .
w1 (| .RCT: Contenido de la Tarea Qa2 3ab 7a14.4 7.39
44{{TRCM: Carga Mental 0a2 328 9a12 . |62
; IRCF: Carga Fisica 0 1a3 4a6 0

Dictamen:16623733 - 1768 Pigina 3 de 2




de la- T:area

CT Condlmones
(RCT+ RCM+RCF) :
MA;- Condiciones del Medio Amb|ente
de Trabajo

INT: Condlmonas Internas del Trabajo 0a34 35 2 61 62 a 186 110.62

'3a6 - 7a21.6 9.1

0 1a2 3a5 2.86

S ondicio ,f"'f':ie Ind‘wddo ‘ 0a?2 3a12 13218 6

/ odergd 'rltlvd’é 0 11a3 4a112 7.14

111 L LNI0N S

or HoNg, de|;la Or gamzaCIon Nivel de’ Rlesqo Alto -

) ‘Son eI resultado de la sumatorla de Caracterlstlcas de la Gestlon Caracteristlcas de la Orgamzamon y Caracteristicas de »
Grupo Socnal

Contemdo de la Tarea: Nivel de R|esgo Alto
iManifiesta que en su- cargo tiene baJo su responsabilidad la supervision y jefatura de otras personas, los estudios y; .
-iexperiencia que tiene son suﬂmentes para ocupar el cargo y a veces se siente a gusto con la actividad que realiza en la|;
empresa A veces tiene bajo su responsabilidad el manejo de informacion reservada, al igual que la salud y seguridad de otr
:personas y atender pUblico. También considera que en ocasiones es suficiente la informacién que tiene sobre el trabajo q

) :debe realizar y sabe con claridad lo que esperan de su trabajo. Comenta que por la situacién actual a perdido un poco
. aprecno por la empresa y se siente solo en parte a gusto en colaborar para lo que se hace alli.

Carga Mental: vael de Riesgo Medio ;,l‘ ‘
R EEI empleado expresa, que el trabajo que. realiza casi siempre tiene mayor complejidad y debe de tomar decisiones muyt|
lmportantes en cortos periodos de tiempo y con gran rapidez, pero las actividades le resultan repetitivas y tiene mucho trabaj :
para tealizar. En varias ocasiones el trabajo requiere excesiva precisién y exactitud mental y visual, también expresa que a:
- veces su labor le exige una concentracion continua e intensa de ser un trabajo repetitivo. Por ultimo no debe permanecer en el
mlsmo smo todo el dia mlentras realiza su trabajo.

?debe tiabajar no le produce fatlga flsma

R i 4 ’ : .
: lrh : | }veluLe Riesgo AIto :! :

|matorla de Contenido de la Tarea Carga Mental y Carga Fisica.

Condnmones del Medlo Ambiente de Trabajo: Nival de R|esgo Medio

'En el puesto de trabajo hay ruidos que afectan el desempefio y la concentracion. Ocasionalmente, Ia temperatura del pues

‘donde labora afecta su efectividad en la realizacién de las funciones, sobretodo de aquellas que requieren de concentraci

.Tlene a veces problemas con la iluminacién, al igual que a ventilacion 6 vibracion, no hay contagio de virus o sustancias que:’
afecten su estado de salud y pero casi siempre existe riesgo de accidentes. En el sitio de trabajo en algunas ocasiones hay
‘desorden y desaseo y en otras S|tuaCIones los implementos o herramientas de trabajo son incémodos.

Condluones Internas de trabajo: Nivel de Riesgo Alto ‘
‘Son el resultado de la sumatoria de Condiciones de la organizacion, Condiciones de la tarea y Condiciones del Medl

Amblente de trabajo. s
Condmnones del individuo: Nivei de Rlesgo Medio

iSienté que por momentos es acelerado para hacer las cosas, y se mantiene en constante actividad como para no darse Ia
oport_unldad de tomar un descanso.
|
Moderadores Cognitivo-Afectivos. Nivel de Riesgo Alio
Expresa que ocasionalmente se siente satisfecho consigo mismo, a veces recuerda malas experiencias de otros trabajos que,
ait m,o (que*estan afectando su desempeiio en el trabajo actual, se pone metas, casi siempre con el fin de aventajar a los - -
i B JIJa';"h'gue fealiza le permite de ves en cuando utilizar las habilidades que tiene, de la misma manera a veces le{ i -
5 grobiemaa'j'relamonados con el trabajo Siente que el puesto que ocupa es el que desea, teniendo en
criericia ‘ L ! o
.

i . I

Moderadoreé demograﬂcos vael de Riesgo Alto o
- Jorge responde que a veces su estado de sajud es deIC|ente la ocupacion siempre es muy estresante y angustiante, pero se

snente bien con el cargo que ocupa.




Total Moderadores: Nivel de Riesgo Alto o \L ‘
Son el resultado de la sumatoria de los moderadores cognitivo-afectivos y los Moderadores demograficos. : - -

‘Sltuamon economlca familiar: Nivel de Riesgo Alto ' CD

edlo Social y familiar: Nivel de Riesgo Alto |
edlante la encuesta el trabajador comenta que su familia considera que su trabajo a veces es |mportante en algunas

| casmnes ha tenido conflictos familiares por causa del trabajo, ademas porque no puede respectar su tiempo personal,

i excediéndose en el horario de trabajo. Piensa que el tiempo que permanece fuera del hogar es mucho, a causa del trabajo.

5

Condiciones Externas: Nivel de Riesgo Alto

El empleado siente que la zona en la cual trabaja no es violenta e insegura. Referente a si ha tenido problemas en su trabajo
or las relaciones familiares, considera que nunca.

P76+P77)

| 'RMD: Moderadores demograficos 0 1 P 2a6 4

‘ MO: Total Moderadores (RMC +RMD) 0 1a2 | 3a86 5.57, R
| RSE: Situacion Econémica Familiar 0 ‘1a2 | 3ag9 ! 4" o

1’ - | REF: Medio Social y Familiar 0 1 i1 |2a12, 6.6 1h.-

| : e N

| EXT: Condiciones Externas (RSE+REF+ 0 1a2 3230 3.41

|

|

\

|

¢ A continuacién se observan las puntuaciones obtenidas con relacién al nivel de riesgo que muestra la ponderamon de Ios
= resultados y las causas, segun el evaluado, que sustentan la calificacion.

0s programas de blenestar que hay en la entidad para el personal y la familia son deficientes: Ia establhdad laboral y Ia |
permanenCIa en la empresa es mala y se evidencia en el tipo de contrataClon a termino fijo por un afo. }
o b . |
¥Caracteristicas de la Organizacion-, Nivel de Riesgo Alto ! |
Piensa que a veces conoce y entiende lo suficiente el funcionamiento de la empresa asi como ocasmnalmente tiene la
posibilidad de organizar y controlar su propio trabajo, ademas la forma como esta organizado su trabajo en algunos momentos

le permite parar cuando quiere. Considera que su trabajo en la empresa es importante. La forma como esta organizada Ia,
empresa a veces facilita la realizacion del trabajo y agiliza los resultados de la seccion, ocasionalmente la informacion sobre lo-

que ha sucedido en la empresa le da a conocer a tiempo y queda de manera clara; caso siempre el concepto acerca de Ia, |
. empresa es bueno, en ocasiones tiene la posibilidad de plantear ideas nuevas que aportan mejoras, al trabajo y,al Ia 'ecmon Ll
" los descansos durante la jornada laboral son en ocasnones suficientess; asi como los materlales her’raml Ntasii Y e ‘

se utilizan para realizar el trabajo, le resultan algunas veces claros IY como aspectos por me orarI /gt
trabajo en turnos adicionales, en la noche o dias festivos. C , :"’ :

Caracteristicas del Grupo Social. Nivel de Riesgo Medio f il
Siente que a veces en el grupo de trabajo las personas se apoyan mutuamente, En ocasiones el trabajo le’ perm|te o
comunicarse y relacionarse con otras personas sobre diversos aspectos. Manifiesta que nunca en la empresa. se han,
' ‘sentado situaciones de acoso laboral y con algunas personas ha tenido problemas de otras sesiones o areas de trabajo.
{iGONCLUSIONES ' o

7 De acuerdo a la puntuacion arrojada por la encuesta se puede evndencnar que los factores que requieren de una atencion; -
\|oi'|tar|a en el ambito laboral son: ;

¢® Caracteristicas de la gestion - Nivel Alto de Riesgo. ; : o : j
Caracteristicas de la Organizacion - Nivel Alto de Riesgo. '

Caracteristicas del Grupo Social - Nivel Medio de Riesgo.

* Contenido de la tarea - Nivel Alto de Riesgo. i

Carga Mental - Nivel Medio de Riesgo.

Carga Fisica - Nivel Bajo de Riesgo. .

Condiciones del Medio Ambiente de Trabajo - Nivel Medio de Riesgo.
Condiciones Internas de Trabajo - Nivel Alto de Riesgo

Calificado: Jose Rafael Solano Bonilla . : | Dic:tamfen: 16623733, - 1768 :



: o Condnuones del individuo - Nivel Medlo de Rlesgo

" Moderadores Cognitivo/ Afectivo - Nivel Alto de Riesgo. "

°_' ‘Moderadores Demograficos/Conductuales - Nivel Alto de Riesgo.

o Sijtuacién Econémica familiar - Nivel Alto de Riesgo.

e Medio Social y Familiar - Nivel Alto de Riesgo.:"! "= =~ L »

* Condiciones Externas - Nivel Alto de Riesgo. . . - . '
N h " R ¢

> Al mdagar por medio del proceso de recoleccién de informacién se evidencia que durante el 2002 se presentd una COﬂdI|CI

de estrés producto del hostigamiento recibido por parte de grupos al margen de la ley en la zona donde se encontrak
Iaborando con Ia empresa Colombser

> Ad|C|onalmente la condicion de salud enla que se encuentra ha deteriorado las relaciones laborales especialmente por Ia
susceptlblhdad en el temperamento que dificulta el manejo y control de las reacciones negativas y que es evidenciado por su
b companeros Vi supenores

'T‘ [a relacnon se deteriord completamente ademas sus seis hijos se encuentran e=stud|ando los tres’ mayor
|V ‘depende”‘ economlcamente del trabajador y .es un motivo de preocupacion por las consecuenc
}eneHeI!e tado actual de salud. P

1 ’I:

i i !
il » Ia’de“autoes’uma es un factor predomlnante en' su personalidad, debido a que por Ias consecuencias de Ia
L ;descompresmn del nervio trigémino, es notorio la fisonomia del rostro, que segtin comenta ha sido motivo de burlas; sumado,
~.a’lo'anterior la falta de un apoyo emocional, constante debido a la separacién de sus exesposas y por ende también de sus
5 ‘:hijos; ‘ademas que prefiere mantenerse distante de su familia extensa por evitar preguntas, pero también el hecho de:
- 'permanecer tanto tiempo incapacitado, en estado de adormecimiento por los medicamentos y sin estar laborando, lo han -
B Zhecho sentirse inutil. ‘

de dééﬁiﬁeﬁtos.

o 'FURAT o el que lo sustltuya o adicione, debidamente diligenciado por la entidad o persona responsable. I } i

©.:Copia completa de la historia clinica de las diferentes instituciones prestadoras de Servicios de Salud, incluyendo la historia clmlca ]
~';ocupacional, Entidades Promotoras de Salud, Medicina Prepagada o Meédicos Generales o Especialistas que lo hayan atendido, que * !
“-incluya la informacién antes, durante y después del acto médico, parte de la informacién por ejemplo debe ser la version de los
“.hechos porparte del usuario al momento de recibir la atencion derivada del evento. En caso de muerte la historia clinica o epicrisis .

lacueldo con cada caso. Si las instituciones prestadoras de servicios de salud NO hubiesen tenido la historia clinica, o la misma NO
I @lste completa debera reposar en el expediente certificado o constancia de este hecho, caso en el cual, la entidad de seguridad social
| K b10 mtormﬂar esta anomaha a los entes territoriales de salud para la investigacidén ¢ imposicién de sanciones él que hubiese lugar.

i i
: !

N |

o | !
; i

- Informacién-¢linica y. conceptos

Resumen del caso:

"Orden.de Juzgado '
-EI JUZGADO Octavo laboral del circuito de Bogota ordena: . :ll

‘éREF PROCESO EJECUTIVO No. 110013105008-2012-00572-00 EJECUTANTE: LIBERTY SEGUROS DE VIDA S.A. AR
"Nit. 860.039.988-EJECUTADA: JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ Y OTRO. '
: i |4
+ Dando cumphmlento a lo ordenado en auto de fecha 27 de febrero de 2020, se dispuso oficiarles, a fin de que procedan|
1 efectuar un nuevo dictamen de calificacion de la pérdida de la capacidad laboral y determinacion de la invalidez del sén‘
; :JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA, pero por una sala diferente de la Junta Nacional de Calificacion de Invalidez a la’ q'u

' ‘realiz¢ la correccion del dictamen No. 16623733 del 17 de diciembre de 2010, es decir la sala nimero 1.

I

Se rémiie copia del pago de los honorarios traida a juicio por el demandante, visible a fl. 1052.



;ANDRES BOJACA LOPEZ, mayor de edad, vecino de Bogota, identificado con la cédula de ciudadania numerd 19.241 2&4’)
#"i""de Bogota, Abogado en ejercicio, titular de la tarjeta profesional nimero 46,321 del Consejo Superior de la Judicatur@
"' “obrando como apoderado especial, en nombre y representacién de la sociedad comercial LIBERTY SEGUROS DE VIDA SA,

. *ARP, con domicilio en esta ciudad, y representada por el doctor MAURICIO COLMENARES DE LAS CASAS, mayor-de edad, :
-~ vecino de Bogota, identificado con la cédula de ciudadania numero 79.786.950 expedida en Bogota, en calidad de Ve
.. Representante Legal para asuntos judiciales de la referida sociedad, conforme a poder debidamente conferido.y certificado de , -

" existencia y representacion legal que acompairio, instauro DEMANDA ORDINARIA LABORAL DE PRIMERA INS'I;"P[\IJCIA S
‘contra la JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ SALA UNO, mtegrada por,s los doctorlel‘ng R el 'Qﬁ S iy
"ROJAS, JAIRO TELLEZ MOSQUERA y MARGOT ROJAS RODRIGUEZ mayores..de. edad, “«{dorﬂolll w‘“ S ‘

.representada legalmente por el secretario, doctor RUBEN DARIO MEJIA ALFARO mayor ! de'tgcﬁiamhﬁ il
esta capital, o quien haga sus veces. ! l PR {

' PARTES
| DEMANDANTE: LIBERTY SEGUROS DE VIDA S.A. ARP, sociedad comercial con domicilio en esta ciudad, y representada
por el doctor MAURICIO COLMENARES DE LAS CASAS, mayor de edad, domiciliado en esta ciudad, en . cahdad de
:representante legal para asuntos judiciales, o quien haga sus veces.

(
i t

’ EMANDADA JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ, organismo legal y auténomo, con domlcmo en esta

udﬂad y representada legalmente por el secretario, doctor RUBEN DARIO MEJIA ALFARO, mayor de edad domlcmado en

ta ciudad, o quien haga sus veces.

," RCEROS INTERVINIERES =
ohcnto que se vincule al proceso como terceros intervinientes respecto dé los cuales podria extenderse los efectos de Ia_;" :

i A.) SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR S.A, sociedad Iegalmente
Qnstltwda con domicilio principal en la ciudad de Bogotd, representada legalmente por su gerente o por quien haga sus

ces (
B. ) JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA, mayor de edad, vecino de Nelva (Huila), |dent|flcado con la cedula de ‘c1udadan|a
'-f fnumero 16.323.733. ‘ i |

' PRETENSIONES. ' | 'l o
" 1. Dirima la controversia que surge con ocasion de la calificacion que la Junta Namonal de Ca |f|c i
. el trabajador JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA, en el sentido de: ' R :
. 2. Dejar sin efecto ni valor juridico la correccién al dictamen nimero 16623733 de 17 de diciembre de’ 2010 de la Junta
- - Nacional de Calificacién de Invalidez, contenida en el Acta Especial No 3 del 25 de febrero de 2011, por no eqtar conforme a
.la realidad y violar el debido proceso observado en la expedicion de dicha Acta. P
-:3. Que en virtud del control judicial que tiene el dlctamen rendido por la Junta Nacional de Calificacion de Invalidez, se declarei
rque el origen de la enfermedad del sefior JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA -Trastorno de Estrés Postraumatico, neuralgla
eTI trigémino y paralisis facial- es de origen comun, no de accidente de trabajo ni de enfermedad profesional, de acuerdo asu;
listoria clinica.
c

ondenar en costas a la demandada.
b
'HECHOS Y OMISIONES. S
; EI 31 de mayo de 2002 el sefior FELIX PERDOMO BASTOS, como representante de la empresa COLOMBSE
OD GROUP, se presenta al CTI de la fiscalia en Yopal, Casanare, a denunciar el hurto de un vehiculo. oo
! Segun la denuncia después de hurtado el vehiculo, dejaron a los cinco ocupantes en la mitad del camino y nlnguno fue
.lesionado.
3. El sefior JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA, pertenecia a la planta de personal de WOOD GROUP COLOMBIA S A
. durante el periodo en que esta empresa estuvo amparada por riesgos profesionales por LIBERTY SEGUROS DE VIDA S A A
'5. Por el sistema de salud el sefior SOLANO BONILLA esta aﬂllado a Ia entidad SALUDCOOP EPS
:8. La empresa WOOD GROUP COLOMBIA S.A., estuvo afiliada ‘con LIBERTY ARP del 9 de' 'enerof"”

- RP.

. 4. El sefior JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA, no Iba en el vehiculo hurtado, ni estuvo presente en el evento reportado como
6. Quienes estuvieron presentes en el evento del 31 de mayo de 2002 no resultaron lesnonados*‘m [+ 4]

?dlolembre de 2007.

+ilicito en el hecho primero. | o
i !' "
. De acuerdo con lo anterior, un evento como ese por definicion corresponde a INCIDENTE DE]&TR, \BA Q

Entxdad calificadora: Junta Nacional de Calificacion de Invalidez - Sala 3
| Callﬁcho Jose Rafael Solano Bonilla ’ chtamen 16623733 - 1768
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, ite} el 4‘ nbr SOLANO BONILLA esta aﬂhado a Ia entldad SALUDCOOP EPS.
(=4 FAE’L S@LANO al parecer presenta un cuadro’ clmlco insidioso desde el afio 2002.

i 122 Alfoest 'rTé"?”hte el sen'or SOLANO en los hechos dejhurto’ de un vehiculo el 31 de mayo de 2002, como se dej6 d|cho
eI streSs que reporta no puede ser atribuido a esos hechos. :
© . 13, Los examenes efectuados a SOLANO confirmaron diagndstico de: paralisis facial, secundario a tumor que compromete
- VIl par requirid descompresion quirirgica con mala evolumon asomandose componente emocional diagnosticado como
‘Trastorno mixto de ansiedad y depresmn A
_14. Con base en el anterior diagndstico la EPS SALUDCOOP lmcna en febrero de 2009, el debido proceso de determinacion
de origen de las dolencias de SOLANO. o |
15. En mayo de 2009 continta el analisis de SOLANO por partple la ARP SURA.
. .16. Acerca del diagnostico de Stress Postraumatico, el 11 de febrero de 2011, la ARP SURA oficia a la Junta NaCIOnaI d
:"Calificacion de Invalidez, en la siguiente forma:
: 17 "Teniendo en cuenta que en el dlagnostlco de Stress Postraumatico la determinacion del origen corresponde a la caus :
... del trauma que haya ocasmnado lawpatologla Y debe comprobarse que esto haya sido precedido de un evento traumatl'
- -r"sohcnamos a la Honorable Junta la’fecha del evento que se tuvo en cuenta para calificar esta patologia como de orqg
* ¢ profesional (protocolo para Ia determinacion del origen de patologias derivadas del stress version y pagina 19,20).
. 18. EI 21 de diciembre de 2009, mediante dlctamen namero 2029, la Junta regional de calificacién de invalidez del HUllé“
- califico los diagndsticos de SOLANO?
:19. La Junta regional de calificacion de invalidez del Huila determiné que el origen de las enfermedades que padece el sefior -~ -
~ JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA, es: Trastorno de estrés postraumatico de origen enfermedad profesional; Neuralgia del ~ %
‘trlgemmo de origen enfermedad comun y Pardlisis facial de origen enfermedad comdn.
n; 20 “I'lz';!;-'senor SOLANO lnterpone reposicion contra la decision de la Junta Regional, y en subsidio apelacion para que se
e | i mr I} ue eI orlgen del estudio clinico es por enfermedad profesional. i
i H ﬁﬂjﬂ Qnaci |on &'sefibr SOLANO no alude 'a un presunto accidente de trabajo.
$ ot Ein eel

a

p 01q*,,|la Junta Nacional de Callﬂcamon de Invalidez, expide el dictamen No 16623733.
gilEtdich sa Junta califica asi: Trastorno de Estrés Postraumatico de ORIGEN ENFERMEDAD PROFESIONAL :
étll;lgla del trigemlno de ORIGEN ENFERMEDAD COMUN, y paralisis facial de ORIGEN ENFERMEDAD COMUN, esto
es, confirmo la decisién de la Regional.
24. De acuerdo con su definicion, -CIE X y DSM [V- el Trastorno de Stress postraumatico, no se da en el presente caso,
-reiterando que JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA., NO ESTUVO PRESENTE en el evento del 31 de mayo de 2002.
125, "Mediante derecho de péticién, dice en la parte considerativa la Junta en el Acta especial No 3 de 25 de febrero de 2011,
‘radicado ante la Junta Nacional de Calificacion de Invalidez el pasado 21 de febrero de 2011, ARP SURA solicita a esta
entidad la ACLARACION del Dictamen del 17 de diciembre de 2010 en el caso del sefior JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA. |

R | | ;I

. 66. Esta informacién es corroborada, durante la validacion de informacion realizada por Liberty Seguros acerca de L
"/ 'presunto accidente de trabajo extemporaneo por casi nueve aios. l
67. Para este cometido, se solicitd a la empresa COLOMBSER hoy WOOD GROUP, descripcion de los eventos ocurridos”
. la fecha del presunto siniestro. '
. ...68. WOOD GROUP respondio el 27 de septierbre de 2011, mediante oficio No B-HSE-163-C-NAP-001 donde md|ca
! . revisado el historico de accidentes de trabajo no figura un registro de accidente de trabajo en que se haya visto involucrado el - '
* - sefior JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA. P
. -69. La fecha del incidente, segin el hecho uno de esta demanda fue 31 de mayo de 2002.
70 La Junta en el Acta Especial No 3 hace referencia a un supuesto accidente de trabajo sufrido por el sefior SOLANO - .
L 1A ) de "mayo de 2002. , S
i l|d|ctame, en el siguiente sentido: : | L
olf g@_strbtdo ”‘nterlormente se establece entonces que el sefior JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA C.C.
eve ﬁ% tr umatlco en fecha 22 de mayo de 2002, que le generd una perturbacion funcional a nivel mental
il te caso un trastorno de estrés Postlaumatlco por lo cual se puede determinar que esta patologia es |
consecuencua de Un evento laboral agudo, constituyéndose en un Accidente de Trabajo"
"Finalmente, lo establecido en el Protocolo para la Determinacion de los origenes de las patologias Derivadas del Estrés, se
puede concluir que el origen del trastorno de Estrés postraumatico es derivado de Accidente de Trabajo sufrido por el sefior -
JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA C.C. 16.623.733 el dia 22 de mayo de 2002." "

"DIAGNOSTICO: TRASTORNO DE ESTRES POSTRAUMATICO
. ORIGEN:ACCIDENTE DE TRABAJO" K




, e:xp.llcado : I } | ‘:I:! Hl[k“i ”M gﬁ

73. En el Acta Especial No 3 de la Junta nacional de calificacion de invalidez, se cambié Ia callflcaClon las'p |
presentadas al sefior SOLANO BONILLA, de origen comun, a considerarlas derivadas de un accidente de trabajo.

()
OFICIOS

623 733y en general los documentos, examenes o valoraciones clinicas o paraclinicas que alli reposen, ‘asi como el,:
glstro fotografico o filmico correspondiente a la HC emitida por esa IPS. C
ywiid. A la Junta nacional de calificacién de invalidez para que envie con destino a este proceso copia de todo .el expedlente :
"‘r lacionado con el sefior JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA. _
4 j q‘ A la Junta Regional de Calificacion de Invalidez del Huila, para que envie con destino a este proceso copia de todo el
atia qupedlente relacionado con el sefior JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA. P
1l 4. A la Procuraduria Delegada para los asuntos del trabajo y la seguridad social, ubicada en la Cra 5 15 80, piso 19 de esta
© ciudad, para que remitan copia del asunto US 65941-11, en las diligencias adelantadas por el Ministerio Publico en el afio
. 2011, relacionados con el sefior JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA, , e informen las decisiones adoptadas con respecto a la.
-+ Junta nacional de calificacion de invalidez y a su Secretario, funcionario que notificd a las partes él Acta especial No 3 de
febrero 25 de 2011, sin estar firmada por los integrantes de Ia Sala Uno de la Junta.

() P ST T
| o ; | 1;1
PRUEBA PERICIAL (1) by P I ‘
De conformidad con lo establecido en el art.51 del CPTSS, si el Sefior Juez estima’ convenlente le's
grafélogo que lo asesore para que: LS I i
1. Determine si en el dictamen de 17 de diciembre de 2010 de la Junta Nacional de Calificacion de Invahdez relamonado con’ i
el caso del seiior JOSE RAFAEL SOLANO BONILLA, se presenta un error de caracter tipografico, y de existir, en que sentldo
corrigié ese error dentro del Acta Especial No 3 de febrero 25 de 2011.
? Determinar la “edad” de cada uno de los documentos y de las firmas alli impresas.
i 3. Los demas puntos que en su momento ampliaré.

NDAMENTOS Y RAZONES DE DERECHO.
I\ artlculo 2 del Decreto 2463 de 2001, ordena:

ARTICULO 20. PRINCIPIOS RECTORES. La actuacion de los integrantes de la junta de calificacion de invalidez estara .
reg|da por los postulados de la buena fe y consultara los principios establecidos en la Constitucién Politica y én la Ley 100 de
1993 las disposiciones del Manual tnico para la Calificacién de la Invalidez, asi como las contenidas en el presente decreto y

emas normas que lo complementen, modifiquen, sustltuyan o adicionen”.

Elart 3 del C.C.A, vigente para el 25 de febrero de 2011, dispone:

* Las actuaciones administrativas se desarrollaran con arreglo a los principios de economia, celeridad, eficacia,.. En virtud del
principio de economia, se tendréa en cuenta que las normas de procedlmlento se utilicen para aglllzar Ias decnsmnes

-El articulo 21 del Decreto 1295 de 1994 establece que el empleador sera responsable...e) Notlflcar alla en da

| b %
a la que se encuentre afiliado, los accidentes de trabajo y las enfermedades profesionales." : ¥ ,

.l'culos 38 a 43 de la Ley 100 de 1993,
Manual Unico para la Calificacion de la Invalidez (decreto 917 de 1997)
El articulo 40 del Decreto Reglamentario 2463 de 2001 que dispone: R A

ot ; ﬁ’(!h“Controversnas sobre los dos dictdmenes de la Juntas de calificacién de invalidez. Las controversias que se suscnten en’ -

3" i |lacnon con los dictdmenes emitidos por las juntas de calificacién de invalidez, seran dirimidas por la justicia laboral ordinaria ¥ ,
b |

4onformldad con lo preVIsto en el Codigo de Procedimiento Laboral, mediante demanda promovida contra el dlctamen de la
$ililinta correspondiente..” 4

4 'Sobre este tema, el 14 de octubre 2004, La SALA PRIMERA DE REVISION DE LA CORTE CONSTITUCIONAL en; -
o .,SENTENCIAT 1007/04, Magistrado Ponente: Dr. JAIME ARAUJO ‘ e
2 ylvRENTERIA argumenta: A ‘ !

" Entidad calificadora: Junta Nacional de Calificacién de Invalidez - Sala 3

‘ o . |
Calificado: Jose Rafael Solano Bonilla Dictamen: 16623733 - 1768 Pagina 9 de 20 - - |




‘nuevo:"grado de perdlda de la capacrdad laboral del trabajador por condiciones sobrevinientes en la evolucion del ,
dad, sina’ determmar si el origen ‘dé la enfermedad o accidente o el grado de perdrcla de la capacidad labora

establecrdos inicialmente por la junta regional de calificacion de invalidez tienen el fundamento técnico-cientifico y juridi

requerldo considerado los argumentos de la impugnacion. '

Por tanto frente a los dictamenes rendidos por la junta nacional de calificacién de invalidez en segunda instancia, Iogrcamente i
' .,'?Ia IeglsIaCIon no contempla recursos, es decir que alli termina la actuacién, En cambio, se prevé que el precitado dictamen:
" itiene un control judicial ante la jurisdiccion ordinaria laboral. Ese control judicial comprende la calificacion tanto del origen de Ia |
enfermedad 0 acmdente como del grado de pérdida de la capamdad laboral :

lificacién dé una mvalldez exrsten dos etapas (i) una extrajudicial en donde interviene la Junta
st” gy la junta nacronal segun sel haya mterpuesto o no el recurso de apelacién contra el dictamen

olé

LI DI i

3§/, (|| lena judICIaI' que es eventual ante Ia jUI’ISdlCCIon laboral, si se presenta la correspondlenteg
j | | ,

it
L]

Las juntas de calificacion de invalidez solamente certifican el origen y el grado de la incapacidad Sufrida por un trabaja<.
"para el reconommrento de las respectivas prestaciones sociales, por lo que sus decisiones no hacen transito a cosa juzgada;
“:por ello, no existe un desplazamlento de la competencia de los jueces para sefalar de manera definitiva la titularidad de los:

derechos que se reclaman

, En efecto, los articulos 11 35y 40 del decreto 2463 de 2001 consagran que las controversias que se susciten en reIacronncoh
. los dictamenes emitidos por las juntas de calificacién de invalidez seran dirimidas por la justicia ordinaria laboral d
- .conformldad con lo previsto en el Cadigo de Procedlmlento Laboral ' _ ;

Clrcular 002 de 2001 proferrda por el Ministerio de la Proteccién Social, en donde se establecen las instrucciones para )
lcorrecta aplicacion del Decreto reglamentario 2463 de 2001 mediante el cual se reglamenta la integracion, frnancracron I
funC|onam|ento de las juntas de calificacion de invalidez. L

Manual de Procedimientos Junta Nacional de Calificacion de Invalidez del Ministerio de la Proteccién Social.

Protocolo para la determinacion del origen de patologias derivadas del stress.

é Cu| |ndo exista salvamento de! voto el miembro que lo presente debera firmar el dictamen aprob
don t"ncla en el acta y en el dlctamen sobre los motivos de inconformidad y su posicién, sin que
rmpedlmento El dictamen debe cor‘wtener los fundamentos de hecho y de derecho con los cuales St
al manera que pueda establecerse ‘en forma integral, el grado de pérdida de capacidad laboral, s

HT y o !
orrgen y la fecha a partrr de la cual se produjo dicha pérdida.”

- j(...)

SOLICITUD ESPECIAL :
'i. Conforme al ARTICULO 83 del C.P.C., modificado por el articulo 1, numeral 35 de! Decreto 2282 de 1989, por versar ¢
proceso sobre relaciones o actos juridicos respecto de los cuales, por su naturaleza o por disposicién legal, no fuere posibl
‘resolver de mérito sin la comparecencia de las personas que sean sujetos de tales relaciones o que intervinieron en drcho"F
‘actos, en el auto que admite la demanda para integrar el contradictorio, ordenara dar traslado de ésta a ARP SURA, somed, i s
:comercial con domicilio en esta ciudad y direccion en la Torre suramericana piso 7, avenida El Dorado 688 85 de Bogo’taI
representada legalmente por la Dra. GLORIA E CHIRIVI RODRIGUEZ, mayor de edad, domiciliada y residente esta crudadl

.. por quren haga sus veces. : -l !q ‘
i e

proceso sobre relaciones o actos JUl‘ldICOS respecto de los cuales, por su naturaleza o por dlsposrc:|on legal, no fuere posrblef,

resolver de mérito sin la comparecencia de las personas que sean sujetos de tales relaciones o que intervinieron en dichos i<

actos; en el auto que admite la demanda para integrar el contradictorio, ordenara dar trasladc de ésta a JOSE RAFAEL

SOL{ANO BONILLA mayor de edad domiciliado y residente en la Calle 2F- No. 30a-27 Barrio los Parques( Neiva- Huila.)
i i il




L}a JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ mediante dictamen No. 16623733 del 17/12/2010, Callflco el Dx

i 'I|'rastorno de estrés postraumatico. Origen: Enfermedad Laboral y los Dxs. Neuralgia del trigémino. Paralisis facial. Ori nO
Enfermedad Comun.

: O
La JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ emite ACTA ESPECIAL 25/02/2011, calificando el Dx. Trast\mo
de estrés postraumatico. Origen: Accidente de trabajo.

La JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ DE HUILA mediante dictamen de calificacion de ongen con fecha :

- 21/12/2009 califico las diagndsticos Neuritis del Trigémino, Paralisis Facial, Sindrome Depresivo Ansioso de’ ~origen; comun
Posteriormente por parte de ésta misma junta se emite dictamen de complementacion a dicho dictamen COK os diag g 3ticos: :
Hipoacusia Neurosensorial, Encefalomalacia, Hlperten3|on Arterial, Sindrome de, Tunel del C"'rpo| Zqui g b' h jGE
comUn y la patologia Stress postraumatico. origen profesional. i O ll [W "] !

1. HE! J J L"_

i
La JUNTA NACIONAL DE.CALIFICACION DE INVALIDEZ medlante dlctamen No. 1662373 de 28/03/20}12‘; “cal

allfico fle
Dxs. Estrés postraumatico. Origen: Profesional. Dxs. Neuritis del trigémino. Parélisis Facial. Hipoacusia neurose'ﬁ's%hal
Encefalomalacia. Hipertension arterial. Sindrome tanel del carpo izquierdo. Origen: Enfermedad Comun. |:

- La JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ mediante dictamen No. 166237 del 25/11/2015, calificod los Dxs |
-y, Lrastorno de estrés postraumatico. Neuralgia del trigémino. Hipertensién esencial (Primaria). Sindrome del tunel carplano lev
y izquierdo. Hipoacusia neurosensorial - Bilateral. Epilepsia - tipo no especificado PCL: 56.01%, Origen: Enfermedad Laboral ;

JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ DE HUILA mediante dictamen No. 5846 del 24/06/2015, califico los
v Estrés postraumatico. Neuralgia det trigémino. Crisis parciales complejas ténico cldnicas. Hipertensién arterial clase |.

lmdrome del tunel carpiano leve izquierdo. Hipoacusia neurosensorial bilateral. PCL: 66.74%, Origen: _Enfermedad - '.
aboral FE: 07/02/2014. : .

fh - s .
(EPS) SaludCoop mediante dictamen de fecha 27/02/2009 calificé las patologias: Episodio depresivo grave + neuralgla del

‘gemmo + Hipoacusia sensorial leve a moderada + Hipertensién arterial + Sindrome de tunel del carpo leve lzqwerdo +:
" Encéfalo malacia. como de orlgen Profesmnal :

- Resumen de informacién cll'nica' . oo
, ‘ i
- Se revisa la historia clinica y se encuentra paclente de 61 afos, Ocupao|on tecnologo en petrole;(,)s po}r mE}l ¥ =R
S H ‘i (‘ i
‘ CallflcaCIon particular: | “\ ! 1Al et i
El Dr SIXTO ALFONSO PARAMO QUINTERO- MEDICO Y CIRUJANO MAGISTER EN BIOETICA E‘ PEC |
SALUD OCUPACIONAL Y CONSULTOR EGRESADO DE LA UNIVERSIDAD SURCOLOMBIANA LICENCIA NACIONAL EN o
SALUD OCUPACIONAL califict las patologias: Trastorno de Estrés Postraumético CIE -1 0 F431 (Secuestrado y asesinato de
. companero 2002). Neuralgia del Trigémino. Crisis Parciales Complejas Ténicas Clénicas. Sindrome del Tdnel del Carpo Ieve
~. izquierdo. Hipoacusia neurosensorial Bilateral H93 PCL: 68.81%. Origen: Enfermedad Laboral. FE 07/02/2014

ikl paciente el dia 29/01/2021 envié correo electromco con historia clinica para anexar al expediente.

' pbrtado por paciente)
porta CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD de fecha 27/11/2018 En donde informa:

i

.TOS RELACIONADOS CON LA DISCAPAC[DAD
-'J‘ DX FRINCIPAL CIE-10 F33.1

: OBSERVACIONES :
Diagnoésticos mencionados, que fueron clasificado como en enfermedad enfermedad profesional y se puede respaldar en eI

* oficio anexo al que se puede remitir en caso de requeririo, donde se conceptlo: PERDIDA DE LA CAPACIDAD LABORAL DE
: UNNOVENTA POR CIENTO (90%). -

JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVLIDEZ (JNCI) o !

Senores: ‘ i . : I ]
: ; Co e
* Asunto. Valoracion Junta Nacional integrantes de la Sala 3. o a " FEET

- Entidad calificadora: Junta Nacional de Calificacion de Invalidez - Sala 3

. Calificado: Jose Rafae] Solano Bonilla : chtamen 16623733 - 1768 : Pa},ma 11.de 20 :
PN R . - e U ...,““,‘.-_, PP R . PP . . y I J




1Y)
de la sala No 3, para el dla 01 de febrero del 2021 a Ias 9:00 a.m.

Actualmente presento dlscapamdad multiple, con porcentaje de invalidez del 90% calificada por un grupo multidciplinario de’
S “profesnonales de la EPS Antigua Saludcoop hoy MEDIMAS.

B §Esra mtacnon se da como resultado de la apelacion al dictamen proferido, por la JNCI el 25 de noviembre de 2015, en dqnd
‘no'se tuweron en cuenta todas Ias patologlas preaentadas y solicitadas por Ia misma médica laboral de la ARL SURA. !

_espemahstas de las areas de PS|qu1atr|a Neurologla y Neuropsicolégica valorada durante una semana en la unidad me
- del hosp|tal San lgnacio de Bogota conceptuaron:

V“Se concluye que hay suficientes criterios para indicar que los sintomas neuropsiquiatricos actuales del sujeto son
secundarlos tanto a su patologia psiquiatrica primaria (trastorno de estrés postraumatico), como a su lesion cerebral de,
car: -“;_ﬁstlcan yasculares Es de resaltar el severo compromiso de su funcionalidad por lo que se recomienda una:

{ eqgr lrdlsl‘lplmarla que. mcluya un tratamlento psmofarmacologtco y un proceso psicoterapéutico.” .

i | I .
"li | / | | :
exi {eluna patologia primaria de origen mental que al incrementarse originaron patologias

or: tanto (eXlSté Nexo Causal entre el trastorno depresivo mayor recurrente crénico y mis afectaclones’;

Durante la valoracion hecha por la JNCI el 25 de noviembre de 2015, a pesar de que se solicitaron por escrito, variosQ_';%
.examenes de interconsulta ordenados por la profesional de la salud de ARL Sura, medica laboral MONICA CORREDOR. No
. se caliﬁcaron las siguientes patologias:

1. Slndrome»de Meniere
.2. Deformacién mandibular (distonia oromandibular) Afectacion del Glosofarmgeo i
. 3. Blefaroespasmo bilateral de predominio izquierdo con cierre incapacitante. y
4. Deficiencia visual por Blefaroespasmo "
- 5 La Hipoacusia Sensorial que paso de leve a severa conforme a los Ultimos examenes del afio 2.015 de Logo audlometn
‘ Inm|tanc1a Acustlca

‘ histotia clinica fueron calificadas como crénicas progreswas es por esto que las vanracuones por hlpoacu5|a sensorial tomada
. en el afio 2015 paso de severa en el oido derecho actualmente presento pérdida total. Lo mismo sucede con Deficiencia-
VlSU8| por Blefaroespasmo, y serias afectaciones en regién estomatognatica predominando la regién mandibular y bucal.

r
».,4

Respet ' os]amente ‘me permlto adjuntar copla de mi historia clinica con las patologias de 5 afios atras descritas.

: Cblic_eptt)s ‘médicos " -

 Fecha: 06/03/2007  Especialidad: NEUROLOGIA:

"Resumen:

. EA Paciente ¢on espasmo hemifacial izquierdo viene por aplicacién de toxina botulinica Actualmente con ceguera funcional.

Fecha: 05/08/2008 Especialidad: PSIQUIATRIA:

i
i




Iy}

: Ui i ]
EA Pacicnte con sintomas neurologicos que se extienden por aproximadamente 6 afios con multiples tlatamlentos Como' smtoma prml 1ﬁ>al) i‘
~ ansiedad 1rrllab111dad anhedoma (c1ee que es portas medicinas) con apana diurna que le dificulta su trabajo llanto facil ideal de muerte 2

nocturnos por su trabajo a pesar de estar incapacitado no podia dormir adecuadamente con sobresaltos pensamientos obsesivos comg®

disco rayado” con frases sin Importancia molestias somaticas sin cambios en la libido. Se separé hace dos afios. Comparera scxual _

i esporadlca alérgicos no conocidos. Toma pregabalina amitriplina (25 mg noche) tomando ocasionalmente 3 con sedacion dlurnol, }
i ‘ :

Especialidad: NEUROCIRUGIA:

=) aHEA Espasmo hemifacial con liberacion en la fosa posterior asociado a neuralgia del trigémino recibe pregabalina y amitripina y naproxeno
i 250mg.

" Fecha: 21/10/2008 Especialidad: OTORRINOLARINGOLOGIA:
"+ Resumen:

EF Orofaringe; Normal. Rinoscopia anterior; Normal. Cornetes mfenores Normal. Otoscopla OD
o mumgocsclcrosm P

1 f
! i
‘
|

Fecha: 10/12/2008. Especialidad: MEDICO LABORAL:

écsumen '
!
‘A Paciente con diagnostico de estado de estrés y ansiedad + neuralgia del trigemino + POP de descompresmn ncurovaséular A51ste conf.‘f

|aptamon de audifonos. Esta en manejo con neurologla p31qu1atr1a y ORL Recibe la swulente medicacion; fluoxetina (4 tabletas / dla) +
onazepam 3 veces al dia + haloperidol * imipramina. Refiere mejoria notoria para el manejo del dolor con su medicacion actual. o

e he L AN S s L e e s n o % M s Ak e o v erms w6 e = wer = e mmare, = an e o - g e

i Eecha 08/01/2000  Especialidad: PSIQUIATRIA:

i o
esumen:

EA Refiere que tiene una aracnoiditis severa se siente mal por el dolor con incapacidad para laborar en una ocasioén intento suicidarse
. porque su dolor es desesperante duermen con las gotas de clonazepam.

-Fecha: 03/02/2009 Especialidad: PSIQUIATRIA: : ‘ " N
' Resumen: i D 3y ‘ a : I
S ‘ [l ! i
Estable aun proceso de separaciéon que va para largo plazo Sin mayores sintomas. Espelando resultados | d 11abo

|
mas para clarificar futuro. Los sintomas estin controlados: pero no suficientemente como para reiniciar actividad Iaboral normahzada

Fecha: 03/11/2010 Especialidad: A

:“‘ o 1 Resumen: : I il
~3“&:1 '1
‘ LLe remiti a oftalmologia detectan BLEFAROSPASMO BILATERAL de PREDOMINIO IZQUIERDO con CIERR
OAPACITANTE ya hizo resistencia a infiltraciones de Botrox. EVOLUCION: estable control de an51edad y de 1mpulso

; "ccﬁa 17/11/2010 Especialidad: PSIQUIATRIA: a

» Entidad calificadora: Junta Nacional de Calificacién de Invalldez Sala 3
Calificado: Jose Rafael Solano Bonilla Dictamen:16623733 - 1768

t
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. 'Resumen: - . P

Al examen s¢ encuentra alerta, con contractura de hemi cara izquierda especiaimente de masculos obliculares. Orientado, sin evidencia «
: _;. ‘altera¢ionés cognoscitivas; lenguaje fluente, pensannento l6gico, coherente. Animo de base ansioso, llora cuando habla de la permanelpo
»smtomatxca Refiere que sigue facilmente irritable, "mi familia no sabe qué hacer conmigo". No asiste a "reuniones sociales o familiares p
'la sialorrea pues se siente avergonzado por esta, lo mismo que por el tipo de expresion facial; a desarrollado fobia social, se bloquea cuandm
idebe, hablar a otros, cuando su trabajo era dirigirse a grupos grandes diariamente. Impresién diagnostica EJE 1. Trastorno de estrés i
) postraumatlco Eje L., Diferido E]e HIT Neuralgia del trigémino. Eje 1V. Relacién familiar disarménica EJE V. GAF 50-60 Paciente quien
preseiita’ antecedente de exposicién a eventos amenazantes durante su estancia en zona de conflicto. Presenta luego de esto suciios con
clementos que recuerdan los acontecimientos amenazantes, malestar frente a estimulos que le recuerdan lo sucedido; también restriccién de

! la vxda ‘afcctlva sensacion de desapego a los demés y sintomas deprcswos y ansiosos; trastorno d{.l sueno irritabilidad; respucsta de -

"ih - M

Especwhdad PSlQUIATRlA

N L']'[

‘ “Fecha 5/d5/201’1 |

o Resumen

: hvolucmn Historia de vivencia de secuestro personal y a la vez asesinato de companero en cautiverio en 2002.con desarrollo progresivo de

. trastorno de ansiedad y evitacién de esiresantes que rememoran suceso. Esto cronicidad siembra ambiente neurolégico-mental para

" trastorno depresivo. Se detecto TUMOR ANGULO PONTOCEREBELOSO del cual se derivé ESPASMO HEMIFACIAL + NEURALGIA 4’
 DEL TRIGEMINO -+ NEURALGIA GLOSOFARINGEO de dificil manejo medico complicando el funcionamiento ccrebral con depresm Wil
. severay exacerbando estrés postraumatico. o el

y Fccha 08/07/2011 Especialidad: CONTROL: u

i Resumen.

b fEA Pacxentc quién-viene en tratamiento psiquiatria en Villavicencio: regresa a Neiva por lo cudl se continua manejo. ACTUALEMEN T

- “BAJO INCAPACIDAD POR DIAGNOSTICO DE TRASTORNO ESTRES PORTRAUMATICO trastorno depresivo mayor recurrente !

< - - eventos generados en el 2.002 por secuestro, actualmente paciente con remision parcial de sintomas continua con sintomatologia ansiosa-¢' «"
‘ ‘;1rr1table antu eventos estresores cotidianos.

1ahdad CONTROL ]
N . i
f ! | i
il & ‘ ha presentado 2 epxsodlos de| caracteristicas convulsivas la primera con perdida del conocimiento fa
?segunda con hemlparesxa xzqulerda? transitoria posible sintomas disociativos en tratamiento con fluoxetina 20 mg 3 al dia clonazemm 2mg -
*1 cada 8 horas haloperidol 5 gotas noche dificultades en pago de incapacidad que generan estresores continfio en el paciente asi como la no
“solucién en junta pensional. Paciente debe continuar en incapacidad se genera incapacidad del 26 de diciembre 2011 al 24 de enero 2012

. del 25 de enero 2012 al 23 de febrero de 2012. se solicita valoracion por neurclogia aunque podria ser sintomas disociativos se qmexe
- *descartar si es posible causa organica.

¥ o
1
|
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|
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.Fecha: 30/03/2012 Especxalldad NEUROLOGIA (Aportado por paciente por correo electroch) - !

‘Resumen:

‘Paciente en tratamiento Psiquiatrico desde 2.008, con cuadro clinico asociado a estrés por Trastorno Depresivo Mayor Recurrente Crogug
; Sus sintomas neuroldgicos se anidan a un conflicto emocional asociado con el estrés, surménage por depresion. Presenta sindrome de fati;
 cronica, fibromialgia, sindrome miofacial, con cuadro de hipertension arterial.

Especialidad: NEUROLOGIA:

, Fns; 0. FC80 FRw 18 TA 180/ 100 se evidencia espasmo hemifacial izquierdo marcado con cierre ocular y

S hi‘p ¢ Iesttl?‘ llla facial lzqu1erda leguaje cemral dlsfagla fuer2a5/5 RT:++/++++ marcha sin alteraciones.




,echa 06/02/2014 Especialidad: OTORRINOLARINGOLOGIA: Y
h ‘esumen: ﬁ Q

AL ekamen fisico otorrinolaringolégico se encuentra: Rinoscopia con septum sinuoso central y luz nasal bilateral dentro de lnmtes normales _

j 'Orofaringe con marcado desgaste dental. Otoscopia derecha con conducto auditivo externo y membrana t1mpamca dentro de: limites?;
‘normales. Otoscopia izquierda con conducto auditivo externo y membrana timpénica dentro de limites normales.’ Acomedla de voces
- susurrada alta derecha y susurrada alta izquierda. Weber no percibe y Rinne positivo bilateral.

Fecha: 07/02/2014 Especialidad: PSIQUIATRICA NEUROPSICOLOGICA Y PSICOLOGICA
zResumen: : i l : . : |

Hu]

ar
vasculares Es de resaltar el severo compromlso de su func10na11dad por Io que se recomlenda una intervencion mtegral y multldlsmplmarla

) } Hecha: 20/08/2014 Espemahdad PSIQUIATRIA

‘ na isis y concepto: Se concluye que hay suficientes criterios para indicar que los sintomas neuropsiquiatricos actuales del sujeto son: -
secundarios tanto a su patologia psiquiatrica primaria, (trastorno de estrés postraumatico), como a su lesion cerebral de caracteristicas ;
asculares. Es de resaltar el severo compromiso de su funcionalidad, por lo que se recomienda una intervencion integral y mult1dlsc1plma11a =
que |Imcluya un tratamiento psicofarmacoldgico y un proceso psicoterapéutico” Complicaciones Modificacion a tratamiento farmacoldgico .
¥ ,p‘or Intolerancia a la Rispiridona, Clozapina, lo cual exigié establecimiento farmacolégico nuevo, con mayor respuesta chmca/' Pronosucoi
' ‘mejo permanente y constanie por parte del paciente de su tratamiento psiquidtrico. {

l " Fecha: 20/05/2015 Especmlldad PSIQUIATRIA
" Resumen:

: YCONCLUSION 1. Las manifestaciones caracteristicas del estado actual de la paciente. Es un pacllen# con
‘ sueno pesadillas frecuentes, recuerda frecuentemente sus eventos traulmatlcos 1rr1tab111da1d facil, tr1ste ald ’éh‘ ‘t

| _laboral y social es independiente en las actividades basicas cot1d1ana§ y semundependlente en las ac t1v1d,éd33} ‘.f
etiologia, el diagndstico y el prondstico de la enfermedad, con indicacién delconsecuencxas en la capacidad de la pame'- raadiinistial ik
“sus bicnes y disponer de ellos. Etiologia: Los evento ocurridos durante el tlempo que laboro en el Casanare (las amenazas, las extorcmnes la I‘I I

muerte del compafiero) Diagnostico: Trastorno de Estiés postraumatico (T.E.P.T) Pronostico: No es favorable porque con el tlempo que .
lleva incapacitado, por las comorbilidades (Epilepsia, Espasmos Hemifaciales, Hipoacusia neurosensorial) dificilmente podra volver a
laborar 3. El tratamiento conveniente para procurar de la mejoria de la paciente. Tratamiento es apoyo familiar permanente y deﬁmr s

- s1tuac1on laboral

: - SS LBS: CH. GLICEMIA. COLESTEROL.TRIGLICERIDOS.TSH. 2. -SS INMITANCIA ACUSTICA 3. - SS PRUEBA
|DA_PTACION AUDIFONOS. 4. -CONTROL ORL CON RESULTADOS.

"

" Fecha: 01/10/2015 Especmhdad PSIQUIATRLA (Aportado por pa01ente por coIreo electromco)
Resumen:

Evolucion: Estacionaria, con bajo control de estado depresivo, insomnio, irritabilidad, episodios convulswos perd1da del qu;hbn

de resolucion laboral exacerba los sintomas de depresion y Ansiedad. EnI evaluacion multidisciplinaria de’ med1 £0S ©S] d

psiquidtrica. Neuroldgica y Psicolégica concluyen: Hay suﬁ01entes crlterlos para mdlcar que los smtorj{i
i

. } ;
. . | % i

Entldad calificadora: Junta Nacional de Calificacién de Invalidez - Sala 3 ‘ o
. Calificado: Jose Rafael Solano Bonilla Dictamen:16623733 - 1768 .. Pagina 15 de 20
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J ‘: %1# patologia p51qu1atr1ca prl{maua (trastorno de estrés postraumatico), como a su lesion cerebral de
150 flar s de 1“|Iersa1tar el seveéro compromiso de}su funcmnahdad por lo que se recomienda una intervencion mtegral y
linaria’q le mcluya un tratamiento pswofarmacoloolco y un proceso psicoterapéutico.

i -r;;:c'ha ;29/‘08/20-116“ | » Especlahdad PSIQUIATRIA (Aportado por pamente por correo electromco)

o Resumcn

., la falta ‘de rcsoluuon laboral exacerba los sintomas de depresion y Ansnedad ES Presenta afectacmn por Sindrome de Méniére, sccung
-*a su patologia de Trastorno Depresivo Mayor Crénico, con episodios de caidas desde su propia altura. PRONOSTICO: Manejo consta
por parte del paciente de su tratamiento psiquiatrico, control de Hipertension crénica, diabetes. Manejo por Otorrino. T

Especmlldad CERTIFIC ADO DV' INCAPACIDAD (Aportado por pa01entc por correo clectronico)

: Fecﬁa 27/11/2018
o Resumefl

Observacxones Diagnésticos mencionados que fueron clasificado como enfermedad profesional y se puede respaldar en el oficio anexo al
" que s puede remitir en caso de requerirlo donde se conceptu6: Perdida de la capacidad laboral de un noventa por ciento (90%)

. Pruebas especificas

- “‘ i 's.[}‘

| ”“p' ! el e

g Nombre de la prueba ELECTROMOlGRAFIA NEUROCONDUCCIONES POTENCIALES EVOCADOS
iEEG, »VIDEO TELEMETRIA:

t

Resumen:
" - Conclusiones: Neuropatia motora sensitiva desmielinizante del nervio mediano izquierdo.

! : o . Concepto de rehabilitzicién-

*i, . Valoraciénes del'cali’ﬁcadér_o equipo interdisciplinario,

'Fecha: 28/01/2021 Especmlldad Valoramon Medlca i

- 'Se valora por Covid 19 y orden judicial del El JUZGADO Octavo laboral del circuito de Bogota a través de video llamada; pa
ciente ‘de 61 afios de vida, vive en finca Plata - Huila, ocupacién supervisor de mantenimiento de generadores del 2001 al
serV|C|os asociados SAS y ejerce en empresa petrobas, antes con diferentes empresas; Lleva entre 10 y 12 afios
n,‘eurolo' icas,en cara y convulsiones, "no duerme bien, retenido y torturado en varias oportunidades cortas,,
|ama rado"a arbol mataron un companero ha presentado temblor en manos". Pl

R |

& e_*Melh us H"'A hipoacusia, vértigo, perdn?a audltlva total derecha y parcial izquierda, recibe Clonazepam

~ Se visualiza que ingresa con bastén, eleva cejas, arruga la cara, no puede silvar, escucha con gran dificultad, habla a tono
normal.-

Fecha: 28/01/2021 Espeuahdad Valorac1on 1erapeuta Ocupac1onal

Se califica por video llamada por orden judicial a la valoracion asiste con la esposa uso de tapabocas el sefior, refiere qu l'\‘a;]‘ i
sido vulnerados sus derechos, que la pensién es muy minima para su realidad actual la ARL SURA esta pagando la mesada
62 afios vive con la esposa y la hija refiere que se desempefiaba como Supervisor de mantenimiento de generadores. Refler !
. haber sido victima de eventos reiterativos por grupos paramilitares, por que la empresa donde trabajaba no pagaba a est'“
‘grupos, dice que a un escolta lo mataron, que fue golpeado. En la historia aportada no se encuentra FURAT de alguno de fo!)<;
hechos en donde dice fue victima de estos sucesos, no hay investigaciones por parte de Fiscalia o de la empresa Petrobr ( ; :




i l
L | x;l v il
jdonde afirme los hechos sucedidos, en el APT de rlesgo psmosomal hay condlmones devi“;.je's w
“comorbilidad de HTA, Hipoacusia STCB, neuralgia del trigemino Y trastornos de nerV|0 facial las cu‘é
su trabajo.

Fundzimentos de derecho:

i;'l !
l‘ 1.Articulo 3°. Accidente de trabajo. Es accidente de trabajo todo suceso repentino que sobrevenga por causa o con ocaS|on .
I trabajo y que produzca en el trabajador una lesién organica, una perturbacion funcional o psiquiatrica, una invalidez o la;

E:‘s también accidente de trabajo aquel que se produce durante la ejecucion de 6rdenes del empleador, o contratante duranteg '
2 eJecumon de una labor bajo su autoridad, aun fuera del lugar y horas de trabajo.

B ;

Igualmente se considera accidente de trabajo el que se produzca durante el traslado de los trabajadores o contrahstas desde,
su residencia a los lugares de trabajo o viceversa, cuando el transporte lo suministre el empleador.

- También se considerara como accidente de trabajo el ocurrido durante el ejercicio de la funcién sindical, aunque el trabajador
P se encuentre en permiso sindical siempre que el accidente se produzca en cumplimiento de dicha funcién.

. Deigual forma se considera accidente de trabajo el que se produzca por la ejecucién de actlwdade‘s| 1recreatlv
- culturales, cuando se actle por cuenta o en representacion del empleador o de la empre |‘ ; , !W !
, G

7 ‘1\,1‘ ﬁ, \ T

trabajadores de empresas de servicios temporales que se encuenfren en mision.. ! 1
‘. l[ r ¥
Otros fundamentos de derecho que se tuvieron en cuenta para el presente dictamen se encuentran en las SIQUIentes no,‘mas aily

= v:-[‘
= =5

’ - Ley 100 de 1993, crea las Juntas de Calificacion. ' b
: creto Ley 19/2012 Art. 142 P
ecreto 1295 de 1994 y Ley 776 de 2002, reglamentan el Sistema General de Riesgos Profesionales (SGRP) - ;
| Decreto 2463 de 2001, reglamenta el funcionamiento y competencia de las Juntas de Calificacién. Derogado por el Decreto
; ”352 de 26 de junio de 2013 :
y|.1562 de 2012.

L chreto 1507 de 2014. / - o

anf ]

L k" 6. Fundamentos para la calificacion del'origen y/o de‘la perdida de capacidad laboraly ocupacional ' ‘

&% ',..”, # e s © e e e - .
45 .u\Anélisis y conclusiones: d

* -Revisados los antecedentes obrantes al expediente, la calificacion realizada por la Junta Nacional de Calificacién de. ‘
Invalidez, asi como la orden presentada por el Juzgado Octavo laboral del Circuito de Bogota, se encuentra que el presente
caso se trata de paciente con Trastorno de estrés postraumatico. Origen: Accidente de trabajo. y los Dxs. Neuralgia del
trigémino. Paralisis facial. Origen; Enfermedad Comin. Fue callflcado por la Junta Nacional de Cahﬂcacxon de Invahdez
-En relacién con el origen de la patologia, de acuerdo con Ia hlstorla cllnlca obrante al expedlente y 'tenler}d"L an ¢

‘paciente asistié a la valoracion médica a través de VldeO Ilamada por covid 19 y,por orden JU@IC <’Im r”‘ } h’

‘laboral del circuito de Bogota, se encuentra paciente de 62 anos de edad, ocupamon s erv |

eradores del 2001 al 2008 con servicios asociados SAS y ejerce en empresa petrobas, antes W 'cil t | e e AR
eva entre 10 y 12 afios con alteraciones neuroldgicas en cara y convulsiones, no duerme blen retemdo y torturado en varlas '
" oportunidades cortas, pero en una de ellas amarrado a arbol, mataron un comparnero, ha presentado temblor en manos P i

resenta Diabetes Mellitus, HTA, hipoacusia, vértigo, perdlda auditiva total derecha y parcial izquierda, recibe clonazepam
‘kepra, imipramina. ,

:El trastorno por estrés postraumatico es un trastorno mental clasificado dentro del grupo de los trastornos. relacnonado "
2l n traumas y factores de estrés. Se caracteriza por la aparicion de sintomas especificos tras la expesicion au
AU onteCImlento estresante extremadamente traumatico, que involucra un dafio fISlCO o es de naturaleza extraordmanament’

explenmentados por las personas desde el punto de vista de calificacion del origen se consideran accidentes mas que

renfermedades pues su etiologia, se repite, se da a partir de la exposicion o experimentacién de eventos devastadores para eI
t|‘
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N i:!'” :i““u
mdlwduo de tal forma que el orlgen de esta patologla es acmdental ahora para determinar si tal accidente es comun 10 L
: accidente de trabaJo tal como lo establece el decreto 1352 de 2013 ‘ahora compilado en el decreto 1072 de 2015, en
Larticulo 30, es necesario contar con elementos de prueba tales como el FURAT {formato dnico de reporte de acmdent o0
trabaja); informe del resultado de la mves’noacmn sobre el acmdente reallzado por el empleador, certificacion o constancia. ?
estado de la rehabilitacion integral o ‘de su culminacién, si el accidente fue grave concepto sobre la investigacion por parte A
la ARL, copia completa de la historia clinica que incluya la informacion antes, durante y después del evento, otros documentog1 %
que, soporten la relacién de causalidad, ninguno de estos documentos cruciales para establecer la relacion de causalidad u.
ocasignalidad entre el evento traumatico y las condiciones laborales se encuentra en el expediente, salvo la propia version del
" sefior, José Rafael Solano que ha manifestado desde el afio 2010 que en el afio 2002 fue victima de tortura por parte un grupo
armado ilegal en razon de su trabajo. No existe en el expediente el reporte del accidente consistente en la detencion y tortura.
por do‘s dlas por parte de dicho grupo armado, tampoco existe investigacion por parte de la empresa ni de la ARL de tal,
| L'} " a ie‘; te, de uncia alguna formulada por tal hecho, sélo existe una denuncia del afio 2002 ante la Fiscalia en:
jiflofore)s <4 AR T 43“‘ ['d ‘r'n'“'fy'o 'de 2002 en la que se denuncia el robo de un vehiculo de propiedad de la empresa en la quf
W “”” Mﬁ%fa aISolano en el vehiculo iban ’2 personas que trabajaban para la empresa y fueron abordado;
pefsonas madas“y Ios dejaron en la mitad del camino, se le pregunta al denunciante si anteriormente habla
, S como Ios que denunma que afecten a la empresa y'este responde que no, que es la primera vez que ocurre
esto en esta zona. Entre el afio 2002 y 2009 solo aparecen algunos documentos del sefior José Rafael Solano dirigidos ag
empresa reclamando por unos descuentos que le estan realizando en la némina con los que no esta de acuerdo, tamb
*;aparece un documento en que el trabajador denuncia el incumplimiento de:acuerdos laborales que habian sido pactados por:
‘la empresa. No encontramos historia clinica de esta época, sélo aparece historia clinica a partir del afio 2010 en donde se
: 1reg|stra la version del paciente de haber sido secuestrado y torturado en el afio 2002 para presionar a la empresa a realiza
‘pagos a grupos armados ilegales. El diagnéstico de trastorno de estrés postraumatico se realizé por parte de los pS|qU|atra
. basados en la versién del paciente y tiene que ser asi porque en la relacion médico paciente debe primar la absoluta bde
fe, un médico tratante no puede poner en duda lo que su paciente le relata, pero tratandose de la definicion del origen de
patologla si es_necesario contar al menos con algunos elementos objetivos que den cuenta del hecho accidental y su reIacnq
1con la actividad laboral tal y como lo dispone el articulo 30 del decreto 1352 de 2013, atras resefiado. No existe evidencia &
el expediente, ni reportes, ni investigaciones, ni denuncias, ni reclamaciones al empleador, ni historia clinica de un hech(%t
. grave'como el secuestro y tortura de una persona por parte de grupos armados ilegales, en cambio si existen reclamos
1" empleador por unos descuentos salariales con los que el trabajador no estaba de acuerdo y por no cumplir los pactos dga
. - trabajo suscritos con el trabajador. En estas condiciones no es posible calificar el Trastorno de Estrés Postraumatico como u
iaccidente de trabajo por la absoluta carencia de elementos que permitan sustentar tal origen, salvo, se repite, la version del
t’crabajador no se trata de evaluar la veracidad de la versién del trabajador sino verificar la existencia de elementos objetwos
que permltan establecer tal origen, en estas condiciones de orfandad probatoria se asignara a tal diagndstico un origen comun.

i

a;‘JEIJs'_dlagnostlcos neuralgia del trigémino y parélisis facial no existe la menor evidencia clinica que
500 ”" ‘r a enfer edades de origen laboral ya que el trabajador fue sometido a una neurocirugia en el afio 2002 .
eleln sel"Iconsecuenma de dicho procedlmlento en realidad durante todo el proceso de callﬂcap
' éradss patologias de origen comun y esta Sala conservara tal calificacion como enfermeda
| e ‘| de ewdencna en contrario y los Dxs. Neuralgla del trigémino. Paralisis facial. Origen; Enfermedad Comun,E
temendo en cuenta gue son secundarios a Tumor cerebral. -

"-En relacion co'n las deficiencias, de acuerdo con la historia clinica obrante al expediente y teniendo en cuenta que el pacienfe‘
- 1asistio a la valoracion médica por covid 19 y por orden judicial del El JUZGADO Octavo laboral del circuito de Bogota a través
.de video llamada, se encuentra paciente de 62 afios de edad, ocupacion supervisor de mantenimiento de generadores de
2001 al 2008 con servicios asociados SAS y ejerce en empresa petrobas, antes con diferentes empresas. Lleva entre 10y 1i
"afios con alteraciones neuroldgicas en cara y convulsiones, no duerme bien, retenido y torturado en varias oportumdadé
cortas, pero en una de ellas amarrado a arbol, mataron un compariero, ha presentado temblor en manos. Presenta Dlabetel
‘Mellitus, HTA, hipoacusia, vértigo, pérdida auditiva total derecha y parcial izquierda, recibe clonazepam, kepra, imipramina; N
se encuentra en controversia L

-En relamon con ¢l rol laboral y ocupacional se califican con base en la deficiencia dada por el médico ponente, con el Manu
ivaco de Calificacion de Invalidez y su escala de gravedad y con los documentos obrantes al expediente. De acuerdo con lay
"I deficiencia que preésenta el paciente; y el impacto que ésta le genera a nivel ocupacional en la ejecucion de sus actividades dex
autocundado tiempo libre y trabajo. Se califica por video llamada por orden judicial a la valoracién asiste con la esposa uso de ..~
tapabocas el sefior, refiere que ha sido vulnerados sus derechos, que la pensién es muy minima para su realidad actual la- "
ARL:SURA esta pagando la mesada. 62 afios vive con la esposa y la hija refiere que se desemperiaba como Supervisor de -

mantenlmlento dq generadores. Refiere haber sido victima de eventos reiterativos por grupos paramilitares, por que la

de“trabajaba no, pagaba a estos grupos, dice que a un escolta lo mataron, que fue golpeado. En la historia ..

' cuentra, .IURAT de alguno de los hechos en donde dice fue victima de estos sucesos, no hay-“-',
|




i |

lnvestlgaolones por parte de Flscalla o de la empresa Petrobras donde afirme los hechos sucedldos

y trastornos de nervio facial las cuales no se relamonan con su trabajo. ;._ \@I
-En relacién con la fecha de estructuracion de la pérdida de capacidad laboral debe decirse que ésta se fija con base en losi).
hallazgos de la historia clinica, que en el caso que nos ocupa, se evidencia paciente que asistio a la valoracion médica por. i
b(.iowd 19 y por orden judicial del El JUZGADO Octavo laboral del circuito de Bogota a través de video llamada, se encuentra;i i
paciente de 62 afios de edad, ocupacidn supervisor de mantenimiento de generadores del 2001 al 2008 con servicios.,
deociados SAS y ejerce en empresa petrobas, antes con diferentes empresas; Lleva entre 10 y 12 afios con alteraciones
eu ologlcas en cara y convulsiones, no duerme bien, retenido y torturado en varias oportunidades cortas, pero en una.de’- .
las amarrado a arbol, mataron un compafiero, ha presentado temblor en manos. Presenta Diabetes Mellitus, HTA,;. -
‘hipoacusia, vertlgo pérdida auditiva total derecha y parcial izquierda, recibe clonazepam, kepra, imipramina. No se encuentra "+

De acuerdo con las consideraciones consignadas en el analisis, la sala tres de decisidén de la Junta Nacional de Calificacion
de Invalidez, propone resolver el recurso de apelacion asi: ‘

'PROFERIR el dictamen No. 16623733 - 1768 de fecha 11/02/2021 profendo por la Junta Nac10nal de Callflcamon de lnvahdez _—

Dlagnostlco (s):

1. Trastorno de estrés postraumatico. ! i
~ Origen: No accidente de trabajo.
Diagnostico (s):

'Neuralgla del trigémino.
Iy |Parahsns facial.

\rlgken Enfermedad Comun.

}l n

na‘ vez leida y aprobada la presente decision se firma en acta, con aceptacion unanime por los integrantes prmmpales de la:
’§a|a tercera de Decisién de la Junta Nacional de Calificacion de Invalidez, a los once (11) dias del mes de febrero de 2021

D.L.H.A

Entidad calificadora: Junta Naciona! de Calificacion de Invalidez - Sala 3
" Calificado: Jose Rafael Solano Bonilla Dictamen:16623733 - 1768
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Ao RS g Conleepto final del dictamen:

o ot u oo Diagnésticos yorigen

| Diagnéstico - . .._| Diagnéstico especifico___ | Fecha

iiNeuralgija del trigémino | !

GS:I 8 Otros trastornos del nervio facial |

SO S S

‘Paralisis facial.

F431 :Trastorno dc estrés postraumatico No accidente de
s trabajo
8. Grupo calificador
, Firmado digitalmente por
L SANDRA HERNANDEZ
‘1 GUEVARA
" Fecha: 2021.02.11
. 12:50:22 -05'00°
Sandra Hernandez Guevara
Maédico ponente
Médico
51689864
Firmado digitalmente por
LISIMACO HUMBERTO
GOMEZ ADAIME F

Fecha: 2021.02.11 12:53:11
-05'00"

|
i e Lisimaco Humberto Gomez Adaime

' : Médico

! 4 171231983
B oo ' Firmado digitalmente
oo 3 por DORA ANGELICA
[P - M«) 2_VARGAS RUIZ
T _ Fecha: 2021.02.11

R . 13:10:56 -05'00'

Dora Angelica Vargas Ruiz
Terapeuta Ocupacional
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