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Buen dia,

Sefiores

JUZGADO 12 ADMINISTRATIVO MIXTO DE IBAGUE

E. S. M.

REFERENCIA: REPARACION DIRECTA / RADICADO 2009-00259
DEMANDANTE: ANGEL ANTONIO SIERRA PENA

DEMANDADO: HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANQO E.S.E
ASUNTO: ENTREGA DICTAMEN MEDICO PERICIAL

Respetados sefiores,
De manera atenta hacemos entrega del dictamen médico pericial solicitado en dias anteriores. Quedamos
atentos a cualquier comentario o salicitud.

Saludo cordial,

Sara Gonzalez Calle| Abg. CENDES - Facultad de Derecho
Universidad CES | Calle 10A # 22-04 | Medellin, Colombia
Tel: (57) (4) 444 0555 Ext. 1104

sagonzalez@ces.edy.colwww.ces.edu.co
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Medellin, febrero 23 de 2021

Sefiores .
JUZGADO 12 ADMINISTRATIVO MIXTO DE IBAGUE
E. S. M,

REFERENCIA: REPARACION DIRECTA / RADICADO 2009-00259
DEMANDANTE: ANGEL ANTONIO SIERRA PENA

DEMANDADO: HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO E.S.E
ASUNTO: ENTREGA DICTAMEN MEDICO PERICIAL

Respetados sefiores,

De manera atenta hacemos entrega del dictamen médico pericial solicitado en dias
anteriores. Dicho dictamen es rendido por la Universidad CES a través del Doctor
Herndn Cortes Yepes, Médico y Cirujano U.P.B., Especialista en Ginecologia y
Obstetricia U de A, Subespecialista en Medicina Materno #&J. Del Rosario,

Docente Titular de Obstetricia y Ginecologia Universidad _ > Antioquia,
Subespecialista Medicina Fetal Hospital San Vicentes ndacmn%%?
Activo de Asociacion Colombiana de Obstetné*ﬂ# y Glﬁecolog%
(FECOLSOG - FECOPEN) y Perito CENDES i

R

Miembro
natologia

tlﬁcar minimo

| fa@ﬂﬁ%s deh& fm

Pm; emedm electromco

Dicha® ecenc;d%twne un costo de tres salarios minimos mensuales lega]es
vigentes en la ci',u(fad de Medellin. En caso de requerirse la sustentacidn del dictamen
en audiencia oral en la ciudad de Ibague - Tolima, tiene un costo de cuatro salarios
minimos mensuales legales vigentes por cada asistencia del especialista.

Se anexa certificaciones académicas y profesionales del especialista que elabora el
dictamen y certificacion de auxiliar de la justicia de Ia institucién,

Con toda atencion,

N MARIO TORG CORTES
Coardinador CENDES
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Medellin, febrero de 2021

Sefiores
JUZGADO 12 ADMINISTRATIVO MIXTO DE IBAGUE
E. S. M.

REFERENCIA: REPARACION DIRECTA / RADICADO 2009-00259
DEMANDANTE: ANGEL ANTONIO STERRA PENA

DEMANDADO: HOSPITAL REGIONAL DEL LIBANO E.S.E
ASUNTO: DICTAMEN MEDICO PERICIAL

Respetados sefiores,

De manera atenta rindo dictamen médico pericial requerido en el proceso de la
referencia:

PERFIL PROFESIONAL DEL PERITO

Médico y cirujano U.P.B. Ll
Especialista en Ginecologia y Obstetricia U de A i
Subespecialista en Medicina Materno Fetal U. Del R
Docente Titular de Obstetricia y Ging tadIniversit
Subespecialista Medicina Fetal hospita p
Miembro Activo de Asociacidm Co __
Perinatologia (FECOLSQ%\- F _*OPEN)%’% E
Perito CENDES. Ty, b o
. ) i A ol B

Direccion de ¢ cto: Calle lég A #*%— 04 UCE‘S Medellin — Antioquia
Teléfono: 444 & 5%@!. 1601 %}352

n—fM@?ﬂ&ilm
de Obstetricia ~y Ginecologia

:

gue cuento con los conocimientos necesarios, soy imparcial y no tengo
impéditiento-algnné en la peritacidn que elaboro.

e Declaro que'para el interesado que requiere el peritaje no he rendido dictamen
pericial en el pasado.

e Se anexa los certificados de formacion académica que me acreditan como idénco
para la presente evaluacién pericial.

¢ Lalista de procesos en los que he participado como perito se anexan a este peritaje.

s Declaro que los exdmenes, métodos, experimentos ¢ investigaciones efectbados
son los mismos que he empleado para la rendicion de dictamenes periciales a través
de ia Universidad CES. R P

e Declaro que los examenes, métodos, experimentos ¢ investigaciones efectuados
son los mismos respecto de aquellos que utilizo en el eiercicic regular de mi
profesion, indicando que una cosa es la prestacion de los servicios de salud y otra,
muy diferente, la elaboracién de dictimenes periciales. :

e Manifiesto que el dictamen fue elaborado con la historia clinica suministrada por
la parte interesada correspondiente a la paciente ADELINA PENA APONTE y el
paciente DIEGO ANDRES SIERRA PENA s
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RESUMEN DE LA HISTORIA CLINICA

Mujer de 41 afios, en su segundo embarazo sin hijos, por antecedente de aborto, quien
consulta remitida por embarazo de 40 semanas y 6 dias, (segin ecografia del primer
trimestre) clasificada como embarazo de riesgo, por no haber iniciado trabajo de parto,
por la edad y por ser Rh negativa. No hay datos del control prenatal.

Ingresa el 5 de julio de 2007 al hospital regional del Libano, donde la encuentran en
buenas condiciones, sin actividad uterina y con un examen fisico normal, la altura
uterina es de 34 cms y la frecuencia cardiaca fetal (FCF) es positiva, al tacto vaginal,
encuentran un cérvix largo, posterior y cerrado, la hospitalizan y solicitan monitoreo
fetal y evaluacién por ginecologia.

A las 11:36 es evaluada por el ginecélogo, quien decide realizar maduracién cervical
con misoprostol 25 mcg y oxitocina a 2mU/min

A las 15:42, la encuentran con FCF: 140 Ipm y en 2 cms de dilataciéon
A las 18:08 con membranas rotas de las 17:23 y en 4 cms de dilatacién, aumentan la
oxitocina a 4mU/min.

A las 6:25 del dia siguiente hacen nota retrospectiva del partog e refieren que a

las 0 horas la pasan a sala de parto en dilatacién com i aplican espatulas de
. Velasco, pero no explican la indicacién, ni la té

referencia la vigilancia de la FCF durante el expp

malas condiciones (“apgar malo”), requiriendo int

con respiraciéon espontaneo, pero continua hi

hospitaliza en la unidad de cuidados i

@inutos inicia
‘evaluado por pediatra, quien
sy

Wi

L S

ciones de la Egﬁmés 0 menos cada
o es tra;%kf‘gda a sala de partos y al

En las notas de enfermeria apargoen vafﬁﬁ evaly

30 minutos desde las 9:2 ast?ﬁ;& 0 horag; cuay !

_ parecer realizaron dos mai eoﬁ%% las 9:% 7 las, $#:10, pero no aparecen en la
' historia clinica, nj. por parte delthédico.

: il o

En sala de parte gifermerasanotan qu_g;i‘.ri‘ﬁf;eéa alas 0:05, que le aplican analgesia

epid a las 0:20, ordenan20 U de oxitocina (no refieren la dosis de

: jce a ,la{sf'fﬁgj;sﬁ‘fz,' que presenta sangrado vaginal abundante y

s ¢o ggi&% ala1:50 am.

R
S8

" i‘wi . . I
luciona.¢on anemia severa (Hb: 5.2) por lo que requiere transfusion

sanguin ant}biéﬁ%ﬁﬁ, es dada de alta el 9 de julio en buenas condiciones.
i ;g*'

o

4
El bebé permanece 24 dias en UCIN y en la evolucién hacen diagnastico de paralisis
. cerebral tipo cuadriplejia espastica. La resonancia demuestra encefalomalacia
taldmica y de los centros semiovales, presenta también luxacion de cadera y pies en
posicion varo bilateral, por lo que se encuentra en fisioterapia.

No se cuenta con la historia del control prenatal, ni la evolucién del recién nacido en
la UCIN, c
CORRELACION CLINICA Y MEDICO LEGAL

Aungue el trabajo de parto es un proceso ﬁsio’iégico y natural, en algunos momentos

se pueden presentar eventos hipéxicos que conllévan a secuelas neutolégicas y aun la
muerte del recién nacido. N
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Aunque se calcula que la incidencia de encefalopatia neonatal hipoxica causada por
eventos intraparto es de ! — 8 /1.000, cuando se climinan otras posibles causas
anteparto, la verdadera incidencia es solo de 1,6 por 10.000 y que los eventos
hipoxicos intraparto solo dan cuenta del 4% de las encefalopatias moderadas a severas
de los neonatos; lo que significa que la asfixia intraparto es una causa poco
frecuente de encefalopatia, parilisis cerebral y muerte.

Entre las causas y factores de riesgo que se asocian con encefalopatia neonatal estan
las infecciones, las alteraciones del desarrollo, los trastornos metabélicos, la
insuficiencia placentaria y las alteraciones de la coagulacién entre otras; las cuales no
son prevenibles con la vigilancia intraparto.

Actualmente y teniendo en cuenta lo mencionado se han establecido los criterios
necesarios para definir que un evento intraparto es el responsable de la encefalopatia
neonatal o la parilisis cerebral.

Tabla 1:

Criterios esenciales
Evidencia de acidosis metabélica en sangre del cordén umbiligﬂaﬁli al momento del
parto (pH < 7 y exceso de base > 12) P

Inicio precoz de encefalopatia moderada o severa en recién ndgidos > 34 semanas
Paralisis cerebral del tipo cuadriplejia espastica o disginética ﬁfﬁ&;‘ .
Exclusidon de otras causas: trauma, infecciones, al¥
Criterios sugestivos

Evento centinela durante el parto (gj: ab
Deterioro sibito y sostenido de la freg

Evidencia de disfuncién multi
Evidencia 1magcnolog1c%

i i% s
aro que la m#yoria d¢'las lesmnes neonatales son anteparto y por lo
i ion la v1&)ancla 1;;,ti‘apﬂfrto se debe estar atento durante este
gosfbles eventos hipéxicos que se pudieran

i48 pruebas par"' Ia VIgllancm fetal durante ¢l trabajo de parto, entre las
3 estén l’n*;iu’scultacmn fetal intermitente y el monitoreo fetal.

1. Auscultacién fnitermltente

Consiste en la auscultacién de la frecuencia cardiaca fetal durante el trabajo de parto.
Cada 30 minutos durante 1 minuto en la fase activa y cada 5 minutos o luego de
cada contraccién durante ¢l expulsivo

2. Monitoreo Electrénico Fetal
Es el mis comiinmente utilizado y se basa en la premisa que la FCF estd regu]ada por
el SN auténomo y por lo tanto la hipoxia altera el patron de la FCF. :

concluyente o indeterminado y el 11l como anormal u ominoso.

Cuando se detecta una situacién anomala o sospechosa de acidémia fetal se deben
tomar las medidas correctivas necesarias, que;incluye la terminacién det’ cmbarazo si
no mejora la situacién con lo que se describen a continuacion: :

WWw.ces.odu.co  Cale10ANTZ-04 AA 054501 Conneiedor MA0555 Fox2566046  NIT 800.904.000-8 Modolin / Colombia  PRARIRESEATA
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Suspender la infusién de oxitocina, principalmente en casos de taquisistolia.

Evaluacion cervical: Se debe realizar un tacto vaginal, con el objetivo de definir si se
estd ante un expulsivo o descartar un prolapso del cordén umbilical

Cambio de posicion: pasar la madre al deciibito lateral, con el fin de disminuir ia
presion aorto cava y mejorar el flujo placentario

Oxigeno: aunque la evidencia no es contundente, se aconseja iniciar su uso con
mascara de no reinhalacién y al menos a 6 1ts/ min.

Infusién de liquidos, evaluando la presién arterial, principalmente en casos de
hipotensién secundaria a la analgesia regional, en caso de no mejoria con los liquidos
Usar vasopresores

Uteroinhibicion, principalmente en casos de taquisistolia o si se requiere traslado a
otro nivel de atencion.

Aunque estos pasos se describen de manera secuencial, se deben instaurar de manera
conjunta, En general se recomienda terminar la gestacion antes ¢g# 3% minutos, si estas
medidas no revierten este tipo de situaciones, teniendo en cudhta que la madre este
estable y sea seguro realizar una cesérea. i

En caso de ser necesario un traslado, se deb

En el caso que nos compete, no es p
paralisis cerebral del recién nag

tltu@ qhb. fa causa de la
Xia intrapar ptfes no se describe
¢ no se detectd un evento ¢ ,niun dcig""no%ro stibito y sostenido
de la frecuencia cardiaca £ clarpz pmﬁue se tuvo que recurrir al
uso del fﬂrceps) gampocd hksmtﬂ;'& prenatal para descartar otras

Sin e rgo, nogéhizo (o no se reglsti'&}, tlna vigilancia adecuada del bienestar fetal
du 1 expul -“parg,ceemqmgﬁn registro de la FCF, la cual como ya se
megiciono ésta se de St evar a &ibo cada 5 minutos, durante este periodo y es posible

presentado mg‘sewento hipoxico que no fue detectado y, por lo tanto, no

recibt. el mghejo adgcﬁado
s WY

RESPUESTA A CUESTIONARIO PROPUESTO:

Determinar y establecer si el procedimiento empleado por los médicos del HOSPITAL
REGIONAL DEL LIBANO entre el 5 y 6 de julio del aiio 2007 fueron los adecuados
conforme a lo que obra en la historia clinica.

RESPUESTA: Como se menciond previamente, durante el trabajo de parto se chc
estar muy atento al bienestar del feto y especialmente si se estan usando medicamentos
que inducen y aumentan la actividad uterina (como el mlsopmstol y la oxitocing), es
Por eso que se recomienda al menos auscultar la FCF cada 30 minutos, durante la fase
activa del trabajo de parto y cada 5 minutos durante el expulsivo y aunque inicialmente
la vigilancia de la FCF fue aceptable (se realizaron 2 momtoreos fetales y una
vigilancia activa de la FCF), durante el expulsivo que tardo casi’ una hora, no hay
reporte de la FCF, por lo que probablemente no detectaron a tiempo un posible
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deterioro del bienestar fetal y por lo tanto no tomaron las medidas necesarias para
prevenir el desenlace.

También se presentd un posible retraso en la atencién del neonato por personal idoneo
(pediatra o neonatélogo), al parccer no estaba en ¢l momento para hacer un célculo
adecuado del apgar, ni para brindar la atencién inicial del recién nacido.

Manifestar si las malformaciones fisicas y las deformidades congénitas que presenta
el menor DIEGO ANDRES SIERRA PENA, como las demas situaciones neurolégicas
que padece fueron consecuencia del trabajo de parto, o si por el contrario en aigo
afecta la edad de la progenitora para la época del alumbramiento.

RESPUESTA: No es posible determinar con exactitud la causa de las complicaciones
del recién nacido, pues como se comentd la hipoxia es una causa poco frecuente de
paralisis cerebral y debido a la baja calidad de la historia clinica, no es posible definir
si se presentd un evento intraparto que le causara hipoxia al feto, ni un buen control
prenatal, que nos permita descartar otras causas.

Evaluando los criterios necesarios para definir que la paralisis se debid a un evento
hipéxico durante el nacimiento, la evolucion neonatal posterior, la evaluacién por el
neurélogo infantil y los hallazgos radioldgicos (RMN), es mu robable que un
episodio de hipoxia intraparto fuera la causa de dicho desenlacg sin"embargo insisto,
no se puede determinar con exactitud la causalidad, pues no hag ado control

prenatal, no se sabe cdmo fue el comportamiento deE i durante ‘¢l ex ivo, ni las
posibles complicaciones que se presentaron en lafgrolon ?da est% bebé en la

UCIN. S

CONCLUSION PERICIAL: |

No se realizé una adecuai lgl%la delga aba de parto, especialmente durante el

expulsivo, por lo que proba no detéCtargn a.fiempo un posible deterioro del
"’I-g:' E Y 3 H

bienestar feta,!“;ﬁ{%or lo tantos aron 'lgsnfhedmas necesarias para prevenir el

desenlace. T ot kY o W

Ademgs, 1a histzwg'clinica €s rfmy qeﬁméﬁte, no explican la razéon que los llevo a
jear u fércepgéfg 10 @M*un%ﬁgﬁiﬁaén, ni una atencién inicial adecuada para el
recién nacidg, No se¥ ’uedgﬁgﬁeminar con exactitud la causa de la paralisis cerebral
CIueu%ﬁiece gg;niﬁo. e

Jggﬁ? : E‘ gegg
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Con toda atencidn,

HERNAN CORTES YEPES
C.C. 71.745.929
Médico y cirujano U.P.B,
Especialista en Ginecologia y Obstetricia U de A ‘
Subespecialista en Medicina Materno Fetal U. Del Rosario i
. Docente Titular de Obstetricia y Ginecologia Universidad dc A
Subespecialista Medicina Fetal hospital San Vicer
Miembro Activo de Asociacién Colombiana ¢
Perinatologia (FECOLSOG - FECOPEN)
Perito CENDES. i
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Dictamen Médico Pericial / Radicado (007) 2014-0524
Juzgado Séptimo Administrativo Oral de Villavicencio
Dictamen Médico Pericial / Radicado 2016-0062 /
2 2018 HERNAN CORTES YEPES Juzgado Veintinueve (29) Administrativo Oral del
Circuito de Medellin

Dictamen Médico Pericial / Radicado 2012-0333 /
3 2018 HERNAN CORTES YEPES Juzgado Diecisiete (17) Civil del Circuito de Cali -
Valle del Cauca.

l 2018 HERNAN CORTES YEPES

Dictamen Médico Pericial / Caso Rosa [lda Sinisterra /

4 2018 HERNAN CORTES YEPES )
Solicitado por Paola Andrea Aguirre Herndndez.
Dictamen Meédico Pericial / Radicado 2017-0055/
5 2018 HERNAN CORTES YEPES ] ]
Juzgado Séptimo (07) Administrativo Oral de Pereira
Dictamen Médice Pericial / Caso Yanilsen Londoio
6 2018 HERNAN CORTES YEPES o i
Garcia / Solicitado por Maria Teresa Fernandez Lopez
Dictamen Médico Pericial / Radicado 2013-00158/
7 2018 HERNAN CORTES YEPES Juzgado Treinta ¥ Seis (36) Administrativo De Bogotd
D.C.
Dictamen Meédico Pericial / Radicado 2014 - 0043/
8 2018 HERNAN CORTES YEPES ;

Tuzgado Primero (01) Administrativo Oral de Yopal.
" *;;;‘! Dictamen Médico Pericial / Radicado 2015 - 0427

9 | 2018 HERNAN CORTES YBPES  ° ) S ,
3} 'i%& Juzgado Treinta (30) Administrative Oral de Medellin
' Dictamen Médico Pericial / Radicado 2017 — 0832 /

10 2018 Juzgado (02) Administrative Oral de Florencia -
Caqueta. - Solicitado por Luseney Vanessa Pefia Rojas.
-y i/ Dictamen Médico Pericial / Radicado 2015-0676
11 ﬁ % HERNA o Juzgado veintidés (22) Administrativo Oral De
3 ki
%r__%? ki Medellin
(",*'i}g?%a §§ T Dictamen Médico Pericial/ caso Samara Velisquez
121 2019" Wﬁ’hemm CORTES YEPES Corcine / Selicitado por Abogado Giovanni José Mora
ok Véilez.
Dictamen Médico Pericial / Caso Anggye Nicole
13 | 2019 HERNAN CORTES YEPES L
Arbeldez Cardona / Solicitado por German Arana.
Dictamen Médico Pericial / Radicado 2008-0090
14 2019 HERNAN CORTES YEPES i ) )
/Solicitado por Javier Villegas Posada.
Dictamen Médico Pericial / Caso Liliana Pairicia Serna
15| 2019 HERNAN CORTES YEPES o ) )
/ Solicitado por el’Doctor Otoniel Cérdoba
Dictamen Médico Pericial / Radicado 2036-0750
16 2019 HERNAN CORTES YEPES Juzgado Veintiuno (21} Administrativo “Oal  de
Medellin f
chtamen Médico Pericial I Caso Ana Sofia Rojas Paz/
17 | 2019 HERNAN CORTES YEPES | * .~ ===

Sohcuad-o por el Doctor Cesar Eduardo, Martinez
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Dictamen Médico Pericial / Radicado 2013-3306 /
18 | 2019 HERNAN CORTES YEPES Solicitade por ¢l Doctor Eduardo Andrés Ramirez
Zuluaga
Dictamen Médico Pericial / Caso Luz Marina Rodriguez
19 2019 HERNAN CORTES YEPES . .
{/ Solicitado por Oscar Conde Ortiz
Dictamen Médico Pericial / Caso Alba Lucero Arango
20 | 2019 HERNAN CORTES YEPES . . .
Buitrago / Solicitado por Julian Mauricio Londoiio
Dictamen Médico Pericial / Caso Nancy Viviana Rios
21 2019 HERNAN CORTES YEPES . . .
Amaya/ Solicitado por Martin Giovanni Orrego
Dictamen Médico Pericial / Caso Valentina Padilla
22 [ 2019 HERNAN CORTES YEPES Rodriguez/ Solicitado por Camargo y Cartagena
Abogados en Salud
Dictamen Médico Pericial / Radicado 2016-0105
23 2019 HERNAN CORTES YEPES
Juzgado Segundo {2) Administrativo de Yopal
Dictamen Médico Pericial / Radi¢cado 2017-0129
24 2019 HERNAN CORTES YEPES
Juzgado Veintinueve (29 fistrative de Medellin
Dictamen Médico Pericy  Estefani Pulgari
. 25 | 2019 HERNAN CORTES YEPES dico Perickl (ufine wearn
Muiioz / Solig#tado por Cristian Alefs Lopez
Dictamen ]
26 2019 HERNAN CORTES YEPES
L
U Dictamhn Médicd Pericia e Caso Mayra Alejandra
27 | 2019 HERNAN CORTES YEPES  § o
- i, rvajalf Solicitadg-pot Jesus Olmedo Erazo
Ez§§ Didgifien Médjco’ Pericial / Radicado 2016-0900/
; 28 | 2020 §15, | Solicitado pot Juzgado 33 Adminisirativo de oralidad
T | e Adedentin,
* . ' ‘,bi'é:tamen Médico Pericial / Caso Juan Manuel
29 | 28 YEPES i o
: ot Unigarro/ Solicitado por Aleida Léopez
W Dictamen Médico Pericial / Radicado 2017-081/
30 2 Solicitado por Juzgado 5 Administrative Oral de
Popayan
Dictamen Médico Pericial / Caso Yamid Eugenia
31 [ 2020 HERNAN CORTES YEPES Aristizdbal Aristizédbal y Nicoll Samara / Solicitado por
. Hurtado & Gandini
Dictamen Médico Pericial / Caso Maria Camila Romero
32 2020 HERNAN CORTES YEPES . ,
Arrieta / Solicitado por Alexander Alvarez Segura
Dictamen Médico Pericial / Caso A]ejandr'é_ Maria Gil
33 2020 HERNAN CORTES YEPES R - R )
Villada/ Solicitade-por Miriam Chamat Dugue
Dictamen Médico férié‘ial / Case Veronica Vanessa
34 | 2020 HERNAN CORTES YEPES Manotas Pefia E Hija / Solicitado per Veronica Vanessa
Manotas Pefia
Dictimen Médico Pericial / Caso Maria Alexandra
| 35 | 2020 HERNAN CORTES YEPES , o
| GalvisChalarca / Solicitado por-Juan Villegas Castafio
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Dictamen Médico Pericial / Caso Yenny Paola Giraldo
36 2020 HERNAN CORTES YEPES . .
Rojas/ Solicitado por el abogado James Hurtado Lépez
Dictamen Mé&dice Pericial / Caso Liliana Maria
37 | 2020 HERNAN CORTES YEPES Valencia E Hijo / Solicitado por la abogada Mariem
Chamat Duque
Dictamen Médico Pericial / Caso Nurys Isabel Sanchez
38 | 2020 HERNAN CORTES YEPES o ]
Coronado / Solicitado por Winston Wilches Vargas
Dictamen Médico Pericial / Caso Ana Catalina Posada
39 2020 HERNAN CORTES YEPES Bolivar / Solicitado por Margarita Maria Villegas
Giraldo
Dictamen Médico Pericial / Radicado 2016-0076/
40 1 2020 HERNAN CORTES YEPES Solicitado por Juzgado 10 Administrativo Del Circuito
De Cali — Valle Del Cauca
Dictamen Médico Pericial / Caso Johana Cruz Silva /
41 2020 HERNAN CORTES YEPES
Saolicitado por Johana Cruz Silva
e
Dictamen Médico Peri “Radicado 2020-00119/
42 2021 HERNAN CORTES YEPES Solicitado por Juzgado ] %cuito De Quibdod -
Chocd "”5% .
W S
Dictamen @édlc%{;;}’enmal Yolima Tatiana
43 | 2021 HERNAN CORTES YEPES a&gyarez Zapw Solicitado por Dlana Patricia Garcia
Gutil gt S
- %) Dictameh Médic ’i’encml Z’R‘ﬂdwado 2009 - 0259 /
i W
44 | 2021 HERNAN CO%ES vﬁ&zs %ﬁ)hcn%ab por Juz,s»ﬂ‘da 2 Administrativo Mixto De
Ui, o w-?’
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La wéverisa Jife de Oficing Judicial de Mudeilin, de conformids
Acuisrdo 1518 de 2002, de la Sala Adminisivativa del Conaglo Swperior de- .
por wiedic del cual se esiableoe mangjo de oy mexiliores de Jo fusticla. hace constar qua
evidensiar que. la ; CES, represeninds legaimente por ol doctor JOSE
MARIA MAYA MEJIA sdontlficado con cédula de cindodonia 70.043.800 de Meduilin,
wmwwuumamwmmamwd
reginiro de Auxifiares de ly Junicla, paro lns despachos judicisles de Medellin, en 1odus
las especiolidades y scredind requisitas para los siguientes cargay asi: _‘
> Odoxiviogia (S07). peigwiatria (509), veierinaria (510), flsioksrapewta (312,
sooternista: (313), cardiologia (601), ginscologia (602), médice general (663,
otrinplaringologia(804). siguiatrin {603) ofiulmalogia  {608), padiceria 607),
Jonouudivlogks (808, oriopedia(S09),  cirgamo  pidsticof8i0). wrofoyii
{611} dermatologiar] 2), optometria (613),

Er ociubre de 2004, adiciono los sigwisnles cargos: |
» Especiolisa e sahud vcwpocional (317), bologia (524), dermaralogia (612},
aopiomeiria (673), valoracidn de dalo corporal (614).

En actubre de 2008, adiciony lox sigubenser cargor:

» Especialista en gerencia en servicios de sabu ($23). especialista on auditoria en la
polidad de o salwd (5261,

La liste 52 encyentra vigente o partir del primer dia del mex de marzo de 2003 y tiene

CaricieT peTmanenie sin perpuicio do los daciziones judiciales sobre los excluxioner de los
avxitiares dv fa fusticia.

Medellln, Fabeera 3 de 2010,

Carrens 53 ¥o £2-75 Edificin Joad Féliy de Rustrepo pioc I widfoms 262-88- 14 Muieltin
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