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1nee o Noticia Criming)

bup. 10.1.7.8:7778 webSpoanotic”  zriminas .ervlet?accion=abrirVe...

FISCALIA GENERAL DE LA NACION

« ORMATO UNICO DE NOTICIA CRIMINAL

-CHA DE RECE .
R PCION:

29/s2p/2021
: 17:14:25
EPARTAMENTO: Cesar
UNICIPIO: VALLEDUPAR
NUMERO UNICO DE NOTICIA CRIMINAL
ASO NOTICIA: 20001600107520
: 2155646
‘EPARTAMENTO: 20 - Cesar
lth{jllIrg)IHO: 001 - VALLEDUPAR
INIDAgD RECEPTORA: 60 - Fiscalia General de Ia Nacion
RO RECEPTORA: 22)(2)75 - SAU (SALA DE ATENCION AL USUARIO)
k 1
ONSECUTIVO: 55646
TIPO DE NOTICIA
1PO ™2 NOTICIA:

SELITE Bl QUERELLA

11O RV RRENTE: 237 - LESIONES CULPOSAS ART. 120 C.P. INCISO 1
/I'(E)DO DL « PERACION DEL
DELITC.

5RADO DEL DEL|TO: Ninguno
EY DE APLICABILIDAD: Ley 906

) AUTOXIDADES
=L USUARIT <. REMITIDO

>OR UNA ENTIDAD ? <

-ECHA: 29/s2p;2021
HORA 17:14:26
CUAL?

NOMBRE DE QUIEN REMITE:

CARGO:

DATOS DEL DENUNCIANTE O QUERELLANTE

PRIMER NOMBRE: VICIOR 777/ 7 27 26 -
SEGUNDO NOMBRE: ENFIQUE oYA D04 AL
PRIV.ER AT =LLIDO: REALES : Loty
SEG!NC-Z /*PELLIDO: ALVAREZ p,;,,’,’,“ .
DOCUMENTO DE IDENTIDAD - .

CLASE- CELULA DE CIUCANAN'A

N°.: 77176189

DE: VALLEDUPAR

EDAD: 47

GENFXO: HOMERE

FECHA DE NAC'MIENTO: 11/mar/1974

LUGAR &7 nWACMIEENTO PAIS: Colambiz

DEP/.~TAMZNTO: Cesar

MUN| _iPI10 VALLEDUPAR ¥

TELEFONO MOVIL: 3126834053

CORREO ELECTRONICO: VICTORREA!ES775@GMAIL.COM .
ESTIMACION DE LOSDANOS  (\n(c\ (W Tyt o | 43T A

Y PERJUICIOS (EN DELITOS 0

CONTRA E: MATRIMONIO):

DAYTOS DE LA VICTIMA
CUANDO NO ES EL MISMO DENUNCIANTE

1/03/2023, 10:40 a. m,



*Unico - ¢ e Criming

PRIMER NOMBRE VICTCR
SEGUNDO NOMBRE ENFIQUL
PRIMER APELLIDO REALES
SEGUNDO APELLIDO ALVAREZ
DOCUMENTO DE IDENTIDAD - gy a b CIUDADANIA
CLACL

N° 77176189

DE VAL EDUPAR
EDAL 47

GENERO! HOMBRE
FECI1A DE NACIMIENTO 11/mar/1974
LUGAR DE NACIMIENTO PAIS: Colombia
DEPARTAMENTO Cesar
MUNICIPIO- VALLEDUPAR
TELEFONO MOVIL 3126834053

CORREO ELECTRONICO:

Se informa a la victima el contenido de los articulos 136 y 137 del Cécigo de Procedimiento Penal, en cuanto a la

VICTORREALES775@GMAIL COM

informacién que

5 1 i las
debe conocer en su calidad de victima y el derecho a intervenir en todas las fases de la actuacién penal de conformidad con

reglas seialadas o1 la norma procesal penal

DATOS DEL i, :DICIADC

PRIMER NOMBRE' GERARDU
SEGU'DO "MBRE: ENFICUE
PRIMER APELLIDO. PLATA
SEGUND™ APE.! 1DO: NUF.EZ
L RS i )
D0F. L 1ENTO DR ILENTIDAD - Cepy 4 oE CIUDADANA
Ne: 840716935 PR
TELEFONO MOVIL: 315299068y —# , fod 2

BIENES RELACIONADOS CON EL CASO

INTERVINENTE:

VEHICULOS

TIPO VINCULACION: ELEMENTO CAUSANTE DEL DELITO
PLACA: F1ZC88
ASEGURADO: N

DATOS SOBRE LOS HEC!HTG

Se hace const. que el uanuncianie ha sido inforiradu sobre: la obligacion leg- 2 uene toda pere r .wyor 1e 18 afos de
jenuri uar cualquicr hecho gue tenga conocimiento y que /as autoridades oeban investigar de c.icio; de la « xoneracion de' A. e de
jenur .. “ontra si n.'no, contra su conyuge o compafers permaianste p  : e en 4o. Gracr o consan .. 'nilac, ae h o
sivil, 2 12 *kns 2ue hava conocido en el ejercicio de una activ.dad amp:ra.a por e! secreto profesional, que la pres- . e denun ') se
‘ealiza bajo » » "2 de juramento y acerca de las sancioies penal:s impucstas a quicon incurra en falsa denuncia. (Ariicuios 67 -
19 del C.P.Py 436 - 436 C.P.).

“ECHA DE COMISION DE LOS
4ECHOS -

40RA:

>ara delitos de accion continuada:
“ECHA INICIAL DE COMISION: 31/ago/2021

31/ago/2021
15:15:00

10RA: 15:15:00
_ugar de ¢anision de los hechos :
AUNICIPIO: 1 - VALLEDUPAR
JEPARTAMENTO: 20 - Cesa:
20001 BARRIC .OCALIDAD/COMUNA:VILLA
JIRECCION: MONICA'2OMUNA 5 -
NOROES™" VAI.L_LDUPAR/CcSAR,VILLA MONICA
JSO DE ARMAS: No
JSU DE SUSTANCIAS
"OXICAS: No

1/03/2023, 10:40 a. m.

e



Valledupar - Cesar, 15 de septicmbre de 2021,

NCIA VALLEDUPAR - CESAR

T ——— A T

SECCIONAL VELLEDUI'AR CES - OA -
‘ | 1637.18
‘ / Fecha Radncado 2021 09 14
- ekt ° Anexos 12 FOLIOS

REF: DENUNCIA PENAL

PRESUNTO DELITO: LESIONES PERSONALES
DENUNCIANTE: VICTOR ENRIQUE REALES ALVAREZ
DENUNCIADO: GERARDO TNRIQUE PLATA NUNEZ

Respetado fiscal,

VICTOR ENRIQUE REALES ALVAREZ, identificado con la cedula de
ciudadania No. 77.176.189, actuando a nombre propio, y domiciliado en
esta ciudad, me permito interponer ante usted DENUNCIA PENAL en contra
de GERARDO ENRIQUE PLATA NUNEZ, identificado con la cedula de
ciudadania No. 84.036.935, por el dclito dle LESIONES PERSONALES EN
ACCIDENTE DE TRANSITO, seialas’'s ¢ el Art. 111 del Cédigo Penal
Colombiano, y los demas que determine su desjpacho, de conformidad con
los siguientes:

HECHOS QUE SUSTENTA LA DENUNCIA

PRIMERO: 12l 31 de agcsto de 2021, iba canduciendo ) motocicleta de
plei's JFL-82D, cuando fur conlicionade por el vehiculo particular de . mis
R17 - 088, en el que se transportaba el serior GERARDO ENRIQ:i:£ PLATA
NUNEZ, identificado ccn la ccdwa de ciudadania narnero 84.036.935.

2*TGUNDO: El mencionado accidente ocurrié apreximadamente a las 3:15
~m, en la carrera 19D N°. 8, Barria: Villa Ménica de la ciudad de Valledupar
- Lesar.

mERCERO: Dicho accidente fue atendido por la Patrullera LORAINE
GONZALES GARCIA, idenfificada con la Placa numero 722392 y otro
Patrullero del que no ve tiene informacién, y quienes pertenecen al Modelo
de Vigilancia por Cuadrarte del CAI Garupal; sin embaigc, estos no
realizaron el informe de transito ccrrespondiente y mucho menos el
comparendo ¢ inmovil.zacion del vehicnlo pues, no poseian las facultades
para realizar dicha gestifn.

CUARTO: Iha transitando por I direcion 1arncionada, cuando fui embistio
por el rehiculo particilei de placas: placas 12 - 088, y conducido por el
senor GERARDO ENRIQUE PLATA NiNILZ, quien omiti6 realiz- - e: “poie”
senalado c¢n la esquin:c y por consiguieate, impacté de form2 directa en mi
integridad, causandome distir‘a. lesion=. eu las extremidaer inericras y-

superiores.

QUINTO: De acuerdo con el primer Jiag noéstico realizado por los médicos ae
la Clinica Erasmo LTDA, se m:i¢ causé un Trauma Craneoencefalico sin



»erdida de conciencia, T bro | -
[). 1 de conciencia, Travma n el Hombro Derccho, Muneca izquierdn |
Pierna Derecha,

lS‘:EX'I‘O: En este punto, es importante precisar que el serior GERARD)
‘NRlQUE PLATA NUNEZ, manifesto responder por los gastos incurridos
causa del accidente pues, ¢l fue quien imprudentemente genero dicho
f71‘9(11‘02 sin embargo, hasta la presente no ha reconocide os gast s
incididos en mi atencion médica.

SE‘:TIMO: Consecuentemente, ¢l schor GERARDO ENRIQUE PLATA
NUNEZ, convoco a mi companera permancnte YANETH ZAMBRANO
PERFZ, identificada con la cédula de ciudadania No. 52.434.567 a una
audiencia de conciliacion; sin embargo, esta no llegé a feliz término, por

cu 0 Nun : i
amg el senor Plata Nunez nego los hechos y manifesté que no contaba
con dinero cancelar los gastos del accidente.

OC.TA.VO: De otra parte, en las [ofografias captadas en el accidente, la
Epicrisis y declaraciones juramentadas, las cuales aportaré a la presentr
denuncia, queda demostrado la veracidad de los hechos aqui narrados v la
comi=ion del acto punible ya referenciado. J

OFICIO

Sirvase senor Fiscal expedir oficic de remision ante Medicina Legai para q €
¢ determine la valoracion de las lesiones y la incapacidad respectiva dc.
- >nor VICTOR ENRIQUE REALES ALVARE?Z, identificado con la cedula dc
tieo dania No. 77.176.189.

DERECHO

Fundo la presente DENUNCIA de conformidad con lo tipificado en el
Capitulo 3, Articulo 111 v ss. de la Ley 599 de 2000 -Codigo Penal-.

Articulos 66, 69, 70, 73 v 74 de la Ley 906 -Codigo de Procedimiento Penal-.

Al .gual que las demas normas sustangcia’es y procesales concordantes con
1a caaducta punible aqui denunciada.

PRUEBAS

Con la presente demurcia me permito aportar las siguicrtes pruebas
dncumentales que demuestran la comision de los delitos por parte d»
1:ERARDO ENRIQUE PLATA WUNEZ, con el fin de que sean valoradas por
;211 las cuales constan de:

1. 6 fotografias dondc se evidencian las lesiones, como el vehiculo me
envistié y la senal de “pare” que omitio el conductor.

Cédula de ciudadania del denunciante.

Epicrisis N°. 83060 expedida por la Clinica Erasmo LTDA.
Declaracion o reiato del accidente.

Declaracion juramentada rendida por el testigos Jorge Eliccer Pérez
Machado. identific~do co . ia cedula de ciudadania N°.1.065.657.592

Al

i




v Jos¢ David Contreras Acosta, identificado con la cedula de
ciudadania N°. 1.004.308.120

Constancia de ingreso al servicio de urgencias expedida por la
Clinica Erasmo LTDA.

Incapacidad medica N°. 65132 por 30 dias, expedida por la Clinica
Erasmo LTDA.

NOTIFICACIONES

Para efectos de notificacion, las del suscrito las podra realizar a traves de
o . . o mm oot e a0
correo electronico victorreales775wpmail.corn o a la direccion Calle 29 N°.

29 - 43, Barrio Sicte de Agosto de esta ciudad o al teléfono movil
3126834053.

El denunciado GERARDO ENRIQUE PLATA NUNEZ podra ser notificalo en -7

'a direccién Calle 143 N°. 10E - 24, Barrio: La Popa o al teléfoao movil:
3152990689,

Del Senor Fiscal,

VICTOR ENRIQUE REALES ALVAREZ
C.C. 77.176.189.

vcToRr Al
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Fecha Actual = domir go, 05 septiembre 2021
/RN - L

(R ki EPICRISIS

ﬁﬁ‘ ERASMOW N°83060

STORIA (1 inycAT

T7A761m T
RE PACIENTE.

U ADMISION: 195733 ‘
\ NACTMIENY VICTOR ENRIQUE Ry Ay s ALVARE 7 IDENTIFICACION: Cédulac dadania 77176189

ey ENYO: {1]'7\.\1/()/']974 EDAD AcTuaL: 47 4 105\ 5 Meses \ 26 Dias SEXO: Masculing ESTADO CIVIL: Soltero

: : CARRERA 29 # 29.43 ¢ )7g DE AGOSTO

'AD ADMINISTRADORA.

TELEFONO: 3222371216

COOSALUD FNTIDAD PO, PLAN DE BENEFICIOS:  MUNDIAL DF SEGUROS / SOAT

'MACION pE LA EPICRISIS
Cl0 pe EGRESO:

ITORA DE 5A¢ ubsSa

::OSI"ITAUZACID FECHA INGRESO: 31/08/2021 15 4)
10 DE INGRy SO:

,’QQELQNSL[LTA

IDENTE

O DEL INGRESQ

e ingreso
)

FECHA EGRESO: 05/09/2021 07 51 ESTADO PACIENTE: VIvO
Urgencias

MLDA&ACTMAL;

TEMASCHUING DE 47 ANODS

i NI EN ACEPTAB|F
G RIECI3IENDO TRAUMA cR

S CONDICIONES GENERAL

ANEOENC FaLICQ g ES ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS CON CUADRO CLINICH CNT STENTE EN Accxogr;r:cgi
QUE £375qai00 SIN PEROIDA DE (A con SNCIA ADEMAS ) MUNECA 127UIERDA Y PIERNA DERECH
I;?‘l” Faiaains por AMBULANCIA Ex TRAINSTITUCIONAL UNCIENCIA ADEMAS DE TRAUMA EN HOMBRO DERECH ECA 127

ELRR RIES WoRS
EDENTES:

ooy Fechy: 31/08/2021 03:55 p. m.Detall ~ Alraicoc i ) ) - -y . Detalle:
€ VACUNACION PARA SARE coe-z clalle: NIEGATipo: Alérgicos Fechs: 31/08/2021 03:55 p. m.Detalle: NIEGATipo: Inmunoldgicos Fecha: 31/118/2021 03:55 p. m.Deta
ON_POR SISTEMAS;

LB, NO MAREQ,
N_EISICO:
* NORMGTEFALO, My

lomey : BLANDO DE
1on FHNTIONA £

NQ EMESTS, NIEGA SInTOMAS RESPIRATORI0S o G/A.SIROINTESTINALES NIEGA CONTACTO CON PACIENTES COVID 19IMC . 0,00

COSAS HUMEDASCuello - MOVIL NO DOLOROY

. OCardio-Pulmonar : RsCS RITMICOS RSRS MURMULLO VESICULAR LEVEMENTE DISMINUIDO EN
FRESIBLE NO SIGNOS DE IRRITACION PERITONLALExtreimidades : DOLOR EDEMA DEFORMIDAD EN HOMBRO Y PIERNA DERECHAS, DOLOR EDEMA
MUNECA !ZQUIERDANeuroIoglms

- NO SIGNOS DE FOCALIZACIONTAS : 120TAM : 93,33TAD : 80Temp : 36,50Talla : 0,00FR : 18FC : 70Peso -
SUW LS T Uit - Urirario : NO SE CVALUAESCORIACION EN REGION PARIETAL DERECHA
0SYICOS wE ¢ GRESO/RELACIONA|

DIREETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE SIN MENCION DE COMPLICACION

TRAUMATISMO DE (A CABEZA, NO ESPECIFICADO
TRAUMATISMO DL TORAX, NO ESPECIFICADO
CONTUSION DE! HOMBRO Y DEL BRAZO
LUZACION DE La ARTICULACION DEI HOMBRO
FRACTURA UE LA EPIFISIS INFERIJOR DEL RADIO
IRACTURA -2 LA DIAFISIS DL LA TIBIA
TRAUMAY Si 3 DE LA PIERNA, NO ESPECIFICADO
1A
TE MASCULIND UE 47 ANOS EN ACEPTABLES CONDICIONES GFNERALES ORIENTADO EN SUs

TRES ESFERAS CON CUADRO CLINICO DESCRITO SE TRASLADA A
- URGLNCIAS PARA MANE)G MEDICO Y EXAMENES COMPLEMENTARIOS,
DO A SALL DE URGENTIAS

CNACO 75 1 iV ALICRA
DOL 100 MG 1V AHORA

E HOMBRO, PIERNA DERECHAS, RX DE TORAX, RX DE MUNECA [ZQUIERDA
T, PTT, GLICEMIA, EKG

TOPEDIA

CIONES - —
T JMEDICO

s N ' g EDICINA GENERAL

021 16:40 1014195687 - HERRENO HERNANDEZ YEIMY KATHERINE M 5

: IVEL
1+ PACIENTE MASCULING CON DOLOR CERVICAL POR 10 QUE SE SOLICITA ESTUDIO IWAGENOLOGICO AESTENVEL o
. N ) o eiesiessesseniane 50408 Ses I et cess i uTe S8becns eresage . ORTOPEDIAY Ub‘A]-OLOGlA
viasas A C TOR ALCIDES TRA
o A TICULAR LA SEGUNDA REQUIERE LA
: ;N FRACTURA DIAFISIARIA DE TIBIA DERECHA Y MULTIFRAGMENTO DI PERONE, FRACTURA DE RADIO DSITAL 1ZQUIERDO ARTICU
lcC ACTUT i

\ N DI MCGRAFIA DE RADI S 2 R ARA EV A (§] L 3 DE
E PAR A R COMPROMISO ARTICUL Y DEFI IAS DC ABORDAJE QUIRURGICO MAS MATERIAL
\ Cl R | AR FINIR VIAS Al
o O DISTAL 12QUIERDA (t ( )
(‘E .-O{[ ']?] AN PARACLINICOS PREQUIRURGICOS, SE ORDENA HObPH/\LIU\UON ENSALAGENERALPARA CGNTROL DEL DOILOR

A COTES RODRIGO ALFONSO " ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
) H 84039275 - SERPA COTES RODRIGO ALFONS! ] N IR LLAWADO
o E 47 Aﬂ(;S CON INDICACION DE MANEJO QUIRURGi( O P MiILTIPLES LESIONES POR LO QUE SE TRASLADARA A C
'E MASCUI INO DE 47 Al POR ML TIPLESLESIC

T ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOG
1211040 84089275 - SERPA COTES RODRIGO ALFONSO

Pagina 1/3

LADO AL TTLRGCA ERASMO LIDAL] NIT 1824001252 3)



CLlNlCA ERASMO LTDA
Cada paciente es diferente, nuestra Clinica también
Nit.824001252-3

DECLARACION O RELATO DE ACCIDENTE DE TRANSITO - SOAT
i Tov én’v;aw frmc | Pivoves

El dia 37 de Zﬁ del affo 2021, cl sefior (a)

C.CNo 17 11144 __de_\aledpov DIRECCION (419 o0 mite 29-43_4 AgosTo
. TEIi,. 219127 1186 , en calidad de , declara ante

CL_ NICA ERASMO LTDA,, el relato de los hechos donde resultaron lesionadas por
accidente de trdnsito las siguientes personas:

NOMBRE C.C.No de ;
g.rmmén , teléfono/celular en condicion
e
NOMBRE C.C.No de
g“'CCCl(m , teléfono/celular en condicion
e
NOMBRE C.C.No de ,
; gireccién , teléfono/celular en condicion
c
DATOS DEL CONDUCTOR
NOMBRE:_Ji( 15y C’r"v//gJ( fro)es  C.CNo 47 776 739 de Yaled ooy
“direccion_ ¢v 194 B (o2 A , teléfono/celular 222 752 72346
! '
'DATOS DEL PROPIETARIO
NOMBRE: _Qomivo 0ol 6t C.C.Noloks5aa 571 de .
direccion JLeléfono/celular

CARACTERISTICAS DEL VEHICULO

En el vehfculo automotor tipo _meTo  con placas No 3FL 20 color degio
marca v , amparado por la péliza SOAT No , con vigencia
| desde hasta .

HECHOS: [FICCHA: ’“]_/_Q % 12071 HORA:\'M:Sspm en. la Direccion
VIA(KM)Y/(CALLEconORAN (v 14 % coo & cuando} Se  Jiriqiq
eg v mg@ﬂmfﬁ,__cugu';LL_MMﬂTr Ued (i D¢
hoela U 2ayr _{_,wrtf%/o,Jm»Jo’ 2 N aviacdats

Sradmal - —
causando el accidente de transito, donde resultaron lesionados los antes mencicaados y

trasladados para ser atendicos a clinica Erasmo Ltda.
Atentamente firma,

.?‘ e
Declarante  ° Paciente Admisionista




. a Notana Sequrda de Valtadupar
anarla 2 Notaro Pade Fernando Ruitrago Agon
Cra, 11 MNo. 15 - 42 |4, 5RAK358

Va"et’upar segundavaledupar@ sups  ntanardo gov.co

NOTARIA SEGUNDA DE VALLEDUPAR
Dr(a). PEDRO FERNANDO BUITRAGO AGON
DECLARACION EXTRAPROGESAL
Declaracion No. 4127
RENDIDA POR: JOSE DAVID CONTRERAS ACOSTA'Y JORGE ELIECER PEREZ
MACHADO
En el Municipio de V;\lledupgr, Departamento de Cesar, Republica de Colornbia, el martes, 14
de septiembre del 2021, siendo PEDRO FERNANDO BUITRAGO AGON, NOTARIO de este
circulo, comparecié JOSE DAVID CONTRERAS ACOSTA identificado(a) con el documento
Cédula de ciudadania 1004308129 expedida en BARRANQUII LA y JORGE ELIECER PEREZ
MACHADO identificado(a) con el docimento Cedula de ciudadania 1065657592 expedida en

- VALLEDUPAR. Quien(es) bajo juramento y a sabiendas de las implicaciones legales que
acarrea jurar en falso, manifestd(aron):
\

1. Son mayores du'edad. de estados civiles Solteio(a) con union marital de hesho y
Solterp(a) con union marital de hecho, domiciliados y residentes en CRA 29 #30-29,
municipio de Valledupar(Ce:,ar) y CRA 26D #45-130, municipio de Valledupar(Cesar), de
bcupaciones  INDEPENDIENTE y INDEPENDIENTE, telefonos 3744442728 vy
3137042581
Manifestamos bajo la gravedad del juramento que el dia 31 de agosto del presente ario,
siando las 3:00 de la tarde en el BARRIO VILLA MONICA, CARRERA 19D CON CALLE 8,
el sefor GERARDO ENRIQUE PLATA NUNEZ identificado con cédula de ciudadania No
84.036.935‘se dirigia en un vehiculo gris de placas FIZ088, en la calle 8 =n el cual cmitio
2l pare, colisiono con la molocicleta de placas JFL82D que el sefior VICTOR ENRIQUE
REALES identificado con cédula de ciudadania 77.176.189 iba coriduciendo,
casionandole multiples fracturas en la pierna derecha y en el brazo izquierdo, en el
~=~iento del accidente se encontraba la policia, en ese momento el sefior GERARDO
. ENRIQUE PLATA NUNEZ manifesté hacerse responsable de los dafios ocurridos.

Esta declaracién se hizo conforme al Decreto 1557 de 1989 y articulo 1°. Numeral 130 riei
Decreto 2282 de 1989. Se expide en Valledupar el martes, 14 de septiembre del 2021.
Derachos notariales: $13.800 + IVA: $2.622 = $16.422 Segun Res. 00536 de 22/Ene/2021.
.IIMPORTANTE UNA VEZ LEIDA, FIRMADA Y RETIRADA DE LA NOTARIA NO PROCEDE
CAMBIO ALGUNO!

EL(LOS) DECLARANTES,

N

ose, ] Faud (- CM/ eI
SE ID CONTRERAS ACOSTA
( : C 1.004.308.129 !

. l ( NOTARIA 2°

’ / ‘\ VALLEDUPAR
Orll:j( ECER i |1z
JORGE ELIECER PEREZ MACHADO =t

CC 1.065.657.592

; PEDRO FERNANDO BUITR,
=NOTARIQ™

R
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INFORME PERICIAL Dt CLINICA FORENS“\ .
Numero unico de informe: UBVLL-DSCSR-O(S&Q 7 b

CIUDAD Y FECHA VALLEDUPAR 22 de octubre de /_ocn ‘
OFIC!O PETITORIO No. SIN [ -2021.09-29 Pel Noticka erirmirial
20001600107 5202155646 -
AUTORIDAD SOLICITANTE:  ELIZABETH LUCAS PONTON
18 LOCAL
FISCALIA GENERAL DE LANACION
AUTORIDAD DESTINATARIA:  ELIZABETH LUCAS PONTON
18 LOCAL !
“ISCALIA GENERAL DE LA NACION
SARRERA 17 N* 18 - 05/EDI-ICIO OLIMFIA
/ALLEDUPAR, CF3AR

J
/

NOMBR EXAMINADO: VICTOR ENRIQUJE REALES ALVAREZ
IDENTIFICACION: CCA7176182

EDAD REFERIDA: 47 afos .

ASUNTO: ‘ Lesjorze’/ Accinanie de traoporte
Métodoic zia:

« La aplicacidn del mét%c:o cientifico en el desarrollo de las valoraciones mei.slagales, la
documeniacion y el¢nanejo técnico de los eleinzntos de prueta iccoleciados y asoiados, que
deberar, ser utili "do\s,y ar\ahzados en el contexto especifico de cada caso; como e establece
en el Reglamarito Tecnico para el Abordaje Integrzl de Lesiones en Clinica Forensa DG-M-RT-
01-V01, Versioh,01 de octubre de 2010

Examinado ho"} viernes 22 de octubre de 2021 a las 10:33 horas en Primer Reconocimiento
Mégico l\egal. Previa explicacion de los procedimientos a realizar en la valoracion, la
importangia de los mismos para el proceso judicial o administrativo, se diligencia el
consentimiento informado, se toma firma y huella dactilar del indice derecho del examinado en
el consentimiento informado

INFORMACION ADICIONAL AL COMENZAR EL ABORDAJE FORENSE: Aporta OFICIO
PETITORIO.

RELATO DE LOS HECHOS:

El examinado refiere que " el dia 31 de agosto de 2021 {ransitaba condi:siendo una motocicleta
y choce conta una camioneta. £n los hechos se lesiono la piera y un brazo. Presenta Historia
clinica.

ATENCION EN SALJD:. Fue aiendido en Valleduopar. Aporta copia de histaria clinca numero
77176189, que refiere en sus partes pertinentes o siguiente: Clinica Erasmus epicnisis. fecha de
ingreso’ 31/agosto/2021. accidente de transito Diagniosticos deingrese Diabete: meliitus no
insulino dependiente. Traumatismo en cabeza. Traumatismo en torax. Coniusicn de! hombro y
del brazo. Luxacion de la articulac' .. el hombro Fractura de la epifisis infeiior del radio.
Fraciura e la diafisis distal de tibia dercha,. Trauinatismo de la pierna. En los documentos
revisados no aparecen los procecimientos -qui. irgicos. Fecha ingreso 11/10/2021, fecha de

ALBEKTO NAVARRO JULIO
PROF=SIONAL ESPECIALIZADO FORENSE:

Ciencia con =sentido Numanitario, un mejor pais
22/102021,11:35 Caso: UBVLL-DSCSR-02750-C-2021 Pag. 1de 2




INFORME pE

. IR “RICIAL DE CLINICA FORENSE )
Numero tnico de informe: UBVLL-DSCSR-02660-2021 ( .
eqreso 11/10/2021, celulitis en rodilla derecha 7\ !

ANTECEDENTES: Medico legales Primera vez Sociales: Trabaja indepepdiente, Familiares:
Tiene dos hijos. Patologicos Diabetico, descubierta por el accidente. Traumatico$:. El actual.
Psiquiatricos: no. Toxicolégicos: niega ( -
REVISION POR SISTEMAS ,
Dolor aun en pierna derecha g

Py /
EXAMEN MEDICO LEGAL (
DATOS ANTROPOMETRICOS: pes
Aspecto general: Buen aspec
consultorio apoyado en dos ;
Descripcion de hallazgos
- Examen mental: Consciente, orientado, lengyaie fuido. Coherente y normal. mmsnié reciente
y aniigua conservada, juicio y razonamiento logicos, porte y actitud normal
- Neurologico: Sin deéficit motor ni sensitivo: fuefza mt scular conservada
- Organos de los sentidos: Sin :sltelaciopes \
-Caiz "abeza, cuello: Cara simeétrica sin alteraciones, cuero cabelludo normal sin aiieraciones,
cuelio mov: sin lesiones. g

- Cavidad oral: Normal mucosa hLUmeda, cavidad
- ORL: Sin alteraciones

- Torax: Simétrico. Exp?{sibil dad normal. Ventilacion pulmonar normal en todos !c¢s campos

85 kg. Talla: 180 crd. \

to general naresa caminande,_por sus propins medios al
Nuletas herindinami~amente se observa astable.

oral sin alteraciones traumaticas

pulm‘onares Ruidos cargia~o- bien timbrados, ritmicos, sin sobre agregados.
--Abdomen: Blando depresi

Bland ible, nu se palpan masas. movimientos peristalticos normales.
- Espalda: Simetrica $i altaraciones

- Mi_embros S "eriojes: Cicatriz quirurgica hiperromica de 7 cm de longitud en region ventral de
Mmuneca iZ_QUierdg - Movimientos de la articulacion mufieca izquierda conservados

- Miemb;os inferiores: Herida Quiruigica suturada horizontal de 8 cm de longitud, localizada en
rodilla d%echa)Cicatriz vertical de 5 cm de longitud en rodilla derecha. Dos cucatrices de 4 y3

cmyvericales N region lateral interno del tercio superior de pierna derecha. Cicatriz de 3 cm
veitical en region anterior i

aferior de pierr derecha. Cicatriz horizontal de 1,7 xm en region
antarior 341 cuello del pie derechn Edema mocerado de rodilla derecha. Movimiento de la rodilla
presentes, liceramente limitados 007 la inflamasior: actual,
- Osteoriiuscular: Nermal,

marcha norma
- Zotz Subunguerl: Perfusion capilar normal

ANALISIS. INTERPRETACION Y CONCLUSIGNES
Metanismo traumatico de lesion: Contundente.

Incapacidad médico legal PROYISIONAL SETENTA (70) DIAS.
SECUELAS MEDICO LEGALES: Deformidad fi

sica que afecta el cuerpo de caracter
permanente;
Debe regresar a nuevo reconocimiento médico legal dentro de 2 meses, con nuevo oficio de su
despacho.
Atentamente,
¢
o ey
At G om0
- mm——" .

ALBEKTO NAVARRO JULIO ~~ — — —
PROFESIONAL ESPECIALIZADO FORENST

NOTA. Este informe pericial fue elaboraco a solicitud ce zutoridz
de remision, no reemplaza ni homolnga a 'a incapacicad laboral
22/10/2021 11:35

i competente con destino al preceso penal ind'zado en el oficio

Caso. UBVLL-DSCSR-02750-C 2021 Eai 2de2
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8%fon s 1© 80 ¢ 4 24 evtenaitn 1715.1718. 173037 .3
Nu'n;?:S'?MEdPERlClAL DE CLINICA FORENSE
1CO de informe: ) ) )
CIUDAD Y FECHA VALLEDUP AR UBVLL-DSCSR-00209-2022
OFICIO PETITORIO No SIN

20 de enerr de 2022

L&
2022-01-20 Raf Noticia triminal200015001075202 155646
AUTORIDAD SOLICITANTE.  NEVIS RopRiGUES DUERIAE
FISCALA 1o LocAL |

FISCALIA GENERA "NAC
AUTORIDAD DESTINATARIA  NEV/s RODRIGUEE gEELS:J; o

FISCALIA 19 LOGAL

FISCALIA GENERAL DE LA NACION

UARRERA 14 CON 14 ESQUINA PISO 3° PALACIO DE JUSTICIA
VALLEDUPAR, CESAR

NOMBRE EXAMINADO: VICTOR ENRIQUE REALES ALVAREZ
IDENTIFICACION: CC77176189

EDAD REFERIDA 47 arios

ASUNTO! Lesiones

Metodologia: )

+ La aplicacion del metqdo cientifico en g desarrollo de las valoraciones medicolegales. la
documentacion y elfmanejo tecnico de |os elementos de prueba recolectados y asociados. que
deberan ser utili dQSy al\glizados en el contexto especifico de cada caso; como se establece
en el Reglameito Tecnleo para el Abordaje Integral de Lesiones en Clinica Forense DG-M-RT-
01-V01, V‘ersmmg1 de octubre de 2010
4 ",

Examinado ho"} jueves 20 de enero g
Médico Legal Previa explicacion d
importancia de los mismos para e
consentimiento informado, se toma fir
el cortsentimiento informado.

e 2022 a las 13:52 horas en Segundo Reconocimiento
e los procedimientos a realizar en la valoracion, la
| proceso judicial o administrativo, se diligencia el
ma y huella dactilar del indice derecho del examinado en

INFORMACION ADICIONAL AL COMENZAR EL
PETITORIO de la Fiscalia General de la nacion . co
practicar valoracion medico legal por lesiones pers

ABORDAJE FORENSE: Aporta OFICIO
n fecha del dia 19 de enero de 2022, para
onales Culposas.

ATENCION EN SALUD: Fue atendido en Clinica Erasm
namero 77176189, que refiere en sus partes
de epicrisis, con fecha de dia 11 de octubre
Motivo de consulta. Hospitalizado por cel

0 LTDA. Aporta copia de historia clinica
pertinentes lo siguiente: Aporta el examinado copia
de 2021, a nombre del examinado que documenta:
ulitis de rodilla. Enfermedad actual: paciente con
infeccion en rodilla con tratamiento quirtrgico y antibiético por ortopedia e Diagnostico de
egreso; Fractura de la diafisis de la tibia. Celulitis de otros sitios. Firma y sello: Milton Alcides
Arregoces Ortopedia. Paciente aporta epicrisis anterior con fecha del dia de los hechos del dia
31 de Agosto de 2021, a nombre del examinado: con Diagnostico de Fractura diafisiaria de tibia

derecha y multifragmentada de peroné, fractura de radio distal izquierdo. . Firma y sello: Milton
Alcides Mejia Corzo. Ortopedia.

ANTECEDENTES: Médico legales: Anterior reconocimiento medico legal ei dia 22 de octubre
ELIANA ISABEL ALVAREZ MAESTRE
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

Ciencia con sentido humanitario, un mejor pais
20101/2622 14:30 Caso: UBVLL-DSCSR-00175-C-2022 Pag. 1de 3



INFORME PERICIAL DE CLINICA FORENSE

Numero tnico de informe: UBVLL-DSCSR-00209-2022 /'

lesiones sufridas | ‘
2021, por 5 en accidente de endiehte
2 res: Tiene dos hijos. Patologcos transito. . Sociales: Trabaja |ntdep @

Famll'a i . Diabetico, descubierta por el acciderte Quirurgicos
Niega: Traumaticos: El actual. Hospitalarios Niega  Psiquidtricos N'egafz’ R sicogicos
niegd /
REVISION POR SISTEMAS /
Dolor en piermna derecha y limitacion para la marcha Dolor en hombfo défrectio.
£XAMEN MEDICO LEGAL ‘f
OATOR ANTEOAFES“SAE;R'COS: Peso 83kg Talla 182 crf

. Fre i : -\ |
SIGNSrSat:J/ra:3645"C, Cuencia cardiaca: 7g Ipm. Frecuencia respiratoria: 20 rpm

Aspecto general: Al examen medico e
sus propios medios, con alteracign
apoyada con ayuda de baston, cong
resenta.
Descripcion de hallazgos ' /
EXAMEN MENTfL'NFéaC'ente con pensamignto Iogico, con juicio y raciocinio conservado,
lengudjé COhgirEe;Ae.C ARUAROLOG'CO: Consciente, alerta, orientado en persona, tiempo, lugar y
espacio. CA + CARA, CUELLO: Cabeza simetrica, Contorno de la cara simétrica, pupilas
isocoricas normo reactivas a la luz, cyello, simétrico, movil. ORGANO DE LOS SENTIDOS: Sin
alteraciones CAVIDAD ORAL: Mucosa oral humeda, apertura bucal conservada. TORAX:
Gimeétrico, con adecgada"9xpansnb|l|gad, Pulmones: se ausculta murmullo vesicular en ambos
campos pu.Imonare__'s, ruidos cardiacos ritmicos, no soplos ni ruidos sobre agregados.
ABDOMEN: Plano, peristasis positiva, no masas o megalias. GENITAL: No explorados.
ESPALDA: Simetrica, sin 195‘9”‘3’5~‘REGION GLUTEA: No explorada. AXILAS: Simétricas
MIEMBR_Q—S SU}?ERIORES: Simétricos, moviles. Se aprecia leve chasquido a nivel de la
artiCulac:én glenof\yme_ral qerecha,'con los movimientos rotatorios aduccion y abduccion en
hombroiderechp. Cicatriz hlperc':rom|ca, hipertrofica, ostensible de 7.5 x1 cm, a nivel de tercio
medio y'distal de antebrazo‘ Izquierdo, con leve compromiso de arcos del movimiento.
MIEMBRQS INFERIORES: Simétricos, méviles. Presenta brace de rodilla derecha que al
retirarlo s€ encuentra: Clcatruz_ horizontal hipercromica, hipertrofica, ostensible de 10 x 1.5 cm, a
nivel de reglon‘central de.(odnlla derecha. Cicatriz vertical hipercromica, hipertréfica, ostensible
de 4x1 cm, a nivel de region central de rodilla derecha, acompaiiada de edema moderado, con
limitacion mo_dergda para los arcos del movimiento consistente en flexion, extension
conservada. Qlcatrlces mulpples normocromicas, normotroficas en namero de tres, la mayor de
1 x 1cm, a nivel de cara interna de tercio superior de pierna derecha. Cicatrices multiples
hipercromicas, normotroficas en area de 15 x 9 cm, Ia mayor de 4 x 1 cm, a nivel de cara
anterior e interna de tercio medio de pierna derecha. Cicatrices hipercromicas, normotroficas en
numero de 2 a nivel de cara interna de tercio distal de pierna derecha. Se aprecia edema de
tobillo bilateral de predominio en cara interna de pierna derecha. Con compromiso moderado de
la marcha, asi como de la macha en punta d pie y punta talén. OSTEOMUSCULAR: sin
alteraciones. PIEL Y FANERAS: Lo descrito en el acapite correspondiente. ANAL Y PERIANAL:
No explorado.

gal de momento ingresa el examinado al consultorio por
a la marcha a'‘expensas de pierna derecha, la cual es
clente, alerta, arientado, estable en sus signos vitales y

ANALISIS, INTERPRETACION Y CONCLUSIONES
Mecanismo traumatico de lesion: Contundente evento transito.
Incapacidad medico legal DEFINITIVA OCHENTA (80) DIAS.
SECUELAS MEDICO LEGALES:

Blivs foos 1/

ELIANA ISABEL ALVAREZ MAESTRE
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

Ciencia con sentido humanitario, un mejor pais
2010112022 14:30 Caso: UBVLL-DSCSR-00175-C-2022 Pag.2de3




INSTITUTO NACIO?’AL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSE®
I IuNlDAD BASICA VALLEDUPAR

TELEFONO 57 60557 :,:?rv';.‘tjﬁ,r;::.(;‘lm?rr':.':'{;‘.":
NOme:’;F,O‘;(ME PERICIAL DE CLINICA FORENSE
FECHA unico de informe: UBVALVA-DSCE-01709-2023
ol ADY A VALLEDUPAR 02 de mayo de 2023
10 PETITORIO:

No. SIN - 2023-04-03 Ref- Noticia crim 001075202155646 -
- inal 200016
AUTORIDAD SOLICITANTE:  =ISCALIA 19 LOCAL o

FISCALIA GE
UTORIDAD DESTINATARIA:  FISCALIA 19 Fgg:t DELARCIaN
FISCALIA GENERAL DE LA NACION
CALLE 14 CARRERA 14
VALLEDUPAR, GESAR

- AESAR

umarejo de Lopez VALLE DUPAR AESAF -
a 17 )7

1944/77 axtension 1715-3728-3739 ) 13-/

A

NOMBRE EXAMINADO:

. VICTOR ENRIQU
IDENTIFICACION: cc 77176132|QU,E REALES ALVAREZ
£DAD REFERIDA: 49 atos |
ASUNTO: Lesiones[-.
Metodologia:

. La aphcac!gn del metoqo clentifico en el desarrollo de las valoraciones medlcol_ega|€5- la
documentacnoq y el manejo tecnico, de'los elementos de prueba recolectados y asociados, gqué
deberan ser utilizados y.'\anahzados en el contexto especifico de cada caso; como sé establece

en el Reglamento Técnico para el Abordaie Int i linica Forense DG-M-RT-
01-V01, Version 01 'd? o?l\{bre de 2010. Fiegizide Lesjones'an Sik

Examinado hdy martes'02 de mayo de 2023 a las 17:10 horas en Tercer Reconocimiento
Medlco !gga]. Rrevia explicacion de los procedimientos a realizar en la valoracion, la
importancia ‘%‘3 l6s mismos para el proceso judicial o administrativo, se diligencia €l

consentimientojinformado, se: toma firma y huella dactilar del indice derecho del examinado en
el gonsentimiento informado.

\' .,l

INF‘QRMAClON ADICIONAL AL COMENZAR EL ABORDAJE FORENSE: Aporta OFICIO
PETITORIO de la Fiscalia General de la Nacion con NUNC 200016001075202155646 y fecha
de 03 de abril de 2023, para valoracion médico legal por el delito de: Lesiones personales.

- Ingresa el examinado para determinar secuelas médico legales por hechos ocurridos el 31 de
agosto de 2021.

- No aporta copia de seguimientos médicos.

- Primer reconocimiento médico legal 02750-2021, del 22 de octubre de 2021. Se documento:
Miembros superiores: Cicatriz quirargica hipercromica de 7 cm de longitud en regio ventral de
mufieca izquierda. Movimientos de la articulacién mufieca izquierda conservados. Miembros
inferiores: Herida Quirdrgica suturada horizontal de 8 cm de longitud, localizada en rodilla
derecha. Cicatriz vertical de 5 cm de longitud en rodilla derecha. Dos cicatrices de 4 y 3 cm
verticales en regio lateral interno del tercio superior de pierna derecha. Cicatriz de 3 cm vertical
en region anterior inferior de pierna derecha. Cicatriz horizontal de 1,7 cm en region anterior del
cuello del pie derecho. Edema moderado de rodilla derecha. Movimiento de la rodilla presentes,
ligeramente limitados por la inflamacion actual. La cual concluyé: Mecanismo traumatico de
lesién: Contundente. Incapacidad médico legal PROVISIONAL SETENTA (70) DIAS.
SECUELAS MEDICO LEGALES: Deformidad fisica que afecta el cuerpo de caracter
permanente; Debe regresar a nuevo reconocimiento médico legal dentro de 2 meses, con nuevo

Kol

KEYLA LORAINE CERVANTES FRIAS
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

Ciencia con sentido humanitario, un mejor pais
02/05/2023 17:33 Caso: UBVALVA-DSCE-01613-C-2023 Pag. 1de 3




INFORME PERICIAL D
Numero unico de inform

. Simétrico, con adecuada exp

E CLINICA FORENSE
e: UBVALVA-DSCE-01709-2023

ord -ampos pulmonares, ruidog C;3§|h|||(j;,q pulmones se ayscylta murmullo v dos
S plano, peristalsis pos; 1acos ritmicos, no soplos ni ruidos sobfe agrega

al jomen Plano, p S positiva, no masas o megalias

A "1al. No explorados. ‘

e Jda: Simétrica, sin lesiones

) ‘;;‘ on glitea: No explorada,

,R\"llas: Simetricas. ’

" jembros superiores; Snmetncas, moviles
eyl cm, en cara anlerlor tercio distal
Lerza conservados b||alleralmente‘
YMiembfos inferiores: Simétricas, m
osten5ib|e. de 10x1.5 cm, en la cara
: percr()mlca, ostensible de 4x1 ¢cm, e

.e_q,m_ll.ﬁf en

+ €on cicatriz hipertrdfica, hiperefamica, ostensible dZ
del antebrazo izquierdo. Arcos de movilidad, sensibilida

Ovilesl. con cicatriz horizontal hipertrofica, hipercromicd.
anterior de rodilla darecha; cicatriz vertical hipertrofica.

N la cara antérior de | icatrices multiples
mi ; . a rodilla derecha; cicatric
normocromicas, normotraficas en nimerg de rés, la mayor de 1x1 cm, en la cara interna tercio

roximal de 1 ;()jlerza derecha; cicatrices mltinles hipercrémicas, normotroficas en area de 15)(9.
cm, la mayor de 4x1 cm, en la cara apteriore interna de tercio medio de pierna derecha,
cicatrices hipercromicas, normotroﬁcaﬁ en nimero de dos, en la cara interna tercio distal de

pierna Qerecha. Arcos de moviiidad, sensibiliddd y fuerza conservado bilateralmente. Marcha sin
alteraciones. ‘

- Osteomuscular: Sin alteracionés,
- Piel y Faneras: Lo dgscrito enel a¢épﬁe correspondiente.
- Zona Subungueal: Sin |esiones, buen llenado capilar.

- Anal y Perianal: No explorado.

. ,I" "\' 2
ANALISIS, INTERPRETAGJ\ON Y CONCLUSIONES
Mecanismo traumatico de lesion: Contundente.

Incapacidad médico legal DEFINITIVA OCHENTA (80) DIAS.
SECUELAS MEDICO LEGALES:

. Y

12 ekfa_[mldqq fisica que afecta el cuerpo de caracter permanente.

2. Pemfnrbac!gn func!onal de miembro Inferior Derecho de caracter transitorio. .
3. Perturbacion funcional de 6rgano o Sistema de la Locomocion de caracter transitorio.

Atentamente,

Kl

KEYLA LORAINE CERVANTES FRIAS
PROFESIONAL UNIVERSITARIO FORENSE

'

NOTA: Este informe pericial fue elaborado a solicitud de autoridad competente con destino al proceso penal indicado en el oficio
de remision, no reemplaza ni homologa z la incapacidad laboral.

02/05/2023 17:33 . Caso: UBVALVA-DSCE-01613-C-2023 Pag.3de 3
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