Medellin, 17 de octubre de 2024

Senores
HOSPITAL LA MARIA
Medellin

Asunto: Solicito Historia Clinica Completa

LAURA JARAMILLO CARDENAS con C.C. 1.036.665.999 y T.P. 321.682 del C.S.J. como
apoderada judicial de la senora NEREIDA BEATRIZ OCAMPO con C.C. 1.017.170.870, solicito
la historia clinica completa de toda la vida vy si tienen, ayudas diagndsticas, toda vez que
es necesaria para una calificacién de invalidez integral. Por favor enviarla de manera digital
al correo electrénico solucionesjuridicascss@gmail.com

Atentamente,

LC!U ra Iafqnm\\o C

LAURA JARAMILLO CARDENAS

C.C. 1.036.665.999

T.P.321.682 del C.S.J

Teléfono: 3186148415

Correo electrénico: solucionesjuridicascss@gmail.com
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PROTECCION S.A.
JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ DE ANTIOQUIA

JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ
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OTARIA 16 DE MEDELLIN

JULLANA OLIVA ZULUAGA ARISMENDY
NOTARIA

NEREIDA BEATRIZ OCAMPO, mayor de edad y domiciliada en Medellin, idéntificada con
C.C. 1.017.170.870 por medio del presente escrito confiero poder especial, amplio y
suficiente a la abogada LAURA JARAMILLO CARDENAS mayor de edad, identificada con
C.C. 1.036.665.999, y T.P. 321.682. del C.S.J). domiciliada en el municipio de Medellin y con
correo SIRNA  solucionesjuridicascss@gmail.com, como apoderada principal y a la
abogada SHIRLEY ARISTIZABAL HURTADO, C.C. 1.077.420.145, T.P. 326.725 del C.S.J.
domiciliada en el municipio de Bello y con correo SIRNA solucionesjuridicascss@gmail.com
como apoderada sustituta, para que en mi nombre y representacion inicien y lleven hasta
su terminacion solicitud de CALIFICACION DE INVALIDEZ, ante PROTECCION, y e interponga
los recursos de revision y apelacién, ante la JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE
INVALIDEZ y la JUNTA NACIONAL DE CALIFICACION, respectivamente, gsimismo quedan
facultadas para para solicitar el reconocimiento y pago de una PENSION DE INVALIDEZ,
RETROACTIVO PENSIONAL, INTERESES MORATORIOS DEL ARTICULO 141 DE LA LEY 100 DE 1993,
E INDEXACION, también queda facultada para reclamar historia clinica.

Asunto: OTORGAMIENTO DE PODER.

Mis apoderadas quedan altamente facultadas para que formule y radique ante cualquier
entidad o persona juridica o natural derechos de peticién, reclamaciones administrativas
y/o de via gubernativa, acciones de tutela con sus respectivos recursos ordinarios y/o
extraordinarios, solicitar audiencia extrajudicial de conciliacién, y en general, para que
realice todas las gestiones tendientes a obtener la satisfaccién de mis derechos pensionales

y laborales.

Asimismo, queda altamente facultada para transigir, sustituir, renunciar, reasumir, desistir,
recibir, conciliar judicial y extrajudicialmente, proponer tacha de falsedad de pruebas,
frmar en mi nombre, solicitar historia laboral, nofificarse de resoluciones, diligenciar
formularios, solicitar copias de resoluciones, interponer recursos ordinarios y extraordinarios,

y demds facultades inherentes al cargo.
Atentamente,
(\Q@e,\éd ERATN12Z COMPY

NEREIDA BEATRIZ OCAMPO
C.C.1.017.170.870

Aceptamos;

Lavf;\ 77\7"“"“‘“0(\'
LAURA JARAMILLO CARDENAS SHIRLEY ARISTIZABAL HURTADO
C.C. 1.036.665.999 de ltagUi. C.C. 1.077.420.145
T.P.321.682 del C.S.J. T.P. 326.725 del C.S.J.
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DILIGENCIA DE PRESENTACION PERSONAL
Articulo 2.2.6.1.2.4.1 del Decreto 1069 de 2015

00035503
eflin, Departamento de Antioquia, Republica de Colombia, el veintiseis (26) de septiembre de

do@ﬂ”’é’ﬁ'{' atro 2024) en la Notaria dieciseis (16) del Circulo de Medellin, comparecié: NEREIDA BEATRIZ
OCYNIR @R, e INO con Cédula de Ciudadania / NUIP 1017170870 y manifesto que la flrma que aparece en
el presﬁ'@ﬁf@ documento es suyay acepta el contenldo del mismo como cierto.

85503-1

aeRelda. GealnZ Ccantd

‘ " a0d038e540
-------- Firma autégrafa-------- .26/09/2024 08:56:23

Conforme al Articulo 18 del Decreto - Ley 019 de 2012, el compareciente fue identificado mediante cotejo
biométrico en linea de su huella dactilar con la informacion bi()gréfica y.biométrica de la base de datos de la
Registraduria Nacional del Estado Civil.

Acorde a la autorizacion del usuario, se dio tratamiento Iegal relacionado con la proteccion de sus datos
personales y las politicas de seguridad de la informacion establemdas por la Registraduria Nacional del Estado
Civil.

' Esta Acta se asocia al documento que contiene la’ siguiente mformacuon PODER ESPECIAL AMPLIO Y
SUFICIENTE rendida por el comparecue_nte con destino a: ABOGADAS.

JUL|ANA% RE&HM;MENDY

Notaria (16) del Circulo de M RS rtamento de Antloqma
Consulte este documento en https://notariid.notariasegura.com.co
Ntmero Unico de Transaccién: a0d038e540, 26/09/2024 08:56:32
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