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Dictamen de Comisión MédicaSUPERINTENDENCIA DE ADMINISTRADORAS
DE FONDOS DE JUBILACIONES Y PENSIONES

Comisión Médica Nº: 001 Folio: 

Localidad: Tucumán Fecha: 10/10/2014

DICTAMEN DE COMISION MEDICA
 TRAMITE: Retiro por Invalidez

Administradora: ANSES Documento de Identidad: 13429584
UDAI : YERBA BUENA

C.U.I.L./C.U.I.T: 27-13429584-3 Edad (a la fecha del Dictamen): 54
Fecha de Solicitud: 11/03/2014 Expediente  Nº: 001-P-00253/14

Apellido y Nombre del Afiliado: VALDEZ MARIA ARGENTINA 
Domicilio Legal : rondeau 3604
Localidad y Código Postal : San Miguel de Tucuman 4000
Provincia : TUCUMAN

INTRODUCCION

La Comisión Médica Actuante aprueba el siguiente Dictamen, en cumplimiento del procedimiento del art. 

49 de la Ley 24.241 en Sesión Ordinaria del día de la fecha. Dicho artículo establece además la 

recurribilidad del presente ante la Comisión Médica Central, bastando para ello hacer una presentación 

en la sede de esta Comisión, dentro de los cinco (5) días de notificado el Dictamen, consignando que se 

apela el mismo.

FUNDAMENTOS

El/La peticionante aportó documentación médica que obra en el presente expediente en la que invoca: 

HAT , ARTROSIS DE COLUMNA CON DISCOPATÍA, HIPOACUSIA, TRASTORNO PSICOLÓGICO. La 

Comisión Médica actuante, acorde a la jerarquía de la afección/es en cuestión y la normativa (Art.49, 

inc.2 parr.3 “in fine”) no realizó el Cuestionario Guía para la orientación diagnóstica de las enfermedades 

psiquiátricas de interés previsional.

Realizado el examen médico, previa identificación del peticionante, quien refirió sus antecedentes 

personales, hereditarios, familiares, enfermedades y trastornos actuales; se confeccionó la 

correspondiente historia clínica que obra en el expediente, de su registro se mencionan aquellos datos, 

signos positivos y negativos que hacen al diagnóstico.

Antecedentes personales: Padre fallecido, madre viva de 83 años, un hermano vivo y uno fallecido,  3 

hijos uno fallecido. Refiere padecer de HTA desde hace varios años atrás se medica con corbis d uno x 

día, Aspirinetas, además en tto psiquiátrico por cuadro depresivo, se medica con Neuryl 2 mg uno x día, y 

levomepromazina 2mg uno x noche, dice que padece de contractura muscular cervical y trapecios 

frecuentes por lo que se medica actualmente con dorixina B1 b6 y b12. Hipoacusia. Dice que tuvo 2 

episodios de cólicos renales, que le salió una litiasis en un riñón pero no recuerda bien, dice que siente 

disuria frecuente porque en su trabajo no le dan permiso para ir al baño a orinar, y por eso siente disuria. 
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Apéndice, cesárea Hábitos: si posee Tabaco: Fumador

Expedientes previos / antecedentes: no consta. 

Tarea del afiliado sobre la base de sus afirmaciones: Operaria de citricola . En actividad. 

Antecedentes de la enfermedad actual: Refiere sentirse angustiada se siente deprimida, siente miedos y 

fobias, y a veces se olvida el trabajo que debe hacer, además dice que a veces en su trabajo le sube la 

presión o siente mareos, sudoracion y temblores.

Entrevista realizada al acompañante: -

Medicación actual: -. 

Examen físico: 

Hábito: normotipo. Peso: 70 kg Talla: 161 cm Piel y Faneras: Tibia, húmeda elástica, coloración acorde 

a su raza Tejido celular subcutáneo: Cantidad y distribución normal conforme a biotipo Cabeza y cuello: 

Sin particularidades Adenopatías cervicales: No se palpan. Mamas/Tetillas:  Aspecto: Desarrollo normal 

de acuerdo a sexo y edad Palpación: De consistencia normal para la edad Arterias periféricas: Pulsos 

pedios y tibiales post. presentes y simétr. Sistema Venoso: Se constata varices grado I, varices 

superficiales arañas vasculares bilateral Abdomen:  Cicatrices Quirúrgicas: De las operaciones 

mencionadas Hernias y eventraciones: No se constatan Aparato genito-urinario:  Puño percusión: 

Positiva del lado derecho. EVALUACIÓN DEL ESTADO PSÍQUICO DURANTE EL EXAMEN FÍSICO: 

Objetiva trastornos psíquicos y certificaciones, en consecuencia  requiere Historia Clínica Psiquiátrica 

Externa

Datos obtenidos de los estudios aportados: ECOCARDIOGRAMA 2013. ECODOPPLER VENOSO: Leve 

insuficiencia de safena externa derecha. AUDIOMETRÍA. LABORATORIO: función renal normal. 

INFORME PSICOLÓGICO. ECOGRAFÍA RENAL: sin dilatación de vías urinarias, riñones normales..

- NEUROSIS DEPRESIVA GRADO III-IV 55,00 %
- FLEBOPATÍA PERIFÉRICA ESTADIO II  ( 5,00 % del 45,00 %) ... 2,25 %
- HIPERTENSIÓN ARTERIAL ESTADIO II ( 5,00 % del 42,75 %) ... 2,14 %
- HIPOACUSIA  ( 0,13 % del 40,61 %) ... 0,05 %

59,44 %

Factores Complementarios
        Edad: ( 5,00 % del 59,44 % ) ... 2,97 %
        Nivel Educativo: ( 7,50 % del 59,44 % ) ... 4,46 %

TOTAL: 66,87 %
CONCLUSIONES

Tratamiento de Rehabilitación Psicofísica Indicado

005- PSIQUIATRICO

Tratamiento de Recapacitación Laboral Indicado
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Posterior a módulo

Tratamiento Médico Curativo de Probada Eficacia

No consta.

Expediente 001-P-00253/14


