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en el Acuerdo expedido por el C. Procurador General de Justicia del Estado
de Tabasco, emiten el presente DICTAMEN, el cual se aplica bajo 12 supervisién
colegiada de la Subprocuraduria Primera a lravés de la Coordinacion de Derechos
Humanos.

En caso de necesitar mayor espacio para requisitar los incisos y numerales del pre-
sente dictamen, favor de utilizar las hojas que se anexan al final. Asimismo,
deberan cancelarse con una cruz o con la leyenda “cancelado” todos los espacios o
incisos que no sean empleados.

1. SOLICITUD DEL DICTAMEN: Cualguier detenido, procesadeo o sentenciado, su
defensor o un tercero, podran solicitar el reconocimiento medico-psicologico, at agente
del Ministerio Pablico ante quien se haya denunciado 1a posible torturd u otros tratos o
penas crueles, inhumanos ¢ degradantes, para que ésle, a su vez de conformidad con
lo dispuesto en los articulos 4, 6 y 10 del CODIGO DE PROCEDIMIENTOS
PENALES PARA EL ESTADO DE TABASCO, pida a los servicios periciales
correspondientes el examen de la persona afectada y el dictamen a que haya lugar.

Anotar en la linea que estid en blanco el nombre, cargo, institucion y domicilio
particular, oficial y laboral del solicitante.

2. PRESENTACION DE LA PERSONA:
Quien vz a ser examinadoe se presenta en compania de las siguientes personas:

Documeniar nombre, carge. institucion. numeic de gefete ¢ denuficacion de los
gcomgpafnantes. ’

Y NY BRY OB
S S

3. RESTRICCIONES O LIMITACIONES EXISTENTES DURANTE LA EVALUACION:
3 1 Dictamen lievado a2 ¢abo en una persona bajo custodia: Si D NOD

3 2 Personas presentes durante el examen;

Salvo en casos excepcionales, los peritos forenses, durante la evaluacion,
solicitardn el retiro de todas las personas presentes asi como las que tengan
acceso a la persona examinada. Antes de proceder con la evaluacion, los peritos
forenses documentaran el nombre, cargo, institucion, ndmero de gafete o cédula
profesional, y la firma de todas aquellas personas que permanezcan presentes
durante la evaluacidén o con acceso a la persona examinada.
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Nombre I Cargo/lnstitucion | Nomero de gafete o cédula ;  Firma
: ; profesional :
1 : - .
‘ ! !
'1. |
’ !
2. S '
3.
4.

4. DATOS GENERALES INFORMATIVOS DE LA PERSONA EXAMINADA:

Los peritos forenses solicitaran una identificacion para corroborar la identidad
de la persona que va a ser examinada, cuya copia de dicho documento se
anexara a este dictamen. De no contar con un documento de identificacidn, los

peritos forenses retrataran a la persona examinada, anexando la fotografia a
_este dictamen. :
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A las horas. del dia de de . tuve a la vista

en a una
persona que dijo llamarse:

4.1 Sexo’ 4.2’ Fecha de nacimiento (dia, mes. anoy.
4.3 Nacionalidad: 4.4 Estado Civil:
4.5 Onginano de 4.6 Radicadeo en.
4.7 Escolandad. 4.8 Dcupacion:
4.9 Relug]én. o 4.10 Documento de identificacion
de la persona examinada;
Numero;

4.11 De origen etnico minoritario: ¥.12. Nembre de (a etnia: 1

Eﬂ sl NOD l

4.13 Idiomas que habla la perscna examinada.

iLengua materna. Domina el espafiol: Si No

4.14 Nombre del imérprete, direccion o institucién a la que pertenece (en caso de que Ia

persona examinada no hable o domine el espadol).
!

5. CALIFICACIONES DE LOS PERITOS:
Margue todos los que le apliquen:

5.1 Primer perito (nombre):

Ceédula profesional ( ); credencial de perito oficial { ) otros
{ X

formacién psicolégica/psiquidtnca (  ); experniencia en documentar signos de tortura
y/o malos tratos; experiencia regional en materia de derechos humanos en refacion
con la nvestigacion y documentacion (), publicaciones sobre el tema (
presentaciones y cursos de formacién sobre-el tema ().

5.2 Segundo perito {(nombre):
Ceédula profesional ( ); credencial deperito. oficial { ) otros

( ), formacion psicologicalpsiquidtrica: (), experiencia en do-
cumentar signos de tortura. y/o malos tratos; experiencia-regional en materia de dere-
chos humanos en relacién con la invesligacion y decumentacion-( ), publicaciones
sobre el tema ( ); presentacivnes y cursos de-farmacion sobre el tema.{ ).
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6. CONSENTIMIENTO INFORMADQO IDE LA PERSONA EXAMINADA:
LOS PERITOS EXPLICARAN LOS SIGUIENTES PUNTOS:

Identificacién y afiliacion laboral de fos meédicos

Propoésito de 1a evaluacion médico-psicolbgica

Limites de la confidencialidad

Beneficios de la evaluacidn médico-psicoldgica

Derecho a rehusar |2 evaluacion. a una segunda opinidn, o a una evaluacioén por
un meédico de su preferencia

nhwN -

Si los peritos médicos consideran que la persona examinada se encuentra en un
estado mental que no permite obtener un consentimiento para la evaluacion,
tales como la intoxicacion aleohdlica :o el delirio, éstos deberan documentar el
estado mental de la persona y procederan con-el examen fisico, asi como con la
documentacion fotografica y la recoleccion de muestras para analisis forense.
Asimismo, documentaran los ‘hallazgos gue puedan ser temporales. Los
médicos completaran la evaluacién una vez que e! individuo se encuentre en
condiciones de otorgar su consentimiento.

Acepta la realizacion de la entrevista y la exploracion médico-psicologica.

si ] w~o []

Si la respuesta es negativa, explique:

7. ANTECEDENTES DE LA PERSONA EXAMINADA:

7.1 Antecedentes médicos, quirurgicos, criopédicos y/o gineco-obslétricos (mclun
medicamentos-que lapersone examinada toma actualmente);

7.2 Anlecedentes psicologicos y sociales previos. (si es el caso, incluir historia de
adicciones y/o uso de substancias):
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7.3 Anagiisis del expediente clirucc. si éste exisltere, de examenes medicos anteriores,
incluidos certificedos de integndad fisica vy  diclamenes medico-forenses
pregxistentes’ ‘

8. HECHOS REFERIDQOS POR LA PERSONA EXAMINADA:
8.1 Descripcion general de los hechos:

Se deben incluir datos generales de los hechos, tales como tipos de abuso
fisico, psicoldégico y/o sexual; los nombres y el niimero de personas que
supuestamente cometieron los abusos (si los sabe); circunstancias asociadas
con la presentacion o detencion tales como orden de comparecencia, de
detencidn, aprehensidn, reaprehension o de cateo y si hubo resistencia fisica
durante la detencién; cronologia y lugares donde los hechos ocurrieron,
incluidas fechas y horas apioximadas (si los sabe).
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8.2 Descripcion delzliadz de las circunstanctas de la presentacion wo detencidn. ss:
como de los lugares de detencidn o confinamiento:

Se incluiran datos especificos tales como presencita de otras personas que han
sufrido abuso fisico-psicologico, descripcidon de los lugares de detencion.
descripcion de los modos de transporte, acceso a servicios sanitarios. acceso a
parientes o abogados, confinamiento solitario, etc.

8.3 Descripcion detallada por la persona examinada de los métodos de abuso fisico.

psicolégico y/o sexual a los que fue sometido, incluyendo instrumentos u objelos
empleados;
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B.4 Expioracion de otros métodos de tortura y/o malirato:

Después de I3 narrativa, hacer una exploracién de otros métodos de tortura
considerando, en forma enunciativa y no limitativa la siguiente lista: trauma
contuso, posiciones forzadas, quemaduras, choques eléctricos, asfixia, presion,
compresién o machacamiento, heridas penetrantes, maniobras erético-sexuales
o ataque sexual, amputaciones, aplicacion, ingesta o introduccién de drogas y
enervantes, aicohol, etc., confinamiento solitario, condiciones no higiénicas del
lugar de detencion o confinamiento, negacion de alimentos y agua, condicicnes
extremas de temperatura, sobrestimulacion e inhibicidn sensoriales,
humillaciones, amenazas, técnicas psicoldgicas come la desesperanza
aprendida, coercidn, violacion de valores culturales o forzamiento a participar
en actos de tortura '

9. SINTOMAS E INCAPACIDADES (AGUDOS y CRONICOS) RELACIONADQOS CON
LOS HECHOS DESCRITOS POR LA PERSONA EXAMINADA:

9.1 Exploracion de sintomas agudos/inmediatos relacionados con los actos de tortura;
incluir una descripeion de los tratamientos recibidos:
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10.

8.2 Explorzoeon de &0 mES CCNICOS FE'ETCRECCS Con Ies acles de toriure. incluir unz
CesScnpC or s los ratamuentos feciticoe

INSPECCION GENERAL Y/O EXAMEN FISICO:

E! descriptivo sera el método a utilizar, siguiendo las directrices generalmente
aceptadas para examenes fisicos. Toda lesion, reciente 0 no reciente, secuela,
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estigma, signo, huella, relacionada o no con los hechos descritos por la persona
examinada, serd cbservada y descrita metodologicamente en el dictamen
pericial. Si es relevante con el caso, también se dejara constancia de la ausencia
de huellas. lesiones o hallazgos. El reporte se hara de la manera o forma
descriptiva habitual que incluird: tipo y niUmero de lesiones, ubicacion
anatémica, forma, color, planos anatémicos involucrados, dimensiones,
direccidén, magnitud, consecuencias, cronologia de realizacidon y objeto
vulnerante de produccion. '

Todo hallazgo fisico o caracleristica morfologica, se debe numerar vy
documentar tanto de manera grafica asi como con fotografizs. Dichsa
numeracion se correlacionara con los diagramas respectivos,

10.1 Apanentia SeNers! (INCiur signos vilales. sefigs panicueeres:

10.2 Fiel
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10.4 QOjos. oidos. nariz y gargania.

10.5 Cawidad oral/dentadura;
10.6 Tarex/espelda/zbdomen:

10.7 Sistema gemito/urinario (incluyendo examen pélvico.

perinec. aro y reclo):;

10.8 Sistema musculo-esquelético:

10.9 Sistema nerviosc {central y periférico)
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EXANMEN MENTAL Y EVALUACION PSICOLOGICA:

11.1 Esteos meme

Documentar apariencia: estado de animo. afecto, estado de conciencia,
crientacion en tiempo. espescio y persona. atencién. concentracion, memoria
reciente y remota. razonamientc y contenido ldogico, lenguaje y escritura.
presencia o ausenciz de 2lucinaciones auditivas o visuales y/o delirio, presencia
0 ausencia de ideas suicidas/homicidas.

11.2 Padecmientos psicologicos actuales (reportados y/o Dbservados)':

Documentar la presencia o ausencia de sintomas cominmente encontrados en
personas que sufrieron lorlura y/o maltrato. Sintormas depresivos (tomado del
Cuestionario de Sintomas de Hopkins): 1. Sentirse sin energia o decaido; 2.
Culparse a si mismo por ¢osas que pasan; 3. Liorar con facilidad; 4. Pérdida del
interés o placer sexual; 5. Pérdida del apetito; 6. Dificultad para conciliar el
sueno; 7. Desesperanza en el futuro; 8. Sentirse triste; 9. Sentirse solo; 10,
Pensando ideas suicidas; 11. Sentirse atrapado, sin salida; 12. Preocuparse mu-
cho; 13. Sentirse sin animo para hacer cosas; 14. Sentirse que todo requiere un
gran esfuerzo; 15. Sentirse que no vale nada como persona; 16. Pensar que es
mejor no seguir viviendo.

Sintomas de Trastorno por Estrés Postraumatico y Ansiedad (tomado de!
Cueslionaric de Traumaz de Harvard): 1. Recordar los acontecimientos terribles y
dolorosos; 2. Revivir esos acontecimientos; 3. Tener pesadillas; 4. Sentirse
aislado: 5. Incapaz de experimentar emociones; 6. Sentirse inquieto, se
sobresalta faciimente; 7. Problemas para concentrarse; 8. Problemas para
dormir; 89, Sentirse amenazado, en guardia; 10. Sentirse irritable o tener
episodios de rabia; 11. Evita recordar los acontecimientos terribles y dolorosos;
12. Dificultad para acordarse de los acontecimientos terribles y dolorosos; 13.
Sentir menos interés para realizar las actividades diarias; 14. Sentirse como si
no tiene futuro, desesperanzado; 15. Evita pensar o sentir cosas relacionadas
con los acontecimientos terribles y dolorosos; 16. Experimenta reacciones
fisicas o emocionales cuando se acuerda de los acontecimientos terribies y
dolorosos; 17. Sentirse incomprendido; 18. Tiene dificultades para realizar sus
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actividades diarias; 19. Sentirse culpable por las cosas que pasaron; 20,
Sentirse culpable por haber sobrevivido; 21. Sentirse desesperanzado; 22.
Avergonzado por esos acontecimientos terribles y dolorosos: 23. Pensar €n el
porgué de los eventos sucedidos; 24. Sentirse como si estuviera volviéndose

" loco; 25. Sentirse como {a Gnica persona a la gque le han sucedido estos eventos;
26. Siente como si todas las personas estan en su contra; 27. Siente que no
puede confiar en nadie; 28. La gente le rememora de hechos que vivié pero que
no recuerda; 29: Sentirse como dividido en dos entes; 30. Sentirse como que
alguien de confianza lo traiciond.

11.3 Anlecedentes psicolégicos posteriores a los actos de lortura.

Documentar la percepcion e interpretacion del abuso por la persona examinada, el
contexto social antes, durante y después de la tortura y/o maliralo, el apoyo-social de
amigos y de la comunidad, los valores y aclitudes sobre los aconlecimientos

traumalicos; los factores politicos y culturales. asi como la intensidad y duracion de los
acontecimientos traumaticos.
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12,

11.4 Evaluacion déel funcionamiento social (incluir empleo. relaciones y papel dentro
del nucleo familiar. asi comc reiaciones socisies cespués de los eventos):

11.5 Descriptién del cuadro clinico o de hallazgos que sugieran que la perscna exami-
nada se encuentra bajo ls influencia de alguna sustancia toxica. enervantes. etc.

ESTUDIOS PARACLINICOS: {si estan indicados)

" 12.1 Estudios radiograficos (radiografia simple, escinlilografia radio isotdpica,

tomografia computarizada, rescnancia magnetica nuclear yfo ulirasonografia).
Describir el resultade del examen, fecha y sitio donde se realiz¢ éste, nombre del

radidlogo u otro que interpreta el estudio radiclégico (anexar copia oficial del resulta-
do):




8 DE OCTUBRE DE 2005

PERIODICO OFICIAL

15

12.2 Estudios forenses

" Aunque no limitados a 'os exdmenes médico, quimico, histopatolégico,

13.

patolégico, genético, elc., gue aqui se enumeran, se podran practicar estudios’

forenses que incluyan laboratorios de toxicologia; muestras de liquido seminat,
vaginal ylo rectal; estudios de ADN; muestras de cabello, piel y uias; estudios
de ropas u otros objetos personales.

Describir &i nombre cel examen, resultado, range normal, fecha y sitio donde se reali-

26 el examen. ncmire del profesional que lo interpreta (anexar copia oficial del resul-
tado)

12.3 Otros estudios paraclinicos:

Aungue no limitados a los examenes de laboratorio que aqui se enumeran, se
deberan recabar otras ayudas diagnosticas que incluyan laboratorios de analisis
de sangre, electroencefalogramas, miografias, biopsias de piel y endoscopias.

Detallar el nombre del examen, resultado, rango normal, fecha y sitio donde se reslizé

el examen, nombre del profesional que lo inlerpreta (anexar copia oficial del
resultado).

DOCUMENTACION GRAFICA, FOTOGRAFICA y AUDIOVISUAL:

Para una presentacion grafica de las lesiones, deberan llenarse los diagramas
de siluetlas anatémicas que se anexan. De igual manera, se documentaran
fotograficamente las lesiones. Las numeraciones del dictamen se
correlacionaran con la numeracidn de los diagramas y las fotografias.

Advertencia: todo wmaterial grafico ylo audiovisual se conservara como
evidencia. '
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13.1 Se registraron diagramas: Si [:] {Cuantos: ) NO D
13.2 Se tomaron folografias: Si D (Cuanios: ) NQ D
13.3 Se tomaron wdeos. Si D (Cuantos: _ Duracion:__ minuias) NO D

14 INTERCONSULTAS:

De requerir la intervencion de algun medico especialista o de cierta area pericial
auxiliar, su resultado se analizard por los peritos médicos firmantes, quienes
determinaran y concluiran si existe 0 no congruencia y correspondencia entre la
dinamica de hechos y el resultade lesivo con la version de la persona
examinada, asi como con el mecanismo productor de lesiones y su cuadro
lesivo observado. {Interpretacién de los hallazgos).

14.1 Examenes psicologicos y/o neuropsicolégicos:
Describir el resultado del examen, fecha y sitio donde se realizd, nombre del psicdlo-

go, neuropsicologo o psiquiatra que interpreta el estudio (anexar copia oficial de los
resultados)

14.2 Otras interconsultas:

Describir ef resultado del examen, fecha y sitio donde se realizé éste, nombre del
profesionista que condujo dicha interconsulta (anexar copia oficial de las mismas)

15. INTERPRETACION DE LOS HALLAZGOS, OPINION SOBRE LA CONGRUENCIA
ENTRE TODAS LAS FUENTES DE INFORMACION y EVIDENCIAS CITADAS:
(Testimonios, hallazgos fisicos y/o psicoldgicos, expedientes clinicos, dictamenes,
folografias, estudios paraclinicos, estudios forenses o interconsultas, etc.)

1.- SIGNOS Y SINTOMAS FISICOS:

A) Corretacionar el grado de concordancia entre los sintlomas e incapacidades recien
tes (agudas) y no recientes (cronicas) con las alegaciones de tortura y/o maltrato.

B) Correlacionar el grado de concordancia de los hallazgos encontrados durante la
exploracién fisica y las alegaciones de tortura y/o maltrato (la ausencia de signos
fisicos no excluye la posibilidad de que se haya infligido tortura y/o maltrato).
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C) Correlacionar el grado de concordancia entre los hallazgos fisicos del individuo y
su conocimiento de los métodos de tortura y/o maltrato wtilizados en una determ
rada regién y sus efectos ulteriores comunes.

11.- SIGNOS Y SINTOMAS PSICOLOGICOS:

A) Correlacionar el grado de concordancis entre los hailazgos psicolégicos vy 1a
descripcion de {a presunta tortura y/o mafirato. “Debe recordarse que el hecho de
que no se satisfagan los criterios de diagnostico del trastorno de estiés
postraumatico. no significa que nc haya habido tortura.”

B) Evaluar si los signos psicologicos hallados son reacciones esperables ¢ tipicas al
estrés extremo dentro del contexto cultural y social del sujeto.

C) Senalar el estado que guarda el sujeto en lz evolucidn fluctuante durante el periedo
en que se padecen los irastornes mentales relzcionados con tos traumas: es decir,
cual seria el marco temporal en relacion con los acontecimientos de tortura y en
qué punto de la recuperacion se encuentrs el sujeto.

D) identificar todo elemento estresante coexistente que actue sobre el sujeto. asi
como el efecto que sobre &l esas influencias puedan tener.

E) Mencianar y correlacionar con Ias alegaciones de abuso, condiciones fisicas tales
como dafio cerebral organico. que pueden contribuir al cuadro ¢linico.

15.1 Evidencias fisicas:

15.2 Evidencias psicologicas:

16. ANEXOS: Se anexan documentos. Si D NO I—___‘

Enumere todos los documentos que se anexan:
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17. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES (DIAGNQSTICO CLINICO MEDICO-LEGAL}:

NOTA: SE ESTABLECERA PERICIALMENTE SI EL CUADRQ LESIVO REFERIDO POR LA
PERSONA EXAMINADA ES COMPATIBLE O NO CON LO PREVISTO EN EL ARTICULO 261 DEL
CODIGO PENAL PARA EL ESTADO DE TABASCO: COMETE EL DELITO DE TORTURA,
CULLQUIER SERVIDOR PUBLICO DEL ESTADO O DE LOS MUNICIPIOS, QUE PCR Si, ©
VALIENDOSE DE TERCERQ Y EN EL EJERCICIO DE SUS FUNCIONES, INFLIJA
INTENCIONALMENTE A UNA PERSONA DOLORES © SUFRIMIENTOS GRAVES O LA
COACCIONES FIiSICA O MORALMENTE: |- CON EL FIN DE OBTENER DE ELLA O DE UN
TERCERD INFORMACION O UNA CONFESION: Il.- DE INDUCIRLA A UN COMPORTAMIENTO
DETERMINADO; C IIl.- DE CASTIGARLA POR UN ACTO QUE HAYA COMETIDC Q SE SOSPECHE
QUE HA COMETIDO.

Exponer opinion profesional sobre la coricordancia que existe entre todas las
fuentes de informacién, evidencia forense antes mencionada y las alegaciones
de tortura y/o maltrato. Emitir la clasificacion médico legal de las lesiones fisicas
y/o psicolégicas encontradas. Indicar el o los métodos empleados e Incluir
recomendaciones sobre nuevas evaluaciones y cuidados del sujeto.
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18. DECLARACION DE RESTRICCIONES EN LA PRACTICA DEL DICTAMEN:
Los peritos médicos abajo firmantes certifican que les fue permitido trabajar de
manera libre e independiente y examinar en privado a la persona mencionada en
este dictamen, fuera de alguna restriccion o reserva, sin que las autoridades res-
ponsables de la custodia utilizaran alguna forma de coaccion.

st 1 w~no [

Er caso de haber existido restricciones, especificarias:

19. DECLARACION DE VERACIDAD:

La practica del examen finalizé a las

del de det

Nosotros declaramos, bajo protesta de decir verdad y de acuerdo con el articulo
XX del Codigo de Frocedimientos Penaies del Estado, que estamos dispuestos a

emitir opinion técnica basada en el

presente dictamen y en nuestro

conocimiento especializado, y que este dictamen fue realizado el dia de la fecha

que se sefiala en el mismo.

ATENTAMENTE
"SUFRAGIO EFECTIVO. NO REELECCION.”

EL PERITO MEDICO LEGISTA O FORENSE
Nombre y firma

Numero de cédula profesional

EL PERITO PSICOLOGO
Nombre y firma

Numero de cédula profésional
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20. PARTE A LAS AUTORIDADES COMPETENTES:
Si la persona responde afirmativamente que sufrio abusos de caracter fisico_ psicold-
gico y/o sexual. 0 bien si a juicio del médico hay indicios de éstos. deben hacerlo del
conocimiento del Agente del Ministerio Publico a efecto de que se le dé. a la persona
examinada, atencion especializada en la materia y/o se le ofrezca proteccion.

incluir el nombre del Agente del Miristerio Publico al cual se informa.

EN CASO DE QUE LOS PERITCS MEDICOS LEGISTAS © FORENSES, OFICIALES O HABILITADOS.
DESPUES DE BACER EL RECCMNOCIMIENTO CLINICO INTEGRAL DE LA PERSONA EXAMINADA,
POSEAN INDICICS O BIEN. INFIERAN QUE PUEDEN HALLARSE ANTE UN CASO DE TORTURA O
MALOS TRATOS. DERERAN FIRMAR LO QUE SIGUE:

De acuerdo con el adiculo 85 del CODIGO DE PROCEDIMIENTOS PENALES PARA EL
ESTADO DE TABASCO. 10s pentos que dictaminen seran dos, pero bastara uno cuando
solamente éste pueda ser localizado.

Con fundamento en el articulo 262 DEL CODIGO PENAL PARA EL ESTADO DE TABASCO.
hacemos del conocimiento del C. Agente del Minisierio Pibhico que, e! presente casa.
puede encuadrar en alguna de las hipolesis previstas en el articulo 261 del conise
PENAL PARA EL ESTADO DE TABASCO.

"ART. 262 - Cualquier autoridad que conozca de un hecho de toriura, estd obligada a

denunciaric de inmedialo...”.

ATENTAMENTE
"SUFRAGIO EFECTIVO. NO REELECCION."

EL PERITO MEDICO LEGISTA O FORENSE EL PERITO PSICOLOGO
Nombre y firma MNombre y firma

Nota: En caso de no utilizarse, cancelar el espacio de firmas.
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ANEXO

SILUETAS CORPORALES
Nota: Debe existir comespondencia del sefalamienio con la descripeion de lesiones
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ANEXO
SHWLUETAS CORPORALES
Nota: Debe existir correspondencia de! sedalamento con [a-Cesoripoin de lesiones
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ANEXC .
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ANEXD
SILUETAS CORPORALES
Nota: Debe existir correspongencia del sefalamiento con la descripeion d= lesiones
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ANEXC
SILUETAS CORPORALES
Nois; Debe existic correspendencia del sefialamiento con la descripcion de leswones
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ANEXO
SILUETAS CORPORALES
Nota: Debe exislir cortespondentia del sefialamiento con la descripcion de lesiones
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OBSERVACIONES

El PeriGdico Oficial circula los miérgoles y sadbados.

Imprese en la Direccidn de Talleres Graficos de la Oficialla Mayor de Gobierno, bajo
1a Coordinacion de la Direccién General de Asuntos Jurldicos de la Secretaria de
Gobiemo.

Las leyes, decretos y demas disposiciones superiores son obligatorias por el hecha
de ser publicadas en este periddico.

' A B A s c o Para cualquier aclaracién acerca de los documentos publicados en el mismo, favor
de dirigirse a la Av. Cabre s/n. Ciudad Industial o al teléfono 3-53-10-47 de

28002 -200 6] \jlahermosa, Tabasco. N




