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RV: CONTESTACION REPETICION Y EXCEPCION PREVIA RADICADO N°
15001333301120190016000

Correspodencia Juzgados Administrativos - Boyaca - Tunja
<correspondenciajadmtun@cendoj.ramajudicial.gov.co>
Mié 12/05/2021 9:22 PM

Para: Juzgado 11 Administrativo - Boyacd - Tunja <j11admintun@cendoj.ramajudicial.gov.co>

mJ 10 archivos adjuntos (24 MB)

Contestacion Repeticién 2019-00160.pdf; PODER DR VICTOR TORO 2019-00160.pdf; Excepcion previa 2019-00160.pdf; Hoja de
vida Dr. VICTOR TORO.pdf; Respuesta DP HSRT HC Dr Toro.pdf; Respuesta DP HSRT Dr Toro.pdf; Derecho de peticion interés
particular Dr. Toro.pdf; Derecho de peticién solicitud certificacion Dr Toro.pdf; Respuesta DP SEDESALUD BQOY Dr Toro.pdf;
Dictamen pericial 2019-00160.pdf;

Cordialmente,

Fabio Domingo Garcia Torres
Asistente Administrativo
OFICINA DE SERVICIOS JUZGADOS ADMINISTRATIVOS DE TUNJA

De: Centrol Boyaca <inpakrav673@gmail.com>

Enviado: jueves, 16 de julio de 2020 15:56

Para: Correspodencia Juzgados Administrativos - Boyaca - Tunja
<correspondenciajadmtun@cendoj.ramajudicial.gov.co>

Cc: juridicanotificaciones@hospitalsanrafaeltunja.gov.co <juridicanotificaciones@hospitalsanrafaeltunja.gov.co>
Asunto: CONTESTACION REPETICION Y EXCEPCION PREVIA RADICADO N° 15001333301120190016000

Tunja, 16 de Julio de 2020

Doctora

ASTRID XIMENA SANCHEZ PAEZ

JUEZ ONCE ADMINISTRATIVO DEL CIRCUITO DE TUNJA
E. S. D.

REFERENCIA: ACCION DE REPETICION

Demandante: ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA
Demandados: VICTOR ALFONSO TORO DIAZ Y OTRO
Radicacion: 15001333301120190016000

INGRID PAOLA KRUGER AVILES, mayor de edad y domiciliada en la ciudad de Tunja, identificada
con la cédula de ciudadania N° 40.043.412 de Tunja, abogada en ejercicio titular de la tarjeta
profesional N° 123.591 del Consejo Superior de la Judicatura, en ejercicio del poder especial que me
ha conferido el doctor VICTOR ALFONSO TORO DIAZ, mayor de edad y vecino de Tunja,
identificado con la cédula de ciudadania N° 19.190.843 de Bogota, demandado dentro del proceso
determinado, respetuosamente por medio del presente, me dirijo a su despacho con el fin de allegar
contestacion de la repeticion de la referencia.

Adjunto al presente los siguientes documentos:

1. Contestacién a la demanda (26 folios)

2. Poder otorgado por el Dr. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ a la suscrita (4 folios).
3. Escrito de excepcion previa (8 folios)

4. Pruebas documentales aportadas

1. Hoja de vida Dr. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ (6 folios)

2. Respuesta derecho de peticidon radicado N° 20201300005564 en la ESE Hospital San Rafael de
Tunja el dia 27 de Febrero de 2020, donde se solicita copia auténtica, integra y legible de la
historia clinica de la paciente MARIA BERENICE AVILA (1) folio

3. Respuesta derecho de peticion radicado N° 20201300005574 en la ESE Hospital San Rafael de
Tunja el dia 27 de Febrero de 2020, donde se solicita certificacion respecto a algunos aspectos
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en (51) folios

4. Copia con constancia de envio del Derecho de peticién remitido por correo electrénico el dia 16
de Julio de 2020 a la ESE Hospital San Rafael de Tunja solicitando imagen fotogréfica o
escaneada de las paginas del libro de registro de partos y cesareas 2° norte, correspondientes a
los procedimientos y partos atendidos los dias 6, 7 y 8 de Junio de 2003 (3 folios)

5. Copia con constancia de envio del Derecho de peticién remitido por correo electronico el 16 de
Julio de 2020 a la ESE Hospital San Rafael de Tunja solicitando certificacion sobre algunos
aspectos.

6. Respuesta del derecho de peticion radicado N° 202042400303452 en la Secretaria de Salud de
Boyaca el dia 27 de Febrero de 2020, en (7) folios:

5. Dictamen pericial de parte, hoja de vida de la perito y sustento sobre el cual fue emitido (35 folios).

Igualmente me permito manifestar al despacho que envio copia del presente correo a la entidad
demandante ESE Hospital San Rafael de Tunja.

Ruego a la Sefiora Juez, proceder de conformidad
Con todo respeto,
INGRID PAOLA KRUGER AVILES

C.C. N° 40.043.412 de Tunja.
T.P. N° 123.591 del C.S. de la J.
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Tunja, Julio de 2020

Doctora
ASTRID XIMENA SANCHEZ PAEZ
JUEZ ONCE ADMINISTRATIVO DEL CIRCUITO DE TUNJA

E. S. D.

REFERENCIA: ACCION DE REPETICION
Demandante: ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA
Demandados: VICTOR ALFONSO TORO DIAZ Y OTRO
Radicacion: 15001333301120190016000

INGRID PAOLA KRUGER AVILES, mayor de edad y domiciliada en la
ciudad de Tunja, identificada con la cédula de ciudadania N° 40.043.412 de
Tunja, abogada en ejercicio titular de la tarjeta profesional N° 123.591 del
Consejo Superior de la Judicatura, en ejercicio del poder especial que me
ha conferido el doctor VICTOR ALFONSO TORO DIiAZ, mayor de edad y
vecino de Tunja, identificado con la cédula de ciudadania N° 19.190.843 de
Bogota, demandado dentro del proceso determinado, procedo a dar
contestacion a la accion de la referencia en los siguientes términos:

A LOS HECHOS

AL PRIMERO: No le consta a mi representado, por cuanto no tuvo
conocimiento de la existencia del proceso de reparacion directa que
dio origen a la presente repeticion.

AL SEGUNDO: No le consta a mi representado, me atengo a lo que se
demuestre conforme a la historia clinica de la paciente. No se refiere
a ninguna actuacién por parte de mi poderdante.

AL TERCERO: No le consta a mi representado, me atengo a lo que se
demuestre conforme a la historia clinica de la paciente. No se refiere
a ninguna actuacién por parte de mi poderdante.

Sin embargo es importante sefialar que se describe en el hecho
conductas que no aparecen registradas en la historia clinica de la
paciente y que corresponden a afirmaciones interesadas de la
entidad demandante.

AL CUARTO: No le consta a mi representado, me atengo a lo que se
demuestre conforme a la historia clinica de la paciente. No se refiere
a ninguna actuacion por parte de mi poderdante

AL _QUINTO: No le consta a mi representado, me atengo a lo que se
demuestre conforme a la historia clinica de la paciente. No se refiere
a ninguna actuacion por parte de mi poderdante.
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AL SEXTO: No le consta a mi representado, se reitera que no fue vinculado
al proceso de reparacion directa que origino la presente repeticion.

AL _SEPTIMO: No le consta a mi representado, se reitera que no fue
vinculado al proceso de reparacion directa que originé la presente
repeticion, asi como tampoco fue llamado como testigo dentro de
dicho proceso a fin que efectuara la sustentacion de su atencion
médica a la paciente.

AL OCTAVO: No le consta a mi representado. No se refiere a ninguna
actuacion por parte de mi poderdante.

AL NOVENO: No le consta a mi representado. No se refiere a ninguna
actuacion por parte de mi poderdante.

AL DECIMO: No le consta a mi representado. No tiene ninguna relacion
con mi poderdante.

AL DECIMO PRIMERO: No le consta a mi representado. No tiene ninguna
relacion con mi poderdante.

AL DECIMO SEGUNDO: No le consta a mi representado, me atengo a lo
gue se demuestre conforme a la historia clinica de la paciente. No se
refiere a ninguna actuacion por parte de mi poderdante.

AL DECIMO TERCERO: Es cierto.

AL DECIMO CUARTO: Es cierto.

AL DECIMO QUINTO: Es cierto.

AL DECIMO SEXTO: No le consta a mi representado. No tiene ninguna
relacion con mi poderdante.

AL DECIMO SEPTIMO: No le consta a mi representado. No tiene ninguna
relacién con mi poderdante.

AL DECIMO OCTAVO: No le consta a mi representado. No tiene ninguna
relacion con mi poderdante.

AL DECIMO NOVENO: No es cierto, de acuerdo a las pruebas aportadas
por esta defensa el Dr. VICTOR TORO no desarrolld el turno el dia 7
de Junio de 2003. Si bien es cierto que el cuadro de turnos indica
que el Dr. Toro estaba asignado al turno del dia 7 de Junio de 2003
tal y como se demostrara por esta defensa, mi poderdante NO
ESTUVO DE TURNO, no atendi6 a ninguna paciente en la
mencionada fecha. De acuerdo a los procedimientos quirdrgicos
realizados por parte de ginecologia el dia 7 de Junio de 2003 mi
poderdante NO PRESTO SUS SERVICIOS COMO
GINECOOBSTETRA EN LA ENTIDAD DEMANDANTE.

AL VIGESIMO: No es cierto, el Dr. VICTOR ARMANDO TORO DIAZ no
labor6 en la entidad el dia 7 de Junio de 2003 ni prestd sus servicios
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como especialista en ginecologia a ninguna paciente durante el turno
de 24 horas en la fecha indicada.

Si bien es cierto, la certificacion aportada menciona claramente “que
una vez revisados los archivos de la entidad con respecto a la
programacion de turnos del personal médico  —
GINECOOBSTETRICIA, para los dias 6 y 7 de Junio de 2003, se
puede evidenciar_gue los _mismos fueron laborados por los
siguientes especialistas ...” y la entidad demandante hace algunas
referencias su deber es aportar elementos probatorios contundentes
gue demuestren efectivamente que mi poderdante se encontraba de
turno, no solamente allegar un documento elaborado por ella misma
donde certifica la supuesta prestacion del servicio por parte del Dr.
Toro.

Es necesario resaltar que para la época de los hechos especialmente
para el dia 7 de Junio de 2003 el especialista a cargo del turno
laboraba 24 horas, siendo el Gnico ginectlogo laborando en la
entidad demandante, teniendo a su cargo pasar revista a las
pacientes de ginecologia y prestar atencion en los servicios de
urgencias, partos, hospitalizacién, cirugia ginecoldgica y consulta de
urgencias. Teniendo en cuenta que de acuerdo al registro del libro de
partos y cesareas 2° Norte del dia 7 de Junio de 2003 se relacionan
procedimientos quirargicos de ginecologia tales como ceséreas los
cuales NO FUERON REALIZADOS POR EL DR. VICTOR TORO, es
posible afirmar que el Dr. Toro NO REALIZO EL TURNO DEL
SERVICIO DE GINECOOBSTETRICA DEL HOSPITAL SAN
RAFAEL EL DIA 7 DE JUNIO DE 2003.

La certificacion expedida por la entidad por medio de la cual se
seflala al Dr. Toro como especialista a cargo del servicio de
ginecologia el dia 7 de Junio de 2003, no fue corroborada con la
prestacion efectiva del servicio, ya que como se corrobora con el
registro del libro de partos y cesareas el Dr. Toro no participé en la
realizacion de ninguna intervencion quirargica ese dia, por el
contrario los procedimientos fueron realizados por otro especialista
en ginecologia y considerando que la entidad es enfatica en afirmar
que solo habia un ginecélogo de turnos las 24 horas, es claro que mi
poderdante NO SE ENCONTRABA a cargo del servicio en la fecha
relacionada y por lo tanto es FALSA la afirmacion respecto del Dr.
Toro realizada en la certificacion emitida por la entidad demandante.

AL VIGESIMO PRIMERO: No es cierto, de la historia clinica lo Gnico que se
puede determinar es que las notas en la historia clinica eran escritas
por los médicos internos de ginecologia quien como se explico
anteriormente eran el uUnico colaborador con el que contaba el
ginecologo de turno durante las 24 horas en las cuales estaba a
cargo de todo el servicio de ginecologia desarrollando actividades
como revista a las pacientes de ginecologia y prestar atencion en los
servicios de urgencias, partos, hospitalizacion, cirugia ginecologica y
consulta de urgencias.
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Es importante mencionar que mi representado no fue llamado ni
siquiera como testigo en la reparacién directa a fin que manifestar si
era el especialista de turno el dia 7 de Junio de 2003 o no.

AL VIGESIMO SEGUNDO: Es parcialmente cierto, es cierto que las notas
de la historia clinica aparecen realizadas por el médico interno.

No es cierto que el hecho que la nota de historia clinica sea
elaborada por el médico interno permita inferir la culpa de los
especialistas, la valoracion de las pacientes se hacia conjuntamente
por el ginecodlogo de turno y el médico interno siendo este ultimo
quien diligenciaba la historia clinica.

NO ES CIERTO Y NO SE ACEPTA que exista culpa respecto del Dr.
VICTOR TORO, se reitera que el especialista NO SE ENCONTRABA
DE TURNO, por lo tanto no tomé ninguna decision respecto del
manejo de la paciente y no es posible inferir ningan tipo de culpa
como se afirma en el hecho ya que la paciente NUNCA estuvo a
cargo de mi representado.

AL VIGESIMO TERCERO: No es cierto, no se acepta. No existe culpa en el
actuar de mi representado, el Dr. VICTOR TORO no se encontraba el
dia 7 de Junio de 2003 desarrollando las actividades del servicio de
ginecoobstetricia en la entidad demandante, a pesar de aparecer
como ginecologo de turno 24 horas en la fecha anteriormente
indicada, los registros del libro de partos y ceséareas del 2° Norte
evidencian que habia otro especialista en ginecologia a cargo del
servicio ese dia, por lo tanto no es posible atribuir a mi poderdante
responsabilidad por situaciones que no estuvieron a su cargo.

AL VIGESIMO CUARTO: No es cierto, no se acepta. No existe culpa en la
actuacion de mi poderdante, el Dr. VICTOR TORO no estuvo a cargo
de la paciente, NO PRESTO SUS SERVICIOS COMO
GINECOLOGO en la entidad demandante el dia 7 de Junio de 2003.

AL VIGESIMO QUINTO: No es cierto, no se acepta. No existe culpa en el
actuar de mi representado. Mi poderdante NUNCA estuvo a cargo de
la atencion de la paciente, habia otro especialista a cargo del turno y
fue quien realizo los procedimientos quirdrgicos que se practicaron el
dia 7 de Junio de 2003 como lo registra el libro de partos y cesareas
2° Norte de la ESE Hospital San Rafael de Tunja.

En los numerales 64, 66, 68 y 69 se encuentran relacionados cuatro
procedimientos quirdrgicos de cesarea que fueron realizados a
pacientes de ginecoobstetrica y en ninguno de ellos figura como
meédico el Dr. Victor Toro.

AL VIGESIMO SEXTO: No es cierto, la argumentacion de la sentencia de
segunda instancia partié6 de una errénea fundamentacion ya que no
existe prueba que mi poderdante se sustrajera de ninguna de sus
obligaciones como ginecologo en la atencién de la paciente MARIA
BERENICE AVILA, ya que no se encontraba de turno el dia 7 de
Junio de 2003, por lo tanto no existid a su cargo ninguna omision que
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permitiese configurar alguno de los elementos de la responsabilidad
en cabeza de mi representado.

AL VIGESIMO SEPTIMO: No le consta a mi poderdante. No se refiere a
una actuacion de mi representado.

AL VIGESIMO OCTAVO: No le consta a mi poderdante. No se refiere a una
actuacion de mi representado.

A LAS PRETENSIONES

A LA PRIMERA: Me opongo a la prosperidad de la pretension, carece de
fundamentos facticos y juridicos en relacion con mi mandante doctor
VICTOR ALFONSO TORO DIAZ, por lo cual se debe desestimar.

El demandado que represento en este proceso no puede ser
declarado patrimonialmente responsable en accion de repeticion por
los dafios supuestamente causados a la entidad demandante, porque
mi poderdante no se sustrajo a ninguna de sus obligaciones como
ginecologo, ya que NUNCA estuvo a cargo de la paciente MARIA
BERENICE AVILA, el Dr. Toro no se encontraba de turno el dia 7 de
Junio de 2003.

No obstante lo anterior, en gracia de discusion, en dado caso que se
llegare a presumir que la atenciéon de la paciente estuvo a cargo de
mi representado, es de advertir que dicha conducta NO ES NI
dolosa, NI gravemente culposa, como lo exige el articulo 142 de la
Ley 1437 de 2011, tal y como se demostrara con el libro de registro
de partos y cesareas 2° Norte de la ESE Hospital San Rafael de
Tunja y la historia clinica de la paciente.

Por consiguiente no existe responsabilidad de mi representado en los
hechos objeto de la presente demanda y el referido medio de control
de repeticibn no cumple con los requisitos minimos exigidos
legalmente para que prospere.

Para que proceda la declaracion de responsabilidad patrimonial en
repeticion es menester que se acredite culpa grave o dolo, que en
este caso no existe porque estd demostrado que otro especialista se
encontraba efectivamente desarrollando las actividades de
ginecoobstetricia en la entidad demandante en la fecha indicada, por
lo tanto el perjuicio patrimonial que afirma la demandante se le causo
no puede ser imputado al profesional que represento porque no son
producto de su conducta profesional sino de factores externos y
ajenos a él.

A LA SEGUNDA: Me opongo a la prosperidad de esta pretension de
condena en relacion con mi poderdante doctor VICTOR ALFONSO
TORO DIAZ, en razon a la no prosperidad de la pretension
declarativa de responsabilidad patrimonial en repeticién, por cuanto
el Dr. Toro no se encontraba de turno el dia 7 de Junio de 2003, no
se aceptan los perjuicios no han sido causados.
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A LA TERCERA: Me opongo a la prosperidad de esta pretension en
relacién con mi poderdante doctor VICTOR ALFONSO TORO DIAZ,
en razébn a la no prosperidad de la pretension declarativa de
responsabilidad patrimonial en repeticion, por lo tanto no son
procedentes los intereses solicitados.

A LA CUARTA: Me opongo a la prosperidad de esta pretension en relacion
con mi poderdante doctor VICTOR ALFONSO TORO DIAZ, en razén
a la no prosperidad de la pretension declarativa de responsabilidad
patrimonial en repeticion, por lo tanto no es procedente el ajuste
solicitado.

A LA QUINTA: Me opongo, solicito se condene en costas a la entidad
demandante, si se consideran improcedentes las pretensiones
anteriores por las razones ya expuestas resulta improcedente la
pretensién solicitada.

EXCEPCIONES DE MERITO
De acuerdo a las pretensiones y a los hechos objeto de la demanda me

permito haces las siguientes consideraciones y plantear las excepciones
gue se sefialan a continuacion:

DE LOS ELEMENTOS DE LA RESPONSABILIDAD

La estrategia de defensa, busca ante todo sentarse en premisas cientificas
solidas, en elementos conceptuales, doctrinales y jurisprudenciales?!, que
permitan llevar a su sefioria, a la realidad de lo ocurrido, ilustrando con el
rigor que se merece la ausencia de responsabilidad por parte del
demandado que represento.

De los hechos bajo analisis, y en general a las insinuaciones causales que
involucran al Dr. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ en la atencion prestada a
la paciente MARIA BERENICE AVILA, mi defendido y la suscrita, nos
oponemos enérgicamente a las pretensiones contenidas en la demanda,
por la sencilla razén, de que al extremo activo no le asistente los
fundamentos juridicos y facticos para que una accién de responsabilidad
meédica en repeticion requiere para su cabal éxito, elementos que a
continuacion se ponen de presente?:

1 No pueden convertirse las acciones de responsabilidad en procesos tomados a la ligera.
Siempre, y bajo ninguna excepcion, debe partirse de premisas solidas en esta materia. Un
juicio de este tipo involucra la reputacion, y genera el estress y tension en quienes son
convocados erroneamente como demandados. No pueden las demandas de
responsabilidad medica en acciones sin coherencia y sin medios de conviccidon que
sustenten los elementos esenciales ya enunciados.

2 Se enfatiza que, no basta con enunciar los elementos de una accién de responsabilidad,
deben estos acreditarse siempre fehacientemente. El aforismo ACTORI INCUMBI
PROBATIO - Aforismo _hecho premisa procesalmente hablando en virtud del 177
CPC: CARGA DE LA PRUEBA. Incumbe a las partes probar el supuesto de hecho de
las normas gque consagran el efecto juridico que ellas persiqguen. Los hechos
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EL DANOS,
EL HECHO GENERADOR DEL MISMO,
EL NEXO DE CAUSALIDAD QUE PERMITA ATRIBUIR EL DANO

DEMANDADO AL ACTO MEDICO DESAROLLADO POR EL
PROFESIONAL DE LA SALUD.

LA CULPA DEL PROFESIONAL DE LA SALUD.

Como medios exceptivos se exponen las siguientes lineas, que
demostraran la improcedencia de las pretensiones demandadas,
erigiéendose sobre los distintos elementos de la responsabilidad
administrativa demandada.

. EFALTA DE LEGITIMACION EN LA CAUSA POR PASIVA POR

PARTE DEL DR. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ

De las respuestas dadas a los hechos contenidos en la accion judicial en
estudio y de las defensas esbozadas, y ante la falta de acreditacién de los
elementos esenciales para la procedencia de una accién de
responsabilidad civil y extracontractual surge la inevitable conclusion de que
el DR. VICTOR ALFONSO TORIO DIAZ no esta llamada a responder por
los hechos frente a los cuales la parte demandante solicita reclamacion. Por
tal motivo mi defendido no esta legitimado por pasiva dentro de esta
ecuacion procesal y por ende debe ser exonerado dentro del presente juicio
de responsabilidad.

Si analizamos los hechos que sustenta la demanda se puede observar que
no existe ningun elemento acreditado*:

NO HAY PRUEBA DEL DANO
NO HAY NEXO DE CAUSALIDAD
NO HAY PRUEBA DEL NEXO DE CAUSALIDAD
NO EXISTE CAUSA EFICIENTE ENTRE EL ACTO MEDICO REALIZADO

Y LAS CONSECUENCIAS SUPUESTAMENTE DEMANDADAS
NO HAY NINGUN TITULO PARA ATRIBUIR O IMPUTAR
RESPONSABILIDAD, TAMPOCO HAY CULPA GRAVE ODOLO EN LA
ACTUACION DEL DEMANDADO.

|

notorios y las afirmaciones o negaciones indefinidas no requieren prueba) - pocas
excepciones tiene, y en principio debe ser la parte quien alega una hechos para fundar las
pretensiones de una demanda, quien sustente uno y cada uno de los elementos que
pretende le sean declarados a su favor.

3 Se resalta enfaticamente que los presupuestos de una accién de responsabilidad siempre
deben ser acreditados por quien los alega, en esa medida el dafio y sus tipologias debe
tener pleno soporte, de lo contrario se convierten las pretensiones en meras aspiraciones
ilusorias sin ninguna posibilidad de éxito procesal.

4 Con la ausencia de uno de los elementos no habria responsabilidad, en_el caso _en
concreto faltan todos.
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NO HAY RESPONSABILIDAD PATRIMONIAL

La Constitucion Politica de Colombia establece en su articulo 90 inciso
segundo que: "... En el evento de ser condenado el Estado a la reparacion
patrimonial de uno de tales dafios, gue haya sido _consecuencia de la
conducta dolosa o gravemente culposa de un agente suyo, aquél
debera repetir contra éste". La norma claramente establece como
condicion que la condena sea consecuencia de una conducta dolosa o
gravemente culposa, situacibn que no se presenta en el caso de la
referencia, maxime si se tiene en cuenta que mi poderdante no se
encontraba presente el dia 7 de Junio de 2003, fecha de los hechos en que
la paciente MARIA BERENICE AVILA, reingresé al Hospital San Rafael de
Tunja luego de haber sido dada de alta el dia 6 de Junio de 2003. A pesar
gue en el cuadro de turnos aparece el Dr. Toro como médico de turno, es
importante aclarar que el Dr. VICTOR TORO NO LABORO EL DIA 7 DE
JUNIO DE 2003 en el servicio de ginecoobstetricia de la entidad
demandante. De acuerdo al libro de registros de partos y ceséareas 2° norte,
habia otro especialista de turno y fue quien realizé los procedimientos
quirdrgicos e intervenciones a las maternas del servicio en la mencionada
fecha.

Tal como se menciona en la demanda para el fin de semana turno 24 horas
solamente se programaba un especialista, quien estaba a cargo de todas
las actividades del servicio de ginecoobstetricia, por lo tanto al evidenciarse
la presencia de otro especialista realizando intervenciones quirdrgicas es
claro que el Dr. VICTOR TORO no estaba a cargo del servicio y por lo tanto
la paciente NUNCA estuvo a cargo de mi representado y el mismo no se
sustrajo de ninguna de sus obligaciones como especialista.

Lo anteriormente sefalado permite establecer que mi representado no
incurrié en ningun tipo de culpa grave o dolo y asi las cosas sencillamente:
NO ES RESPONSABLE, y al no ser responsable, no es por tanto la
PERSONA llamada a responder, y por tanto por claras inferencias ldgicas,
no puede ser considerado como extremo pasivo en una relacién juridico
procesal y de tal forma debe declararse en la sentencia que no tenia la
vocacion de demandado en este proceso.

Es por ello que se demuestra la ausencia de responsabilidad de mi
representado frente a la atencién cuestionada el 7 de Junio de 2003, puesto
gue reitero, en dicha oportunidad mi mandante no se encontraba de turno ni
valoro a la paciente.

Asi las cosas, ya que legalmente no existe una relacion juridica de hecho, ni
de derecho, que haga o pueda hacer responsable al Dr. Toro Diaz, por los
servicios médicos prestados por terceras personas a la sefiora MARIA
BERENICE AVILA el 7 de Junio de 2003, cuestionados en la demanda vy al
observar igualmente los hechos de la misma, donde se denota el error en la
imputacién a mi representado, la ausencia de registro en la historia clinica
por parte de mi mandante en dicha fecha y por ser la conducta
controvertible desarrollada por un tercero, se deniegen las pretensiones de
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la presente repeticion respecto del Dr. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ, ya
gue se ha demostrado la falta de legitimacion por pasiva en la accion.

Como fundamento de la anterior solicitud, me permito citar al reconocido
tratadista Dr. Juan Montero Aroca, quien manifiesta que "la posicion
habilitante para formular la pretension o para que contra alguien se formule
ha de radicar necesariamente en la afirmacion de la titularidad del derecho
subjetivo_material y en la imputacién de la obligacién. La legitimacién no
puede consistir en la existencia del derecho y de la obligacién, que es el
tema de fondo que se debatird en el proceso y se resolvera en la sentencia;
sino, simplemente, en las afirmaciones gque realiza el actor".
(Subrayado y negrilla fuera del texto.).

Siendo claro que para declarar la falta de legitimacién por pasiva, no se
requiere indispensablemente de un estudio de fondo frente a los elementos
de la responsabilidad civil, sino por el contrario, basta con circunscribirse a
los hechos expuestos por el actor en su demanda, para el estudio de la
legitimacion, la cual a todas luces se destaca que este ha referido en todo
momento que el objeto del litigio es la atencion brindada a la sefiora MARIA
BERENICE AVILA, el dia 7 de Junio de 2003 en el Hospital San Rafael de
Tunja, la cual itero no fue suministrada por_mi representado en ningun
momento, Sino por un tercero, motivo por el cual el Dr. Toro jamés
valoro a la paciente en dicha fecha.

Bajo la misma, linea doctrinal, se encuentra el Dr. Hernando Devis
Echandia quien define el concepto asi: "En lo que respecta al demandante,
la legitimacion en la causa es la titularidad del interés materia del litigio y
gue debe ser objeto de sentencia (procesos contenciosos), o del interés por
declarar o satisfacer mediante el requisito de la sentencia (procesos
voluntarios). Y_por lo _gue al demandado_se refiere, consiste en la
titularidad del interés en _litigio, por_ser la persona llamada a
contradecir la pretensién del demandante o frente a la cual permite la
ley gue se declare larelacién juridica material objeto de la demanda”.

Indiscutiblemente el presente caso, queda demostrado junto con las
pruebas referenciadas, que NO EXISTE LEGITIMACION POR PASIVA
POR PARTE DEL DR. TORO DIAZ, motivo por el cual solicitd decretarlo de
esta manera y dar por terminado mediante sentencia anticipada el proceso
frente a mi mandante.

EN MATERIA DEL ELEMENTO DANO:

ll. AUSENCIA DE__PRUEBA DE_DANO ATRIBUIBLE A Ml
REPRESENTADO

No se observa en este caso prueba alguna que permita atribuir el
fallecimiento del hijo de la paciente MARIA BERENICE AVILA a la
actuacion de mi representado, la sentencia de segunda instancia que
revoco la sentencia de primera instancia la cual era favorable a la entidad
demandante, carece de elementos objetivos que permitan establecer la
responsabilidad de mi demandado en el 6bito fetal. Las providencias
sefialadas se fundamentan en un hecho falso ya que mi poderdante NO SE
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ENCONTRABA DE TURNO, de acuerdo libro de registro de sala de partos
habia otro especialista a cargo del turno y fue este quien realizd las
atenciones a las pacientes obstétricas, ya que como lo sefiala la misma
entidad demandante en el turno de 24 horas solo habia un especialista a
cargo.

En el caso bajo estudio, ademas de adolecer la accion impetrada de los
elementos fundamentales de accion de responsabilidad, en especifico en
materia de dafio y sus tipologias las apreciaciones y puntos de vista
expresados, son equivocos y no tienen soporte ni el manejo jurisprudencias
y doctrinal que se merecen para ser reconocidas.

Se concluye sin temor a equivocarse que debe la parte actora acometer con
diligencia los deberes de acreditacion que le competen, y una vez realizada
esta labor, atribuirlos frente a quienes pretende su resarcimiento. En el caso
de marras, no existe razon o justificacion alguna para exigir resarcimiento
patrimonial alguna cuando existe la certeza que el DR. VICTOR ALFONSO
TORO DIAZ no estuvo a cargo de la atencion de la paciente.

EN MATERIA DEL CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS PARA INICIAR LA
ACCION:

.  FALTA DE REQUISITOS LEGALES PARA IMPETRAR ACCION DE
REPETICION CONTRA MI REPRESENTADO

La norma establecida en la Constitucion Politica de Colombia establece en
su articulo 90 inciso segundo que: "... En el evento de ser condenado el
Estado a la reparacion patrimonial de uno de tales dafos, gue haya sido
consecuencia de la conducta dolosa o gravemente culposa de un
agente suyo, aquél debera repetir contra éste". La norma anteriormente
sefialada claramente establece como condiciobn que la condena sea
consecuencia de una conducta dolosa o gravemente culposa.

Al respecto la Ley 678 de 2001 sefiala:

“ARTICULO 2°.. Accion de repeticion. La accion de repeticion es una accién civil
de caracter patrimonial gue debera ejercerse en contra del servidor 0 ex servidor
publico que como consecuencia de su conducta dolosa o gravemente culposa haya
dado reconocimiento indemnizatorio por parte del Estado, proveniente de una
condena, conciliacidn u otra forma de terminacién de un conflicto. La misma accién
se ejercitara contra el particular que investido de una funcidon publica haya
ocasionado, en forma dolosa o gravemente culposa, la reparacién patrimonial.

No obstante, en los términos de esta ley, el servidor o ex servidor publico o el
particular investido de funciones publicas podra ser llamado en garantia dentro del
proceso de responsabilidad contra la entidad publica, con los mismos fines de la
accion de repeticion.

ARTICULO 5°. Dolo. La conducta es dolosa cuando el agente del Estado quiere la
realizacion de un hecho ajeno a las finalidades del servicio del Estado.

Se presume que existe dolo del agente publico por las siguientes causas:

1. Obrar con desviacion de poder.

Calle 20 N° 12 - 84 Centro Comercial Plaza Real Local 117
Teléfono 7445898-7445899 celular 3212682212 correo electrénico: inpakrav673@gmail.com

116


mailto:inpakrav673@gmail.com

117
11

Ingrid Paola Kriiger Aviles
Abogada Especializada

2. Haber expedido el acto administrativo con vicios en su motivaciéon por
inexistencia del supuesto de hecho de la decisién adoptada o de la norma que le
sirve de fundamento.

3. Haber expedido el acto administrativo con falsa motivacion por desviacion de la
realidad u ocultamiento de los hechos que sirven de sustento a la decisién de la
administracion.

4. Haber sido penal o disciplinariamente responsable a titulo de dolo por los
mismos dafios que sirvieron de fundamento para la responsabilidad patrimonial del
Estado.

5. Haber expedido la resolucién, el auto o sentencia manifiestamente contrario a
derecho en un proceso judicial.

ARTICULO 6°. Culpa grave. La conducta del agente del Estado es gravemente
culposa cuando el dafio es consecuencia de una infraccion directa a la
Constitucién o a la ley o de una inexcusable omision o extralimitacion en el
ejercicio de las funciones.

Se presume que la conducta es gravemente culposa por las siguientes causas:
1. Violacion manifiesta e inexcusable de las normas de derecho.

2. Carencia 0 abuso de competencia para proferir de decisibn anulada,
determinada por error inexcusable.

3. Omisién de las formas sustanciales o de la esencia para la validez de los actos
administrativos determinada por error -inexcusable.

4. Violar manifiesta e inexcusablemente el debido proceso en lo referente a
detenciones arbitrarias y dilaciéon en los términos procesales con detencion fisica o
corporal.

(Texto subrayado declarado INEXEQUIBLE por la Corte Constitucional mediante
Sentencia C-455 de 2002)

De acuerdo a la norma anteriormente transcrita mi poderdante no incurrié
en ninguna de las acciones u omisiones sefaladas para incurrir en
conductas que puedan calificarse como dolosas o gravemente culposas, no
existe prueba alguna dentro del proceso que permita establecer que el Dr.
VICTOR TORO se encontraba a cargo de la paciente, por el contrario los
registros del libro de partos y cesareas evidencian que habia otro
especialista a cargo del servicio de ginecologia y obstetricia el dia 7 de
Junio de 2003 por lo tanto no existe prueba alguna de la culpa grave o dolo
respecto del exagente del estado que represento.

Es tan importante la inexistencia de dolo o culpa grave que su ausencia nos
lleva a establecer sin duda alguna que no existid nexo de causalidad entre
alguna actuacion de mi poderdante y el oObito fetal presentado, aunado a
gue no existe necropsia que establezca la causa del deceso.

EN CUANTO AL FUNDAMENTO O ELEMENTO SUBJETIVO: CULPA
MEDICA

IV. AUSENCIA DE RELACION MEDICO PACIENTE ENTRE MARIA
BERENICA AVILIA Y EL DR. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ
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La lex artis ad hoc en materia de medicina esta constituida por los medios
terapéuticos aceptados por la ciencia y literatura medicas, las facultades de
medicina, las sociedades cientificas, los usos médicos reconocidos, la
evidencia, y en general por todo aquello que la medicina sefiala como
indicado para lo que un paciente requiera para un caso en concreto. Se
enfatiza que la conducta del profesional de la salud sera correcta si se
adecua a dicha LEX ARTIS AD HOC.

Conviene destacar que la lex artis o estado del arte, es un concepto
cambiante que obliga a los profesionales de la medicina a estar en
constante estudio y reevaluacion de sus conocimientos. En ese sentido si el
meédico obra de conformidad a los parametros cientificos establecidos y
reconocidos por la ciencia en un momento dado para un caso en concreto,
se puede decir que obro con la pericia que se espera de un profesional
para ese instante de tiempo.®

Se reitera que el DR. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ NUNCA dispenso
ninguna atencién a la paciente MARIA BERENICE AVILA por cuanto NO
SE ENCONTRABA a cargo del servicio de ginecologia y obstetricia para el
dia 7 de Junio de 2003 en el Hospital San Rafael de Tunja, asi las cosas al
no haber existido relacion médico paciente no es posible pretender
responsabilidad a mi poderdante por acciones de otros profesionales de la
salud y que fueron ajenos a la intervencion de mi mandante.

EN MATERIA DEL CONTENIDO OBLIGACIONAL:

V. LAS OBLIGACIONES DEL MEDICO EN EL CASO EN CONCRETO
SON DE MEDIO

Como vemos en este caso se trata de una responsabilidad de tintes
subjetivos, donde la obligaciones de mi prohijado son de medio = como la
doctrina_y jurisprudencia® han destacado en los contratos de
prestacion de servicios médicos -, es decir que el profesional de la salud
debe emplear acciones y conductas tendientes al restablecimiento de la
salud de quien atienden, sin tener que curar, sélo tratar y procurar_lo
mejor _para _su_paciente, utilizando__los _medios, cuidados vy
conocimientos.’

5 Nos preguntamos ¢ Como exigirle a un médicos de conformidad adelantos o técnicas que
no estaban presentes y a su disposicion en un momento dado? La lex artis que rige el
actos médicos es la vigente para la época en la que desarrollaron los hechos.

5%la obligacién profesional del médico es por regla general una obligacion de medios.” CSJ,
sentencia Marzo 5 de 1940, Octubre 14 de 1956, Septiembre 12 de 1985, Noviembre 26 de
1986.

7 “Al médico no se le exigen milagros ni imposibles, pero si esta obligado a conocer
concienzudamente todo lo que el arte medico es capaz de ensafiarle en el
correspondiente medio cientifico; a no intentar aquello que escapa de sus
posibilidades, pero que esta dentro de las que tiene otro; a no intervenir, poniendo al
servicio de su ministerio todos los conocimiento del caso, toda la diligencia, todo el
cuidado, toda la prudencia que un médico en igualdad de circunstancias habria
empleado, de ser medico idoneo, prudente y diligente en el ejercicio de su profesion.
Por consiguiente, el eje de la responsabilidad medica, gira sobre los siguientes
postulados; hacer todo aquello que este indicado hace, consideracién habida al
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En el caso bajo analisis es claro que el DR. VICTOR ALFONSO TORO
DIAZ NUNCA adquirié _obligacion alguna respecto _de la paciente
MARIA BERENICE AVILA, por lo tanto aunque la obligacién en el
ejercicio de la profesion en salud sea la de proporcionar el acceso a
los medios para una adecuada prestacion de la atencién, dicha
obligacion nunca estuvo a cargo de mi poderdante.

Ahora bien, la legislacion colombiana ha sefialado respecto a la
responsabilidad médica que las obligaciones a cargo de los facultativos son
de medio tal y como lo sefiala expresamente la Ley 1438 de 2011, norma
gue sefiala lo siguiente:

DEL DESEMPENO DEL TALENTO HUMANO EN SALUD.

ARTICULO 26. ACTO PROPIO DE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD.
<Articulo modificado por el articulo 104 de la Ley 1438 de 2011. El nuevo

texto es el siguiente:> Es el conjunto de acciones orientadas a la atencion
integral de salud, aplicadas por el profesional autorizado legalmente para
ejercerlas. El acto profesional se caracteriza por la autonomia
profesional y la relacion entre el profesional de la salud y el usuario.
Esta relacion de asistencia en salud genera una obligacién de medio,
basada en la competencia profesional.

Tal posicion respecto a la obligacion de medio a cargo de los galenos es
compartida plenamente por la H. Sala Civil- Familia del Tribunal Superior de
Bucaramanga, Corporacién que recientemente ha expresado®:

“Asi las obligaciones de medio, son aquellas en las que el deudor se
compromete a realizar una actividad en forma diligente, con el fin de
satisfacer un resultado en particular, en especial y en el caso como el
gue aqui se estila, en que pretendia un alivio o al menos un
tratamiento para el procedimiento que aquejaba a la sefiora ELBA
MARTINEZ.

Desde esta perspectiva, cuando una persona acude al galeno en
procura de preservar su buena salud, el médico solo puede garantizar
el desarrollo de una conducta responsable a fin de procurar los
minimo posible para la recuperacion del paciente, mas no un
resultado, en si mismo considerado. De alli que la doctrina francesa la
senala como una tipica “obligacion de diligencia”, dado que se cumple

grado de progreso de los conocimientos médicos y a los recursos disponibles en el
correspondiente medio, y abstenerse de hacer todo aquello que no deba hacerse, en
atencion a las misma circunstancias” el arte medico cientifico;" PEREZ VIVES,
ALVARO. Teoria General de las Obligaciones. Volumen Ill, parte segunda, Bogota.
Editorial Temis, 1955, Pag. 201.

8 H. Sala Civil- Familia del Tribunal Superior de Bucaramanga. Magistrado Ponente:
RAMON ALBERTO FIGUEROA ACOSTA. Sentencia del 12 de enero de 2.011, Radicado
Tribunal: 512/2010
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con la actuacion prudente que el médico otorgue al paciente, mas no
un resultado, dado que se agota con la actuacién prudente”

Con la exposicion realizada, claramente se ilustra que los médicos no
pueden ser obligados a lo imposible, la ley, la doctrina, la jurisprudencia y la
l6gica humana convergen en indicar que el facultativo agota su labor
empleado la diligencia al emplear sus conocimientos y capacidades en los
actos médicos desarrollados. En este caso en particular, los hecho hablan
por si solos, y la lex artis en materia médica es enfatica, tal y como se
probara, no existio actuacion especializada a cargo de mi prohijado.

Es que sencillamente no puede caerse en equivocados conceptos sin
asidero_racional, e indilgar _a los galenos, tintes supranaturales vy
juzgérseles de tal forma. La humanidad del médico se evidencia en que la
fatalidad a veces les supera, pero también la humanidad engrandece su
profesion cuando sacrifican gran parte de su vida (estudiando, trabajando
en extensas jornada, cediendo sus espacios de esparcimiento, sus facetas
emotiva y familiares) en pro de siempre buscar el bienestar de quienes
estan a su cargo.

EN CUANTO A LA ATRIBUCION JURIDICA O IMPUTACION:

VI. INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD DERIVADA DE UN
EVENTO PROPIO DE LA CIENCIA MEDICA

La medicina es una ciencia humana en constante evolucion, profesionales
médicos trabajan alrededor del mundo hasta el cansancio por superar las
barreras a veces infranqueables entre la vida y la muerte. En ciertos
eventos ni el acto médico — cientifico, mas avezado y trazado de
conformidad a la lex artis predominante en el momento, es suficiente para
evitar ciertos resultados.

Esta serie de eventos derivados del alea terapéutica de la ciencia médica,
no ha sido un tema ajeno a la jurisprudencia de la H. Sala de Casacion Civil
de la Corte Suprema de justicia, que respecto al tema ha pontificado®:

“Tratase, ciertamente, de una tarea compleja, en la que el médico debe
afrontar distintas dificultades, como las derivadas de la diversidad o
similitud de sintomas y patologias, la atipicidad e inespecificidad de
las manifestaciones sintomaticas, la prohibicion de someter al
paciente a riesgos innecesarios, sin olvidar las politicas de gasto
adoptadas por los dérganos administradores del servicio. Asi por
ejemplo, la variedad de procesos patolégicos y de sintomas
(analogos, comunes o insolitos), dificiles de interpretar, pueden
comportar varias impresiones diagnhosticas que se presentan como
posibles, circunstancias que, sin duda, complican la labor del médico,
motivo por el cual para efectos de establecer su culpabilidad se

9 H. Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil. Magistrado Ponente: PEDRO
OCTAVIO MUNAR CADENA. Sentencia de 26 de noviembre de 2010, Exp.08667.
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impone evaluar, en cada caso concreto, si aquel agotéo los
procedimientos que la lexartis ad hoc recomienda para acertar en él.

“En todo caso, sobre el punto, la Corte debe asentar una reflexion
cardinal consistente en que sera el error _culposo en el que aquel
incurra en el diagndstico el que comprometera su responsabilidad;
vale decir, que como la ciencia médica ni quienes la ejercen son
infalibles, ni cosa tal puede exigirseles, solo los yerros derivados de la
imprudencia, impericia, ligereza o del descuido de los galenos daran
lugar a imponerles la obligacién de reparar los dafios que con un
equivocada diagnosis ocasionen. Asi ocurrira, y esto se dice a manera
simplemente ejemplificativa, cuando su parecer u opinion errada
obedeci6 a defectos de actualizacion respecto del estado del arte de la
profesion o la especializacion, o porque no auscultaron correctamente
al paciente, o porque se abstuvieron de ordenar los examenes o
monitoreos recomendables, teniendo en consideracion las
circunstancias del caso, entre otras hipotesis. En fin, comprometen
su responsabilidad cuando, por ejemplo, emitan una impresién
diagnodstica que otro profesional de su misma especialidad no habria
acogido, o cuando no se apoyaron, estando en la posibilidad de
hacerlo, en los examenes que ordinariamente deben practicarse para
auscultar la causa del cuadro clinico, o si tratandose de un caso que
demanda el conocimiento de otros especialistas omiten
interconsultarlo, o cuando, sin justificacion valedera, dejan de acudir
al uso de todos los recursos brindados por la ciencia.

Por el contrario, aquellos errores inculpables gue se originan _en la
equivocidad o ambigiiedad de la situacion del paciente, o las
derivadas de las reacciones imprevisibles de su organismo, o0 en la
manifestacion tardia o incierta de los sintomas, entre muchas otras,
que pueden calificarse como aleas de |la medicina no comprometen su

responsabilidad.

En esa medida resulta claro que en ciertos eventos ni los mejores
esfuerzos, ni los conocimientos mas avanzados son garantias suficientes
para imponerse a ciertas situaciones de origen patolégico del paciente. Esta
lucha diaria a la que se enfrentas los médicos, debatirse entre su
humanidad y las patologias y eventos médicos complejos, debe trazarse
sobre marcos racionales que ante la ausencia de culpa del galeno, y al
tratarse de eventos derivados de complicaciones inherentes, no puede
atribuirsele responsabilidad alguno a los facultativos.

El presente caso se trata de una paciente de 28 afios de edad
multigestante, quien consulta el dia 5 de junio de 2003 en el Centro Médico
Numero 1 de la ciudad de Tunja con embarazo de 44 semanas por ultima
regla no confiable y 41 semanas y 1 dia por ecografia del dia 29 de abril del
2003. La paciente se encontraba asintomatica y se realiz6 monitoria
reportada no reactiva .Con diagnostico de embarazo de 41 semanas se
remitié6 para hospitalizar por urgencias en el Hospital San Rafael de Tunja.
La paciente No asistio inmediatamente al hospital sino lo realiza al dia
siguiente.
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El dia 6 de junio de 2003 a las 08:40 am ingresa la paciente al servicio de
urgencias del Hospital San Rafael de Tunja, encontrandose sin actividad
uterina ni pérdidas vaginales, no refiere expulsion de tapén mucoso,
movimientos fetales percibidos por la madre como normales, la paciente
tiene como antecedentes de importancia ser multigestante, con 3 partos
previos sin complicaciones, fecha de ultima menstruacion no confiable del
14 de julio del 2002, sin ecografia del primer trimestre, con ecografia
obstétrica del tercer trimestre de fecha 29 de abril del 2003 con un
embarazo de 35 semanas y 6 dias extrapolado para el 6 de junio se calculd
41 semanas y 2 dia, laboratorios preconcepcionales sin alteraciones,
paciente con hemoclasificacion O negativo del 10 de Abril del 2003 negativo
sin otros antecedentes de importancia.

Al examen fisico la paciente signos vitales normales, datos positivos Utero
gravido altura uterina 31cm, feto Unico longitudinal cefalico, frecuencia
cardiaca fetal 134 LPM, tacto vaginal cuello posterior blando dilatacién 3 cm
borramiento 30%, estacion flotante -3 presentacion cefalica pelvis
ginecoide. Se observa expulsion de tapén mucoso, con diagnostico de
embarazo a término de 41 semanas y 2 dias por ecografia de tercer
trimestre multigestante trabajo de parto en fase latente se dio indicaciones a
la paciente para deambular signos y sintomas de alarma y se cit6 el dia 7
de junio 2003 para evaluacién del bienestar materno fetal.

El dia 7 de junio 2003 a las 07:30 a.m. la paciente regresa para valoracion
por ginecologia, encontrando signos vitales normales, Utero globoso, FCF
(frecuencia cardiaca fetal) 132 LPM, TV (tacto vaginal) dilatacién de 4cm X
borramiento 50%, estacion -1. Se confirmaron diagndsticos anteriores y
bienestar fetal con auscultacion de la frecuencia cardiaca fetal. Se dio
indicaciones sobre signos y sintomas de alarma y se recomendd nueva
valoracion por ginecologia.

El dia 8 de junio de 2003 la paciente reconsulta por actividad uterina regular
y durante el examen fisico se encuentra ausencia de la frecuencia cardiaca
fetal. Se realiz6 ecografia obstétrica confirmando el diagnéstico de Obito
fetal. La paciente fue hospitalizada para conduccién de trabajo de parto., el
parto vaginal normal se produce sin complicaciones a las 10:45 del dia 8 de
junio de 2003.

SE SUBRAYA QUE EL DR. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ NUNCA
VALORO A LA PACIENTE YA QUE NO ESTABA DE TURNO EL DIA 7
DE _JUNIO DE 2003, ES DECIR NO PRESTO SUS SERVICIOS COMO
ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTERICIA EN EL HOSPITAL
SAN RAFAEL DE TUNJA EL DIA 7 DE JUNIO DE 2003.

Es que sencillamente ningan acto, guarda correspondencia alguna con el
resultado acaecido ni tampoco existe ningun tipo de dafio, LA PACIENTE
POSTERIORMENTE PRESENTA UN OBITO FETAL QUE NO TIENE
RELACION ALGUNA CON M|l PODERDANTE EL CUAL REITERO
NUNCA ESTUVO A CARGO DE LA PACIENTE.

VIl. AUSENCIA DE CAUSALIDAD ADECUADA Y POR ENDE DE NEXO
CAUSAL ENTRE EL ACTO MEDICO DESARROLLADO POR EL DR.
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VICTOR ALFONSO TORO DIAZ Y LOS DANOS DEMANDADOS POR
EL EXTREMO ACTIVO

El nexo causal se entiende como la relacion necesaria y eficiente entre el
hecho generador del dafio y el dafio probado, sino es posible encontrar la
relacion mencionada no tendria sentido alguno continuar con un juicio de
responsabilidad. En materia de causalidad, no deber perderse de vista que
siempre, sin excepcidbn debe buscarse la causa eficiente en la
materializacion del dafio. La causa del hecho generador debe ser sin
excepcion: EFICIENTE, SUFICIENTE, CIENTIFICA Y RACIONAL. Bajo los
anteriores parametros es resaltable la tendencia doctrinal modernal® a
guiarse en materia de causalidad por la Teoria de la Causalidad
Adecuadat’.

El auge de la citada teoria de la causalidad adecuada no sélo ha sido
resaltado por la doctrina especializada sino que ha sido acogido sin
reservas por la H. Sala de Casacién Civil de la Corte Suprema®? de Justicia,
corporacion que en su jurisprudencia ha expresado:

"De las anteriores observaciones surgié la necesidad de adoptar otros
criterios mas individualizadores de modo que se pudiera predicar cuél de
todos los antecedentes era el que debia tomar en cuenta el derecho para
asignarle la categoria de causa. Teorias como la de la causa préxima, la de la
causa preponderante o de la causa eficiente —que de cuando en cuando la
Corte acogi6- intentaron sin éxito proponer la manera de esclarecer la

10 Recientemente el tratadista LUIS GUILLERMO SERRANO ESCOBAR, expone sobre la
Teoria de la Causalidad Adecuada lo siguiente:“Lo anterior significa que esta teoria
parte del concepto empirico de causa, reconociendo que un fenémenos es siempre
producto de la confluencia de diversas condiciones; pero en la pretension de limitar
los excesos que implicaba la teoria de la condicidn, considera que estas no son
equivalente, y por tanto, distingue de entre dichas condiciones aquellas que, de
acuerdo con la experiencia general de vida, son generalmente apropiadas para
producir el resultado — las que, por consiguiente, adquiririan la categoria de causa-
desdenando el papel de las restantes que solamente por azar contribuian al logro del
mismo, y que, por tanto se consideran juridicamente irrelevantes” (LUIS GUILLERMO
SERRANO ESCOBAR, IMPUTACION Y CAUSALIDAD EN MATERIA DE
RESPONSABILIDAD POR DANOS, EDITORIAL DOCTRINAY LEY (2.011), Pag.29.)

11 Teoria que es definida por el reconocido autor PHILLIPPE LE TOURNEAU en su obra La
Responsabilidad Civil, cuando explica: “En cada especie, hay que buscar si la
causalidad ha sido adecuada. El examen se opera a posteriori. He ahi tal efecto
indiscutido. Se trata de remontarse en el tiempo para preguntarse
retrospectivamente si era objetivamente posible pensar en que tal hecho provocaria
normalmente este efecto dafino. Si la respuesta a eso célculo de probabilidades a
posteriori es afirmativo, hay casualidad adecuada. Lo que importa no es que las
consecuencias fueran previsibles, sino que la causa aparezca retrospectivamente
como objetivamente apta para provocarla. El caracter totalmente artificial y abstracto
del exigente retroactivo deberia bastar para no admitir esta teoria si no es con
prudencia y circunspeccién. Sin embargo, hoy la doctrina es muy favorable al
respecto, seducida por su apariencia cientifica y reforzada por la simplicidad de la
equivalencia de condiciones.” (PHILIPPE LE TOURNEAU, LA RESPONSABILIDAD
CIVIL, EDITORIAL LEGIS (2.004), PAG 83)

12H. Sala de Casacion Civil de la Corte Suprema de Justicia. Magistrado Ponente: JORGE
SANTOS BALLESTEROS, Bogota, D.C., veintiséis (26) de septiembre de dos mil dos
(2002).Ref.: Expediente No. 6878.
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anterior duda, sobre la base de pautas especificas (la ultima condicion
puesta antes del resultado dafioso, o la mas activa, o el antecedente que es
principio del cambio, etc). Y hoy, con la adopcion de un criterio de
razonabilidad que deja al investigador un gran espacio, con la precisiéon que
mas adelante se hard cuando de asuntos técnicos se trata, se asume que de
todos los antecedentes y condiciones que confluyen a la produccion de un
resultado, tiene la categoria de causa aquél que de acuerdo con la
experiencia (las reglas de la vida, el sentido comun, la l6gica de lo razonable)
sea el mas “adecuado”, el mas idéneo para producir el resultado, atendidas
por lo demas, las especificas circunstancias que rodearon la produccion del
dafio y sin que se puedan menospreciar de un tajo aquellas circunstancias
azarosas que pudieron decidir la produccién del resultado, a pesar de que
normalmente no hubieran sido adecuadas para generarlo®s,

De los planteamientos doctrinales, y de la referencia jurisprudencial citada
se puede concluir que en el caso bajo analisis no existe la cadena causal
necesaria en los términos de la teoria de la causalidad adecuada.

La parte actora en la accion deprecada lanza al vacio una serie de
afirmaciones involucrando a mi representado sin sefalar la razon por la cual
esta llamado a responder patrimonialmente.

El DR. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ NO particip6 en la atencion de la
paciente MARIA BERENICE AVILA, por lo tanto no existe ningun tipo de
responsabilidad atribuible a mi representado ni dafio que pueda ser objeto
de indemnizacion.

VIII. NO ACREDITACION DEL NEXO DE CAUSALIDAD

El nexo de causalidad se constituye en elemento esencial y el cual permite
conectar un dafio demandado por un sujeto activo con una accion
desplegada por un sujeto pasivo.

El estudio de la responsabilidad civil ha llevado a la inexorable conclusion
de que el NEXO CAUSAL DEBE SIEMPRE ACREDITARSE POR LA
PARTE ACTORA, Y NUNCA DEBE PRESUMIRSE. Asi dentro de los
deberes de acreditacidbn que deben imperar en la parte accionante en su
demanda de responsabilidad y dentro del material, no se haya plasmada en
la demanda prueba alguna del nexo causal que sirva como puente entre la
actuacion de mi defendido y el dafio sufrido por extremo activo.

13 Esta Ultima proposicion, la de sopesar antecedentes que s6lo de manera anormal o
azarosa producen el resultado, se le ha afiadido a la teoria de la causalidad adecuada, -
que precisamente es criticada en ese aspecto, es decir, en que deja sin explicacion
aquellos dafios que se producen por causas que normalmente no son aptas para
ocasionarlo-, pues la ayuda que las ciencias forenses prestan a este propdsito, permite que
aun en esos raros casos, Yy junto con la “légica de lo razonable” (Recasens) mas
precisamente que con las reglas de la experiencia, dichos eventos puedan esclarecerse.

14 LA PRESUNCION DEL NEXO DE CAUSALIDAD IMPLICARIA JUICIOS DE
RESPONSABILIDAD INJUSTOS AL ATRIBUIRSELE VIA PRESUNCION UN HECHO O
ACTO A UN SUJETO Y RELACIONARSELE DIRECTAMENTE CON UN DARNO
DEMANDADO ¢COMO DEFENDER UN CASO DONDE LOS ELEMENTOS "PER SE" SE
ENCUENTRAN ACREDITADOS VIA PRESUNCION?
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En relacién a la prueba de la prueba del nexo causal*® ilustrativo resulta lo
expresado por el también tratadista PHILIPPE LE TORNEAU', quien
expone:

“El nexo causal debe ser establecido por el demandante y constatado por los
jueces de fondo ante quienes se ha interpuesto la accién en reparacion (la Corte

de Casacion controla tanto la presencia de la constatacién de la relacion de
causalidad como su existencia real). Se trata de un elemento autébnomo de la
responsabilidad, independiente de la culpa (o del hecho de la cosa) y del perjuicio”

En igual sentido la H. Sala de Casacion Civil de la Corte Suprema de
Justicia se ha referido con suma propiedad expresando?’:

“En fin, no puede la Corte desconocer que la relacién causal que correspondia
acreditar al demandante en forma principal no qued6 despejada, porque con la
lectura de las piezas clinicas resumidas, sin ayuda de la pericia que las interprete y
valore cientificamente anda el juez a tientas, en caso como éste, en el que para

determinar si la tardanza en la remision fue o no causa del dafio cuyo
resarcimiento se pide, debe antes valorarse si lo que se estaba haciendo en la
clinica era 0 no un tratamiento adecuado y pertinente segun las reglas del arte,
seguln la practica médica aceptada por ser la horma de excelencia del momento,
esto es, segun la “lex artis ad hoc”, como ahora se la denomina.”

En ese orden de ideas, al estudiar el material aportado, y los elementos
doctrinarios y jurisprudenciales, se llega a la invertible conclusién de que no
existe en la accion impetrada elementos de conviccién que permitan probar
el nexo causal, situacion mas que compleja: imposible, si_tenemos en
cuenta la clara ausencia de causalidad, ya que mi_poderdante NO
TUVO NINGUNA RELACION MEDICO PACIENTE con la Sefiora MARIA
BERENICA AVILA, por lo tanto no_es el causante de los dafios
demandados, bajo la anterior premisa el accionante se expone
inexorablemente a PROBAR ALGO QUE NO EXISTE, ¢(Cémo probar un
NEXO sin CAUSA que lo sustente.

IX. AUSENCIA DE IMPUTACION

Para la declaratoria de Responsabilidad, es imprescindible demostrarse
como requisito, la existencia de un dafio que pueda ser imputable a un
sujeto que le asista el deber de reparar.

BJAVIER TAMAYO JARAMILLO, TRATADO DE RESPONSABILIDAD CIVIL, TOMO 1
EDITORIAL TEMIS (2.010) ,pag. 243, expresa frente al tema que “...Podemos afirmar
gue a la victima le corresponde probar el dafio por ella sufrio es el comportamiento
ilicito del agente, que este Ultimo, por si mismo o por interpuesto persona, cosa o
actividad, bajo su responsabilidad, causé el perjuicio.”

16 PHILIPPE LE TOURNEAU, LA RESPONSABILIDAD CIVIL, EDITORIAL LEGIS (2.004),
PAG 76.

17 H. Sala de Casacion Civil de la Corte Suprema de Justicia. Magistrado Ponente: JORGE
SANTOS BALLESTEROS, Bogota, D.C., veintiséis (26) de septiembre de dos mil dos
(2002).Ref.: Expediente No. 6878
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En este orden de ideas, al NO EXISTIR conducta alguna del doctor TORO
DIAZ respecto de la paciente MARIA BERENICE AVILA, segin los
postulados de la ciencia médica, NO EXISTIO ninguna accion ni omisién a
cargo de mi poderdante que pudiera haber afectado a la paciente y el
producto de la gestacion, no puede entonces existir titulo alguno para
imputarle el deber de resarcir.

La imputacion debe ser entendida como la operacion material y juridica de
atribuir o asignar a alguien el resultado producido por una accion propia que
genera una modificacion en el mundo externo. Asi pues, debe analizarse si
es posible endilgar materialmente el resultado a el sujeto (imputacion
factica) y ademas, verificar si radica en éste la obligacion juridica de resarcir
el dafio (imputacién Juridica).

La imputacion factica se identifica por ser una atribucion de conducta en
términos normativos y la imputacion juridica es una atribucién del dafio y su
consecuente deber de reparar.

Teniendo en cuenta lo anterior, segun la narracion de sucesos que efectia
el demandante, el dafio alegado, no es en ningun caso imputable a la
conducta del doctor VICTOR ALFONSO TORO, por cuanto NO EXISTE
UNA ACCON U OMISION A SU CARGO que configurara en el plano
material la causa del dafio, lo cual indica que mucho menos podré
imputarsele juridicamente el deber de Reparar los presuntos perjuicios
alegados por la parte actora.

Entonces, ante la ausencia de nexo de causalidad respecto del dafo
alegado, dado que se insiste, el perjuicio no proviene del hecho u omision
atribuible al doctor TORO DIAZ, por lo que ante la ausencia de imputacion
consecuentemente habra una falta de legitimacion en la causa por pasiva.

Al respecto ha dicho la honorable Corte Constitucional, en la Sentencia T-
416 de 1997, que la legitimacién por pasiva es: “La legitimacion pasiva se
consagra como la facultad procesal que le atribuye al demandado la
posibilidad de desconocer o controvertir la reclamacion que el actor le dirige
mediante la demanda sobre una pretension de contenido material”

Es asi que la legitimacién en la causa por pasiva, no es mas que la persona
gue debe ostentar la calidad de demandado por haber causado el dafio
segun lo descrito en el articulo 2343 del Cdédigo Civil respecto a las
personas obligadas a indemnizar de la siguiente manera: “Esta obligado a
la indemnizacion el que hizo el dafio y sus herederos (...)”

Se colige entonces que para que exista legitimacion en la causa por pasiva,
debera determinarse que a quien se le esta reprochando la conducta, sea
necesariamente quien ocasion6 el dafio alegado. De tal manera, que en los
eventos donde el dafio no se pueda atribuir al demandado, no se podra
declarar la responsabilidad indemnizatoria. Asi pues, es claro que mi
defendido no intervino como sujeto activo en ningun hecho u omisién que
generara un dafo, por lo cual es improcedente cualquier tipo de declaracion
de responsabilidad tendiente a la declaratoria del deber de resarcir.
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X. VOCACION NO INDEMNIZABLE DE LOS PERJUICIOS DEMANDADQOS

Al erigirse la accion de responsabilidad patrimonial en repeticion en estudio
al resarcimiento de unos perjuicios supuestamente irrogados en quien
demanda, y que no pueden ser atribuibles bajo ningin concepto a
actuacion médica alguna del DR. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ, ello
implica que lo pretendido no tiene caracter resarcitorio y que por tal motivo
no puede considerarse como susceptible de indemnizarse.

XI. EXCEPCION GENERICA O LA INNOMINADA

Sirvase declarar las excepciones que dentro de la presente actuacién se
hallen probada de conformidad al incision primero del ART. 282 CGP que
ensefa:

“Resolucion sobre excepciones. En cualquier tipo de proceso, cuando el
juez halle probados los hechos que constituyen una excepcion debera
reconocerla oficiosamente en la sentencia, salvo las de prescripcion,

compensacion y nulidad relativa, que deberan alegarse en la contestacion
de la demanda”

PRUEBAS
DOCUMENTALES

Solicito se tengan como pruebas las siguientes:

DOCUMENTALES APORTADAS:

1. Aporto Hoja de Vida del Doctor VICTOR ALFONSO TORO DIAZ con
copia del Diploma y del Acta de Grado de Medicina y cirugia, copia del
Diploma de Especialista en Ginecoobstetricia, los cuales acreditan su
idoneidad profesional y pericia como médico cirujano especialista en
ginecologia. (6) folios.

2. Respuesta derecho de peticion radicado N° 20201300005564 en la ESE
Hospital San Rafael de Tunja el dia 27 de Febrero de 2020, donde se
solicita copia auténtica, integra y legible de la historia clinica de la
paciente MARIA BERENICE AVILA (1) folios.

3. Respuesta derecho de peticion radicado N° 20201300005574en la ESE
Hospital San Rafael de Tunja el dia 27 de Febrero de 2020, donde se
solicita certificacion respecto a los siguientes aspectos en (51) folios:

a) Copia de los convenios docente-asistenciales vigentes para junio de
2003.
b) Copia del reglamento del internado vigente para Junio de 2003.
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c) Informacion de la capacidad instalada y tabla de detalle por servicios
para junio de 2003.

d) Copia de la hoja de vida y mantenimientos de equipos biomédicos
del servicio de obstetricia para el afio 2003.

e) Manual de funciones de especialistas en ginecoobstetricia para junio
de 2003.

f) Guia de atencién del parto vigente para 2003.

g) Guia de manejo de embarazo postérmino vigente para junio de 2003.

h) Soporte de socializacion de las guias de manejo del servicio de
obstetricia para el afio 2003.

i) Manual de diligenciamiento de historia clinica vigente para el afio
2003.

j) Copia del libro de registros de atencion en sala de partos para los
dias 6, 7 y 8 de Junio de 2003.

4. Copia con constancia de envio del Derecho de peticion remitido por
correo electronico el dia 16 de Julio de 2020 a la ESE Hospital San
Rafael de Tunja solicitando imagen fotografica o escaneada de las
paginas del libro de registro de partos y cesareas 2° norte,
correspondientes a los procedimientos y partos atendidos los dias 6, 7 y
8 de Junio de 2003 (3 folios).

La anterior solicitud fue realizada en derecho de peticion radicado el 27
de Febrero de 2020, sin embargo la copia allegada por la entidad en
respuesta de fecha 19 de Marzo del 2020 con referencia N°
20201200018251, respecto a lo requerido no es legible en su totalidad,
motivo por el cual se reitera la solicitud

5. Copia con constancia de envio del Derecho de peticion remitido por
correo electrénico el 16 de Julio de 2020 a la ESE Hospital San Rafael
de Tunja solicitando lo siguiente:

1. Se expida certificacion respecto a los siguientes aspectos:

a) Cuantos especialistas en ginecologia se encontraban de turno el dia
7 de Junio de 2003.

b) Que actividades debia desarrollar el ginecélogo durante el turno 24
horas el dia sdbado 7 de Junio de 2003.

c) Cuales servicios se encontraban a cargo del ginecélogo de turno 24
horas.

d) Cuantas pacientes estuvieron a cargo del servicio de ginecobstetricia
el dia 7 de Junio de 2003.

2. Se expida certificacion respecto a quien fue el especialista en
ginecologia y obstetricia que realizé los procedimientos o atencion
obstétrica a las pacientes indicadas a continuacion y en las fechas
relacionadas

Nombre Cédula de Fecha de Hora Procedimiento
paciente ciudadania | atencion

Maria Elsa 23.297.082 | 7 Junio 2003 | 3:35 pm | Cesérea
Yanquén

Rosalba 39.780.730 | 7 Junio 2003 | 6:00 pm | Ceséarea
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Aguazuco

Yuri Josefina 1057462298 | 7 Junio 2003 | 23:30 Cesérea
Avila

Alexandra Acufia | 40.077.417 | 8 Junio 2003 | 00:24 Cesarea
Garcia

6. Respuesta del derecho de peticion radicado N° 202042400303452 en la
Secretaria de Salud de Boyaca el dia 27 de Febrero de 2020, donde se
solicita certificacion respecto a los siguientes aspectos en (7) folios:

a) Servicios habilitados por la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA identificado
con el NIT 891800231-0 para el mes de junio de 2003, entidad que
para el afio 2003 tenia como razén social HOSPITAL SAN RAFAEL
DE TUNJA conservando el mismo nimero de identificacion tributaria.

b) Grado de complejidad de los servicios habilitados por EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL
DE TUNJA identificado con el NIT 891800231-0 para el mes de junio
de 2003, entidad que para el afio 2003 tenia como razén social
HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA conservando el mismo namero
de identificacion tributaria.

c) Certificacion de la capacidad instalada y tabla de detalle por servicios
para junio de 2003 del Hospital San Rafael de Tunja identificado con
el NIT 891800231-0.

d) Se certifique si se hicieron visitas de verificacion de condiciones de
habilitacion al HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA identificado con
el NIT 891800231-0, durante los afios comprendidos desde el afio
2000 al 2010, (la entidad a partir del afio 2005 modificé su razén
social a EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL
DE TUNJA), en caso afirmativo se expida copia de las actas de las
visitas y los certificados de cumplimiento entregados al prestador.

DOCUMENTALES SOLICITADAS:

Respetuosamente solicito oficiar a la E.S.E. Hospital San Rafael de Tunja
para que remita con destino al presente radicado lo siguiente:

1. Copia auténtica, integra y legible de la Historia Clinica de la paciente
MARIA BERENICE AVILA.

De conformidad al articulo 173 del C.G.P. se realiz6 con anterioridad
la solicitud a la entidad demandante de la prueba documental
requerida, por lo cual se adjunta copia del derecho de peticion
radicado en la entidad demandante.

2. Imagen fotogréfica o escaneada de las paginas del libro de registro de
partos y cesareas 2° norte, correspondientes a los procedimientos y
partos atendidos los dias 6, 7 y 8 de Junio de 2003.
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En consideracion al articulo 173 del C.G.P. se realiz6é con anterioridad la
solicitud a la entidad demandante de la prueba documental requerida,
sin embargo la copia allegada no es legible en su totalidad, motivo por el
cual se reitera la solicitud.

3. Se expida certificacidon respecto a los siguientes aspectos:

a) Cuantos especialistas en ginecologia se encontraban de turno el dia
7 de Junio de 2003.

b) Que actividades debia desarrollar el ginecélogo durante el turno 24
horas el dia sabado 7 de Junio de 2003.

c) Cuales servicios se encontraban a cargo del ginecologo de turno 24
horas.

d) Cuantas pacientes estuvieron a cargo del servicio de ginecobstetricia
el dia 7 de Junio de 2003.

4. Se expida certificacion respecto a quien fue el especialista en
ginecologia y obstetricia que realiz6 los procedimientos o atencion
obstétrica a las pacientes indicadas a continuacién y en las fechas
relacionadas a continuacion:

Nombre Cédulade | Fechade Hora Procedimiento
paciente ciudadania | atencion

Maria Elsa 23.297.082 | 7 Junio 2003 | 3:35 pm | Ceséarea
Yanquén

Rosalba 39.780.730 | 7 Junio 2003 | 6:00 pm | Cesérea
Aguazuco

Yuri Josefina 1057462298 | 7 Junio 2003 | 23:30 Cesérea

Avila

Alexandra Acufia | 40.077.417 | 8 Junio 2003 | 00:24 Cesarea
Garcia

DECLARACION DE PARTE

Respetuosamente solicito a la Sefiora Juez, decretar la declaracion de parte
del Dr. VICTOR ALFONSO TORO DIiAZ, médico especialista en
ginecologia, quien atendié a la paciente y no ha sido escuchado ante el
estado judicial, siendo su declaracién absolutamente necesaria para
conocer las circunstancias de modo tiempo y lugar en que se desarrollaron
los hechos por los cuales se interpone demanda en contra de mi
representado.

Lo anterior con el fin de garantizar el derecho a la defensa del demandado,
ya que no fue solicitado el interrogatorio de parte por la entidad demandante
asi como tampoco su testimonio dentro del proceso de reparacion directa
gue finalizo con la condena a la ESE demandante.

TESTIMONIOS

Solicito Sefior Juez, que se sefale fecha y hora para la recepcién del
testimonio de los siguientes médicos especialistas en ginecologia, que
laboraron en el Hospital San Rafael de Tunja para la fecha de los hechos:
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e FABRICIO GARCIA GOMEZ, quien declarara respecto del manejo a las
pacientes por parte del servicio de ginecologia, el protocolo usado para
la fecha de los hechos, las condiciones laborales del servicio de
ginecologia, los recursos técnicos con los cuales se contaba en la
entidad demandante y demas hechos de la demanda y su contestacion.
El testigo podré ser notificado en la Cra.4 No. 35-73 Int. 17 Rincon de la
Pradera de la ciudad de Tunja, teléfono celular 3153167400, correo
electronico fagar99@hotmail.com

e LUIS EDUARDO REYES LARA quien declarara respecto del manejo a
las pacientes por parte del servicio de ginecologia, el protocolo usado
para la fecha de los hechos, las condiciones laborales del servicio de
ginecologia, los recursos técnicos con los cuales se contaba en la
entidad demandante y demés hechos de la demanda y su contestacion.
El testigo podra ser notificado en la Avenida Universitaria No. 75A - 00,
consultorio 31A. Centro de negocios Green Hills de la ciudad de Tunja,
teléfono celular 3124490101, correo electronico
luisereyesimm@hotmail.com

Solicito esta prueba por ser pertinente y conducente para dilucidar los
hechos del presente proceso.

DICTAMEN PERICIAL

De acuerdo con el articulo 226 y 227 del CGP me permito aportar
DICTAMEN PERICIAL EMITIDO POR ESPECIALISTA EN GERENCIA EN
LA CALIDAD EN SALUD, dictamen que se allega en documento firmado
por la Dra. MARTHA HELENA CARO ZAMBRANO, junto a su hoja de vida
y sustento sobre el cual es emitido, en (35 folios)

De acuerdo a lo anterior, me permito solicitar al Sefior Juez se sirva ordenar
el tramite consagrado en el articulo 220 del C.P.A.C.A. al DICTAMEN
PERICIAL aportado por la defensa.

PETICION ESPECIAL

Respetuosamente solicito al Sefior Juez tener como dependiente judicial al
profesional del derecho Dr. JHON JAIRO GRANADOS CORREDOR,
identificado con cédula de ciudadania No. 1053609412 expedida en Paipa y
tarjeta profesional N° 309.222 C.S. de la J., se adjunta copia. Ruego a
Usted, permitir su acceso al expediente, retirar oficios, tomar copias vy
demas tramites que su dependencia considere pertinentes.

ANEXOS

Me permito anexar a la presente contestacion el poder que me fuera
otorgado por el Dr. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ y los documentos
sefialados como pruebas aportadas.
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NOTIFICACIONES

- El doctor VICTOR ALFONSO TORO DIAZ recibira notificaciones en la
Calle 41 N° 1-51 Este Apto 1015 en la ciudad de Tunja. Correo
electrénico: torovictoralfonso@hotmail.com Teléfono celular:
3132650036

- La suscrita recibiré naotificaciones en la Calle 20 N° 12 — 84 Local 117
Centro Comercial Plaza Real en la ciudad de Tunja. Correo electrénico:
inpakrav673@agmail.com Teléfono 7445898 Celular 3212682212.

Con todo respeto,

% 74.

INGRID PAOLA KRUGER AVILES
C.C. N° 40.043.412 de Tunja.
T.P. N°123.591 del C.S. de la J.
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Tunja, Febrero de 2020

Sefior
JUEZ ONCE ADMINISTRATIVO ORAL DEL CIRCUITO DE TUNJA
Ciudad

Referencia: MEDIO DE CONTROL REPETICION
Demandante: ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA
Demandado: VICTOR ALFONSO TORO DIAZ Y OTRO
Radicacion N°: 15001333301120190016000

VICTOR ALFONSO TORO DiAZ, mayor de edad y residente en Tunja, identificado con la
cédula de ciudadania N ° 19.190.843 expedida en Bogota, demandado dentro del proceso
de la referencia, actuando en mi propio nombre y representacion, me permito manifestar
respetuosamente a través de este escrito, que confiero PODER ESPECIAL, AMPLIO Y
SUFICIENTE en cuanto a derecho se requiera a la Doctora INGRID PAOLA KRUGER
AVILES, mayor de edad, domiciliada en Tunja, abogada en ejercicio, identificada con la
cédula de ciudadania numero 40.043.412 de Tunja, portadora de la tarjeta profesional
Numero 123.591 del Consejo Superior de la Judicatura, para que actuando ante su
despacho defienda mis intereses como demandado dentro del medio de control
REPETICION.

Mi apoderada queda facultada ampliamente para contestar la demanda, continuar el
trémite del proceso, solicitar, presentar y participar en la practica de pruebas, tramitar,
transigir, recibir, desistir, sustituir, reasumir, conciliar, y en general realizar todas las
gestiones necesarias para llevar a buen recaudo la gestion profesional encomendada.

Ruego al Sefor Juez reconocer personeria a mi apoderada en los términos aqui
consagrados.

Cordj

AAUTENTICADA

VICTO

R ALFONSO TORO Di
C.C. N2 49180

€ Bogota

Acepto,

/2; “ 27
INGRID PAOEXKRUG AVILES

C.C. No. 40.043.412 de Tunja
T.P. No. 123.591 C.S. de la J.
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DILIGENCIA DE PRESENTACION PERSONAL

Articulo 2,2.6.1.2.4.1 del Decreto 1069 de 2015

En fa ciudad de Tunja, Departamento de Boyacd, Republica de Colombia, el trece (13) de febrero de
dos mil veinte {2020), en la Notaria Tres (3) del Circulo de Tunja, comparecié:

VICTOR ALFONSO TORO DIAZ, identificado con Cédula de Ciudadania/NUIP #0019190843, presenté el
documento dirigido a JUEZ ONCE ADMINISTRATIVO ORAL DEL CIRCUITO DE TUNJA y manifesté que la
firma que aparece en el presente documento es suya y acepta el contenido del mismo como cierto.

QA;M‘
- ! 8233k9x9ani3
-------- Firma autdgrafa -------- 13/02/2020 - 09:24:18:557

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 biografica y biométrica de la base
de datos de la Registraduria Nacional del Estado Civil.

Acorde a la autorizacidn del usuario, se dio tratamiento legal relacionado con la proteccién de sus
datos personales y las politicas de seguridad de la informacién establecidas por la Registradurfa
Nacional del Estado Civil.

LUIS FERNANDO VILLAMIL FORERO
Notario tres (3) del Circulo de Tunja - Encargado

Consulte este documento en www.notariasegura.com.co
Nimero Unico de Transaccién: 823sk9x9ani3
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DILIGENCIA DE PRESENTACION PERSONAL

Articulo 2.2.6.1.2.4.1 del Decreto 1069 de 2015

-'Enla ciudad de Tunja, Departamento de Boyacd, Republica de Colombia, el catorce (14) de febrero de
dos mil veinte (2020), en la Notaria Dos (2) del Circulo de Tunja, comparecié:

INGRID PAOLA KRUGER AVILES, identificado con Cédula de Ciudadania/NUIP #0040043412 y la T.P.

123591, present6 el documento dirigido a JUEZ ONCE ADMINISTRATIVO ORAL DEL CIRCUITO DE
TUNJA y manifesté que la firma que aparece en el presente documento es suya y acepta el contenido
del mismo como cierto.

ks o
1pt1x7 icthwl

-------- Firma autdgrafa -------- 14/02/2020 - 16:24:39:477

Conforme al Articulo 18 del Decreto-Ley 015 de 2012, el compareciente fue identificado mediante
cotejo biométrico en linea de su huella dactilar con la informacién biogréfica y biométrica de la base
de datos de la Registraduria Nacional del Estado Civil.

Acorde a la autorizacién del usuario, se dio tratamiento legal relacionado con la proteccién de sus
datos personales y las politicas de seguridad de la informacién establecidas por la Registraduria
Nacional del Estado Civil.

CARLOS ELIAS ROIASLOZANO
Notario dos. (2} dei Clrculo de Tunja

Consulte este documento en WWW notanasegura com.co
Numero Unico de I' ransacc:an Iptix7gkthy4
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Tunja, Julio de 2020

Doctora
ASTRID XIMENA SANCHEZ PAEZ
JUEZ ONCE ADMINISTRATIVO DEL CIRCUITO DE TUNJA

E. S. D.

REFERENCIA: ACCION DE REPETICION
Demandante: ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA
Demandados: VICTOR ALFONSO TORO DIAZ Y OTRO
Radicacion: 15001333301120190016000

INGRID PAOLA KRUGER AVILES, mayor de edad y domiciliada en la ciudad
de Tunja, identificada con la cédula de ciudadania N° 40.043.412 de Tunja,
abogada en ejercicio titular de la tarjeta profesional N° 123.591 del Consejo
Superior de la Judicatura, en ejercicio del poder especial que me ha conferido
el doctor VICTOR ALFONSO TORO DIAZ, mayor de edad y vecino de Tunja,
identificado con la cédula de ciudadania N° 19.190.843 de Bogot4, demandado
dentro del proceso determinado, dentro del término para dar contestacion a la
accion, manifiesto que procedo a presentar escrito de EXCEPCION PREVIA,
dentro de la accion de la referencia y conforme al numeral tercero del articulo
175 y numeral sexto del articulo 180 del CPACA, en concordancia con los
articulos 100 y 101 del C.G.P. de acuerdo a los siguientes argumentos.

EXCEPCION PREVIA

Propongo como excepcion previa contra las pretensiones del medio de control
repeticion la siguiente:

FALTA DE LEGITIMACION EN LA CAUSA POR PASIVA

FALTA DE LEGITIMACION EN LA CAUSA POR PASIVA DE HECHO O
FORMAL POR NO PARTICIPACION DEL DR. VICTOR ALFONSO TORO
DIAZ EN LOS HECHOS MATERIA DE LITIGIO.

Sea lo primero recordar que el Consejo de Estado ha sefalado que la
legitimacion en la causa hace referencia a la posibilidad de que la persona
formule o contradiga las pretensiones de la demanda, por ser el sujeto activo o
pasivo con interés en la relacién juridica sustancial debatida en el proceso.
Como se observa, las personas con legitimacion en la causa se encuentran en
relacion directa con la pretensién, ya sea desde la parte activa, como
demandante, o desde la parte pasiva, como demandado. Ahora bien, segun se
hable de la legitimacion del demandante o del demandado, estamos en
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presencia de la falta de legitimacion en la causa por activa y por pasiva,
respectivamente?,

Hay que mencionar, ademas, que el Maximo Tribunal en lo Contencioso
Administrativo ha decantado dos categorias adicionales de legitimacion en la
causa, a saber: (i) legitimacion en la causa de hecho vy (ii) legitimacion material
en la causa. Véase:

“La legitimacion en la causa tiene dos dimensiones, la de hecho y la
material. La primera surge de la formulacion de los hechos y de las
pretensiones de la demanda, por manera que quien presenta el escrito
inicial se encuentra legitimado por activa, mientras que el sujeto a quien
se le imputa el dafio ostenta legitimacion en la causa por pasiva. A su vez,
la legitimacion material es condicidn necesaria para, segun corresponda,
obtener decision favorable a las pretensiones y/o a las excepciones, punto
que se define al momento de estudiar el fondo del asunto, con
fundamento en el material probatorio debidamente incorporado a la
actuacion. Asi, tratdndose del extremo pasivo, la legitimacion en la causa
de hecho se vislumbra a partir de la imputacién que la demandante hace
al extremo demandado y la material Unicamente puede verificarse como
consecuencia del estudio probatorio, dirigido a establecer si se configuré
la responsabilidad endilgada desde el libelo inicial™.

Siendo mas precisos en la definicion de los elementos conceptuales en
cuestion el Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccién
Tercera, en providencia del 04 de febrero de 2010 proferida dentro del radicado
No. 70001-23-31-000-1995-05072-01(17720), MP Dr. Mauricio Fajardo Gémez;
ilustro:

(...) resulta menester senalar, adicionalmente, que se ha diferenciado
entre la legitimacion de hecho y la legitimacién material en la causa. Toda
vez que la legitimacion en la causa de hecho alude a la relacion
procesal existente entre demandante [llegitimado en la causa de hecho por
activally demandado [legitimado en Ila causa de hecho por
pasivall y nacida con la presentacion de la demanda y con la notificacién
del auto admisorio _de la misma a quien asumird la posicion de
demandado, dicha vertiente de la legitimacion procesal se traduce en
facultar a los sujetos litigiosos para intervenir en el tramite del plenario y
para ejercer sus derechos de defensa y de contradiccion; la legitimacion
material, en cambio, supone la conexion entre las partes y los hechos
constitutivos del litigio, ora porque resultaron perjudicadas, ora porque
dieron lugar a la produccion del dafio. En un sujeto procesal que se
encuentra legitimado de hecho en la causa no necesariamente concurrira,
al mismo tiempo, legitimacion material, pues ésta solamente es predicable
de quienes patrticiparon realmente en los hechos que han dado lugar a la
instauracion de la demanda o, en general, de los titulares de las
correspondientes relaciones juridicas sustanciales; por consiguiente, el
andlisis sobre la legitimacion material en la causa se contrae a dilucidar si

1 Consejo de Estado, Sala Plena de lo Contencioso Administrativo, Seccion Tercera, auto de unificacion de
jurisprudencia, 25 de septiembre de 2013, exp. 20.420.

2 Consejo de Estado, Sala Plena de lo Contencioso Administrativo, Seccion Tercera, Subseccion A, Sentencia del 24
de mayo de 2018 dentro del radicado 211568918001-23-31-000-2011-00264-01. MP. Dra. Marta Nubia Velasquez
Rico.
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existe, 0 no, relacién real de la parte demandada o de la demandante con la
pretensién _que ésta férmula o la defensa gue aquella realiza, pues la
existencia _de tal relaciébn constituye condicidon anterior y necesaria para
dictar sentencia de mérito favorable a una o a otra. En consonancia con lo
anterior, se ha indicado que la falta de legitimacion en la causa no impide
al fallador pronunciarse de fondo sobre el petitum de la demanda,
comoquiera que la aludida legitimacion constituye un elemento de la
pretension y no de la accion, en la medida en que se trata de “... una
condicion propia del derecho sustancial y no una condicion procesal, que,
cuando no se dirige correctamente contra el demandado, constituye razén
suficiente para decidir el proceso adversamente a los intereses del
demandante, por no encontrarse demostrada la imputacion del dafio a la
parte demandada” (Negrilla y Subraya fuera del texto).

Asi pues, en principio la distincién entre legitimacion en la causa de hecho y
material se reduce a que mientras la legitimacion de hecho se refiere a la
relacion procesal entre demandante y demandado que surge a partir de la
notificaciéon del auto admisorio (momento en que se trabada la Litis), la
legitimacion material en la causa refiere a la participacion real de las personas
en el hecho que da origen a la interposicion de la demanda.

A fin de no dejar vacio de contenido la categoria de legitimacién en la causa de
hecho, resulta imperativo subrayar que a pesar del entendimiento del concepto
dominante en la préactica judicial, la legitimacion de hecho o formal no se
reduce a la mera relacion juridica- procesal naciente con la interposicién de una
demanda y su notificacion; sino que para su real existencia debe verificarse la
efectiva intervencion de las partes dentro del marco factico delimitado en el
libelo de demanda o por lo menos una relacién juridica emanada de la ley,
pues de lo contrario, se caeria en la incorreccién de considerar legitimadas en
la causa a personas (juridicas o naturales) por el simple sefialamiento, en
ocasiones arbitrario, que hace la parte demandante al momento de ejercer su
derecho de accion.

Por consiguiente, no se puede establecer de manera irreflexiva la legitimacién
en la causa por activa o pasiva de hecho de una parte por la circunstancia de
haber sido relacionada en una reclamacion judicial o en su contestacion.
Entonces, de no poder verificarse una conexion factica o juridica entre las
partes desde el momento mismo en que se traba la Litis, lo procedente es
declarar la falta de legitimacién en la causa ya sea activa o pasiva de manera
previa y no desgastar la administracion de justicia hasta la culminacion del
proceso.

Por su parte la legitimacion en la causa material debe ser entendida como una
conexion entre partes y hechos juridicamente relevantes mas calificada que la
relacion juridica necesaria establecer la legitimacion en la causa de hecho,
pues la relacion necesaria para determinar la legitimacion material o relacion
entre partes y hechos se da “ora porgue resultaron perjudicadas, ora porque

fio”,_Situaciones estas que resultan ser

dieron lugar a la produccion del dafio’.
presupuesto de una decisién de fondo acerca de la responsabilidad y por tal
motivo se justifica que la falta o no de legitimacion material deba decidirse
hasta el momento de la sentencia.

Hecha esta ilustracion, en el caso de la especie, en lo que respecta al Dr.
VICTOR ALFONSO TORO DIAZ, se esta ante una evidente falta de
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legitimacion en la causa por pasiva de hecho, toda vez que se advierte que el
facultativo no hizo parte del equipo de salud que dispensé atencion médica a la
entonces gestante MARIA BERENICE AVILA en instalaciones de la ESE
HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA el 7 de Junio de 2003.

El presente caso se trata de una paciente de 28 afios de edad multigestante,
quien consulta el dia 5 de junio de 2003 en el Centro Médico Nimero 1 de la
ciudad de Tunja con embarazo de 44 semanas por Ultima regla no confiable y
41 semanas y 1 dia por ecografia del dia 29 de abril del 2003. La paciente se
encontraba asintomatica y se realiz6 monitoria reportada no reactiva .Con
diagnéstico de embarazo de 41 semanas se remitid para hospitalizar por
urgencias en el Hospital San Rafael de Tunja. La paciente No asistio
inmediatamente al hospital sino lo realiza al dia siguiente.

El dia 6 de junio de 2003 a las 08:40 am ingresa la paciente al servicio de
urgencias del Hospital San Rafael de Tunja, encontrdndose sin actividad
uterina ni pérdidas vaginales, no refiere expulsion de tapdén mucoso,
movimientos fetales percibidos por la madre como normales, la paciente tiene
como antecedentes de importancia ser multigestante, con 3 partos previos sin
complicaciones, fecha de ultima menstruacion no confiable del 14 de julio del
2002, sin ecografia del primer trimestre, con ecografia obstétrica del tercer
trimestre de fecha 29 de abril del 2003 con un embarazo de 35 semanas y 6
dias extrapolado para el 6 de junio se calcul6 41 semanas y 2 dia, laboratorios
preconcepcionales sin alteraciones, paciente con hemoclasificacién O negativo
del 10 de Abril del 2003 negativo sin otros antecedentes de importancia.

Al examen fisico la paciente signos vitales normales, datos positivos Utero
gravido altura uterina 31cm, feto Unico longitudinal cefélico, frecuencia cardiaca
fetal 134 LPM, tacto vaginal cuello posterior blando dilatacion 3 cm borramiento
30%, estacion flotante -3 presentacion cefélica pelvis ginecoide. Se observa
expulsion de tapdn mucoso, con diagnéstico de embarazo a término de 41
semanas y 2 dias por ecografia de tercer trimestre multigestante trabajo de
parto en fase latente se dio indicaciones a la paciente para deambular signos y
sintomas de alarma y se citd el dia 7 de junio 2003 para evaluaciéon del
bienestar materno fetal.

El dia 7 de junio 2003 de acuerdo a la historia clinica de la paciente, a las 07:30
a.m. la paciente regresa para valoracion por ginecologia, encontrando signos
vitales normales, Utero globoso, FCF (frecuencia cardiaca fetal) 132 LPM, TV
(tacto _vaginal) dilatacion _de 4cm_ X borramiento  50%, estacion -1. Se
confirmaron _diagndsticos anteriores y bienestar fetal con auscultacién de la
frecuencia cardiaca fetal. Se dio _indicaciones sobre signos y sintomas de
alarma y se recomendd nueva valoracion por ginecologia.

El dia 8 de junio de 2003 la paciente reconsulta por actividad uterina regular y
durante el examen fisico se encuentra ausencia de la frecuencia cardiaca fetal.
Se realizd ecografia obstétrica confirmando el diagnostico de o6bito fetal. La
paciente fue hospitalizada para conduccion de trabajo de parto., el parto
vaginal normal se produce sin complicaciones a las 10:45 del dia 8 de junio de
2003.

La entidad demandante afirma en su escrito de demanda que el Dr. VICTOR
ALFONSO TORO DIAZ, se encontraba de turno el dia 7 de Junio de 2003 de

Calle 20 N° 12 - 84 Centro Comercial Plaza Real Local 117
Teléfono 7445898-7445899 celular 3212682212 correo electronico: inpakrav673@gmail.com

140


mailto:inpakrav673@gmail.com

Ingrid Paola Kriiger Aviles
Abogada Especializada

acuerdo al cuadro de turnos aportado y la manifestacion expresa en la entidad
que para la fecha de los hechos solamente se encontraba de turno UN
ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA DURANTE LAS 24
HORAS, la realidad es que mi poderdante Dr. TORO NO ESTUVO DE TURNO
ESE DIA, no estaba prestando laborando en la entidad el dia mencionado,
prueba de ello es que no aparece ningun registro suscrito por mi poderdante en
la historia clinica de la paciente, sumado a lo anterior de acuerdo al registro del
libro de partos y cesareas 2° Norte de la ESE Hospital San Rafael de Tunja
habia otro especialista a cargo del turno y fue quien realizé los procedimientos
quirurgicos de cesarea que se practicaron el dia 7 de Junio de 2003, ver libro
de partos y cesareas numerales 64, 66, 68 y 69 donde se encuentran
relacionados cuatro procedimientos quirargicos de cesarea que fueron
realizados a pacientes de ginecoobstetrica y en ninguno de ellos figura como
médico cirujano el Dr. Victor Toro.

Por lo tanto se concluye que si de acuerdo a la afirmacién procedente de la
misma entidad respecto a que solamente habia de turno de 24 horas un
especialista en ginecologia y de acuerdo a los registros del libro de partos y
cesareas se realizaron cuatro procedimientos de ceséreas efectuados por parte
de un especialista ginecologo diferente a mi poderdante, es posible se afirmar
con grado de certeza que el demandado DR. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ
NUNCA estuvo a cargo de la atencion de la paciente.

Es por esto que lo cierto es que el DR. VICTOR TORO DIAZ nunca particip6 en
la atencion médica brindada a sefiora MARIA BERENICE AVILA, en razon a
gue mientras esta se desarrollaba €l no estaba a cargo de turno 24 horas el dia
7 de Junio de 2003. A causa de ello, el especialista en ginecologia y obstetricia
no pudo supervisar la labor realizada por el interno, ni mucho menos tener
contacto directo con la paciente, situacion corroborada por la historia clinica de
la paciente.

En definitiva, el DR. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ no se encuentra
legitimado en la causa por pasiva formalmente o de hecho, ya que no es
posible hacer un reproche concreto hacia mi prohijado en tanto que es
categorica en sefalar que este nunca la atendié. Es mas, la parte demandante
solamente se fundamenta en un documento oficial elaborado por ella misma
como el cuadro de turno, sin demostrar de manera eficiente y contundente que
mi poderdante si estaba de turno, situacion que facilmente habia podido
corroborar con los registros de libro de partos y ceséareas 2° Norte, revisando
cual especialista habia realizado los procedimientos quirtrgicos del servicio de
ginecologia el dia 7 de Junio de 2003 desde las 7:00 am hasta las 7:00 am del
dia 8 de Junio de 2003.

Por lo dicho en precedencia, solicito sefor la Sefiora Juez que declare probada
la excepcion de falta de legitimacion en la causa por pasiva

DECLARACIONES Y CONDENAS

Con fundamento en lo anteriormente expuesto, muy respetuosamente le
solicito Sefora Juez:

Calle 20 N° 12 - 84 Centro Comercial Plaza Real Local 117
Teléfono 7445898-7445899 celular 3212682212 correo electronico: inpakrav673@gmail.com

141


mailto:inpakrav673@gmail.com

Ingrid Paola Kriiger Aviles
Abogada Especializada

1. DECLARAR PROBADA la Excepcién previa denominada FALTA DE
LEGITIMACION EN LA CAUSA POR PASIVA en favor del demandado
VICTOR ALFONSO TORO DIAZ y se proceda a desvincularlo del tramite
de la referencia.

2. CONDENAR en Costas a la entidad demandante.

PRUEBAS

Respetuosamente solicito que se tenga y decrete como pruebas de la
excepcion previa presentada las siguientes:

DOCUMENTALES APORTADAS

1. Respuesta derecho de peticion radicado N° 20201300005564 en la ESE
Hospital San Rafael de Tunja el dia 27 de Febrero de 2020, donde se
solicita copia auténtica, integra y legible de la historia clinica de la paciente
MARIA BERENICE AVILA (1) folios.

2. Respuesta derecho de peticion radicado N° 20201300005574 en la ESE
Hospital San Rafael de Tunja el dia 27 de Febrero de 2020, en (53 folios)
donde se solicita entre otros aspectos:

)] Copia del libro de registros de atencion en sala de partos para los dias
6, 7 y 8 de Junio de 2003 (documento obrante a folios 43 y 44 de la
respuesta allegada).

3. Copia del derecho de peticion radicado el dia 16 de Julio de 2020 en la ESE
Hospital San Rafael de Tunja, donde se solicita imagen fotografica o
escaneada de las paginas del libro de registro de partos y ceséareas 2°
norte, correspondientes a los procedimientos y partos atendidos los dias 6,
7y 8 de Junio de 2003. (3) folios.

La anterior solicitud se realizé con anterioridad a la entidad demandante de
la prueba documental requerida, sin embargo la copia allegada no es legible
en su totalidad, motivo por el cual se reitera la solicitud.

4. Copia del derecho de peticion radicado el dia 16 de Julio de 2020 en la ESE
Hospital San Rafael de Tunja, en (3 folios) donde se solicita:

1. Se expida certificacion respecto a los siguientes aspectos:

a) Cuantos especialistas en ginecologia se encontraban de turno el dia 7
de Junio de 2003.

b) Que actividades debia desarrollar el ginecdélogo durante el turno 24
horas el dia sabado 7 de Junio de 2003.

c) Cuales servicios se encontraban a cargo del ginecélogo de turno 24
horas.

d) Cuantas pacientes estuvieron a cargo del servicio de ginecobstetricia el
dia 7 de Junio de 2003.
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2. Se expida certificacion respecto a quien fue el especialista en
ginecologia y obstetricia que realiz6 los procedimientos o atencién
obstétrica a las pacientes indicadas a continuacion y en las fechas
relacionadas a continuacion:

Nombre Cédula de Fechade Hora Procedimiento
paciente ciudadania | atencion

Maria Elsa 23.297.082 | 7 Junio 2003 | 3:35 pm | Cesarea
Yanquén

Rosalba 39.780.730 | 7 Junio 2003 | 6:00 pm | Cesarea
Aguazuco

Yuri Josefina 1057462298 | 7 Junio 2003 | 23:30 Cesarea

Avila

Alexandra Acufia | 40.077.417 | 8 Junio 2003 | 00:24 Cesarea
Garcia

DOCUMENTALES SOLICITADAS:

Respetuosamente solicito oficiar a la E.S.E. Hospital San Rafael de Tunja para
gue remita con destino al presente radicado lo siguiente:

1. Copia auténtica, integra y legible de la Historia Clinica de la paciente
MARIA BERENICE AVILA.

De conformidad al articulo 173 del C.G.P. se realiz6 con anterioridad la
solicitud a la entidad demandante de la prueba documental requerida, por lo
cual se adjunta copia de la respuesta negativa de la entidad demandante.

2. Imagen fotografica o escaneada de las paginas del libro de registro de
partos y cesareas 2° norte, correspondientes a los procedimientos y partos
atendidos los dias 6, 7 y 8 de Junio de 2003.

En consideracion al articulo 173 del C.G.P. se realizdé con anterioridad la
solicitud a la entidad demandante de la prueba documental requerida, sin
embargo la copia allegada no es legible en su totalidad, motivo por el cual
se reitera la solicitud.

3. Se expida certificacion respecto a los siguientes aspectos:

a) Cuantos especialistas en ginecologia se encontraban de turno el dia 7
de Junio de 2003.

b) Que actividades debia desarrollar el ginecélogo durante el turno 24
horas el dia sabado 7 de Junio de 2003.

c) Cuales servicios se encontraban a cargo del ginecélogo de turno 24
horas.

Calle 20 N° 12 - 84 Centro Comercial Plaza Real Local 117
Teléfono 7445898-7445899 celular 3212682212 correo electronico: inpakrav673@gmail.com

143


mailto:inpakrav673@gmail.com

Ingrid Paola Kriiger Aviles
Abogada Especializada

d) Cuantas pacientes estuvieron a cargo del servicio de ginecobstetricia el
dia 7 de Junio de 2003.

4. Se expida certificacion respecto a quien fue el especialista en ginecologia y
obstetricia que realizO los procedimientos o atencion obstétrica a las
pacientes indicadas a continuacion y en las fechas relacionadas a
continuacion:

Nombre Cédulade | Fechade Hora Procedimiento
paciente ciudadania | atencion

Maria Elsa 23.297.082 | 7 Junio 2003 | 3:35 pm | Cesarea
Yanquén

Rosalba 39.780.730 | 7 Junio 2003 | 6:00 pm | Cesarea
Aguazuco

Yuri Josefina 1057462298 | 7 Junio 2003 | 23:30 Cesarea

Avila

Alexandra Acuiia | 40.077.417 | 8 Junio 2003 | 00:24 Cesérea
Garcia

ANEXOS

Me permito anexar a la presente excepcion los documentos sefialados como
pruebas aportadas.

NOTIFICACIONES
- El doctor VICTOR ALFONSO TORO DIAZ recibird notificaciones en la

Calle 41 N° 1-51 Este Apto 1015 en la ciudad de Tunja. Correo electronico:
torovictoralfonso@hotmail.com Teléfono celular: 3132650036

- La suscrita recibiré notificaciones en la Calle 20 N° 12 — 84 Local 117
Centro Comercial Plaza Real en la ciudad de Tunja. Correo electronico:
inpakrav673@gmail.com Teléfono 7445898 Celular 3212682212.

Con todo respeto,

i

INGRID PAOLA KRUGER AVILES
C.C. N° 40.043.412 de Tunja.
T.P. N° 123.591 del C.S. de la J.
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Tunja, (2 MAR 2020

Doctora:

INGRID PAOLA KRUGER AVILES

Calle 20 No. 14-84 Local 117 Centro Comercial Plaza Real
Tunja

ASUNTO: Respuesta derecho de peticion
REF: Radicado No. 20201300005564

Cordial saludo,

-

Atendiendo el asunto de la referencia, radicado en la Institucion el 27 de febrero del afio que avanza, y de
acuerdo a lo preceptuado en la Ley 1755 de 2015 y la resolucion interna N° 194 de 2018, de manera
atenta me permito dar contestacién al derecho de peticién por usted incoado en los siguientes términos:

La Resolucién N° 1995 de 1999 por la cual se establecen normas para el manejo de la Historia Clinica, en
su articulo 1° sefiala: “La Historia Clinica es un documento privado, obligatorio y sometido a reserva, en el
cual se registran cronoldgicamente las condiciones de salud del paciente, los actos médicos y los demds
procedimientos ejecutados por el equipo de salud que interviene en su atencion. Dicho documento
unicamente puede ser conocido por terceros previa autorizacion del paciente o en los casos

previstos por la ley”

A su vez, el articulo 14° enfatiza quien puede acceder a la historia clinica del paciente, determinando que:
“Bodrdn acceder a la informacion contenida en la historfa clinica, en los términos previstos en la Ley:

1) £l usuario.

2) El Equipo de Salud.

3) Las autoridades judiciales y de Salud en los casos previstos en la Ley.
4) Las demds personas determinadas en Ia ley.

PARAGRAFO. El afceso a Ia historia clinica, se entiende en todos los casos, unica y exclusivamente para
los fines que de dcuerdo con la ley resulten procedentes, debiendo en todo caso, mantenerse la reserva

legal”.

Conforme a lo anterior, noles posible acceder a su peticién respecto de expedir copia autentica, integra y

legible de la histdria clinicg dé la paciente MARIA BERENICE AVILA SANABRIA, por cuanto no se acredita
ninguna de las condicionesjésbpzadas en precedencia.
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Tunja, 1 g MAR 2020

Doctora

INGRID PAOLA KRUGER AVILES
Direccion: Calle 20 No. 14-84 Local 11
Ciudad.

Asunto: Respuesta dereg
Ref. Radicado bajo No. in

Reciba un atento saluda.

De conformidad con lo preceptuado e

contestar cite: 20201200018251

T

7 Centro Comercial Plaza Real

ho de peticlén fechado del 27 de febrero de 2019
terno: 20201300005574

W el articulo 14 inciso primero de la ley 1755 de 2015 "Por medio de

la cual se regula el derecho fundamental de peticién y se sustituye un titulo del Cédigo de Procedimiento

Administrativo y de lo Contencioso Ad
de 2018, fundamento juridico sobre e
E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SA
siguiente:

A LOS LITERALES A Y B: Copia de
copia del reglamento del internado vig

Se allega oficio suscrito por la interver
Navas referente a su solicitud en quin

ministrativo”, y lo establecido mediante Resolucion interna No. 194
cual se sustenta e derecho de peticién de |a referencia, procede la
N RAFAEL DE TUNJA & resolver de fondo su solicitud informando lo

os convenios docente-asistenciales vigentes para junio de 2003 y
ente para Junio de 2003,

tora de Actividades de Gestion Académica Gladys Cecilia Gordillo
ce (15) folios.

AL LITERAL C: Informacidn de la capacidad instalada y tabla de detalle para por servicios para el afio

2003,

Se anexa certificado de capacidad instialada para el afio 2003 suscrito por el subgerente de servicios de

saiud en (1) folio.

AL LITERAL D: En cuanto a la solicit|
equipos biomedicos del servicio de ob
Biomédico German Dario Puerto Gutié
gestion documental se logré constata

Asi mismo sefiald que segln la resolug

id referente a la Copia de la hoja de vida y mantenimientos de
Stetricia para el afio 2003, se ailega oficio suscrito por el Ingenierc
rrez, en el cual manifiesta que una vez se verificé con el area de

r que no existe registro.

ion 1043 de 2006, el registro de hojas de vida de equipos médicos

empezd a regir desde |a expedicion de dicha normatividad
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AL LITERAL E: Se allega certificacion emitida por la Subgerente Administrativa y Flnanciera de ta
entidad, junto can el Manual de funcienes de especialistas en ginecobstetricia para junio de 2003, en tres
(3) folios.

A LOS LITERALES F, G, H - I: guia de atencion del parto vigente para 2003, Guiz manejo de embarazo
postermine vigente para junio de 2603, soporte de socializacidn de Jas guias de manejo del serviclo de
obstetricia para el aifo 2003 y manual de diligenctamiente de historia clinica vigente para el afio 2003, se
adjunta certificaciones emitidas por el area de Gestion documental en la cual manifiesta que ne reposa
registro alguno en el archivo central sobre dicha documentacién,

AL LITERAL J: Copia del libro de registros de atencién en sala de partos para los dias 6, 7 y 8 de junio
de 2003 asi:

Del libro registro de cirugias instrumentacién quirdrgica enerc de 2002 a Diciembre de 2003 se anexan
dos {2) follos correspondientes a las fechas soficitadas.

Del libro partos y cesareas segunde norte del 1 de noviembre de 2002 a 5 de marzo de 2004 cuatro (4)
follos. Correspondientes a las fechas solicltadas.

Sin otro particular.

Atentanjente, \
| |
Iy
7~
A~
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Al contestar cite: *RAD_S*
L G
Tunja,
Sefores
OFICINA JURIDICA
E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja
La Ciudad

Asunto: respuesta a solicitud documentacién derecho de peticion 5574

Por medio de la presente me permito dar respuesta a la solicitud hecha por ustedes el dia de hoy
lunes 02 de marze de 2020 en cuanto a la copia de los convenios docentes asistenciales vigentes
para junio de 2003 y la copia del redlamento de internado vigente para junio de 2003 para tramitar
el asunto de la referencia.
Tomando en cuenta que dicha infgrmacion por la antigiiedad reposa en el archivo central de la
institucion, procedemos a solicitarlgs a esa dependencia encontrando lo siguiente:

1. Ya que los convenio tiene pna vigencia de hasta 10 afos se solicitd la informacion que
sobre el particular se encontrara en el archivo 10 afnos antes y 10 después de la fecha de
referencia (2003) Asi las codas el personal del archivo remite via correo electronico el Gnico
convenio docencia servicio febidamente legalizado que es con la Universidad de Boyacé,
el cual se adjunta a la presgnte. Los demas documentos que se encontraron en esos pe-
riodos de tiempo son cartas de intencidn para realizacion de convenios las cuales adjun-
tamos de igual forma.

2. En cuanto al reglamento de internado el archivo informa no encontrar nada de esa fecha
referente al tema, (ver pantallazo de correo electrénico) lo Gnico que se ¢onoce en ese
respecto es un reglamento de internado, con vigencia del afio 2015 (resolucidn 135 del 19
de junio de 2015) el cual sq adjunta.

Sin otro particular

a. GLADYS CECILIA GORDILLO NAVAS
Actividades de Gegtion Académica

Adjunto: Documentos mencionados {en 15 folios)
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U“\WERSHMD NACIUI’\EAI, DL Q(iLﬂllBIA
FAGCULTAD DE MEDCIN

5. RECURSO HUMANO, MEDICC ¥ PARAMEDICO

4. RECURSOS PARA INTEREADO

a) Alojamiento

h} Alimentaridn

¢) Potacidn ropa de trabajo
Auxilic educativo
Recuros de biblioteta, commnicacidn e informética
Recursce Humano: Cogtdinadodude Internado v Docentes para
Int&rn1do gque deseen inseribirse.como Docentas adscritos
a la Facultad de Medicima de la Universidad Hacional.

L) I =N

De lz prontitud 48 su'xespusstid dependerd™a presentarisn de su
géntidad ante gl Consejd Ditectivd d&*ta Facuitad para tramitar
ante la oficina Juridica d8e la Universidad Nacional, 11
aprobacidn y firma dal Convenio Bogente-Agintencial antre 1la
Entidad Hospitalaria y la Universidad-Macionall

Alentanente,
e

c.c. Bra artha Magdalena Lozano
Coordinadora de Internada

Samafe de Bopotw, 1O, Gludad Tniversitaria, Aparctado Adeen T4480 - Fax (37112225414
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Santafé de Bogotd, Marzo 15 de 1.993

Daoctor

RAFAEL ROMERO

Director del Hospital San Rafael
Tunja (Boyacd)

Distinguido Doctor:

Estamos profundamente interes

dus en establecer con ustedes uh programa de colaboracién y
ayuda intes-instirucional sobre 1as

bases que le estoy explicando dnds adelante.

Esta Escuela se fundd con el chieto de restaurar la imaggn del médico general y su
competilividad en un mercado d¢ wabaje totalmente dominado por las especiatidades.

Nos consta que un pafs como Colombig, con un ingrese anurf,pc:r cdpita veintisicte veces
menor que el de Sviza y 1% vecgs menor que ¢l de los Estados Unidos, no puede pagar como
€585 potencias econdmicas del gnundo una arencidn altamenie wecnaldgica y especializada en
todos sus niveles y en todos log lugares del Pais.

Sin menescabo del equilibrio sa
hecho que, como la era mode:
debe aplicarse sin mas al desa

al, nuestra nacion no puede dapse el lujo de aceptar como un
L es 1a de la especialidad v de 1a téenica, esta verdad histdrica
o e una praxis social,

Censideramos que ¢l médico ggneral altamente calificade debe iener el statug del especialisia

porque de hecho lo es en lo gpds frecuente de las especialidades bésicas, dentro de una

concepeifin unitaria y wniversgl del paciente y de su commuilidad. Este médico generl,

Erog‘mnﬁﬁcanmw perfeccionado, es ¢l que denominamos Médigo Familiar, Mé&dico y Cirujano
amiliar, Farvilinrista Integral, Integralista o simplemente, Medico de Familia.

Prevemos que con un médico pgnerst de estn naturatezn, se mejorard considernblemente y con
costos ponderades el promedio de Ja atencidn médica en el Pafs.

No dudamos de que muchos mfdicos generales son acwalmenie familiaristas, para lograr lo
cual no han necesitado prograjna algung. Pero creemos guel hay que facilitarle al rgcién
egresado su perfeccionamiento para que ne le tome cast toda lz vida el volverse productivo ¥

respetable, dado que las dificulijdes denro de 1as cuales se mueve se toman cada vez mayores.

Le estoy enviande con la presenie carta, un gjemplar de la publichcidn en la cuzl proponemos ¢l
perfil de familiarista a la colabgracion criticn de los colegas que se interesen en el tema, para

S A 2rer Bopotd, | D, B SMewids Coypar Tk & Thda Fokl o8r5O8T
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que nos ayuden a perfeccionario. )

Nuestra propugcsta es que ese Hospital se asocie a nuestro plan de promocién y ayuda &l médico
general para que se perfeccione volviéndose familiarista en la prdctica, asi se siga llamendo
Médico Generad.

Este adiestramiento de post-grado selo puede darse en forma semipresencial para que sus
beneficios cobijen a un ndmero muy considerable de egresados de todas las Facultades de
Medicina, ojald todos aquellos que no lograron (ener 4cCeso & un programa de especialidad.

D¢ éste modo el educando pasard sdlamente lapsos de dos & custro semanas promedio, ¢n el
Hospital ¢n ¢l que ha de intensificar determinagdos aspectos de su adiestramiento. La Escuela
no le cobrza nada pere el médice sf tiene que cubrir los costos de su permanencia en el sitio que
se le asigne.

La Escuela le integra y organiza al médice todo su programa formativo, y estiblece las
correspondientes rotaciones de post-grado de acuerdo al aports docente que, después de
conversaciones y visitas, se vea de comnin acuerdo, gue puede dar el Hospital. Cabe la
posibilidad de que la Escuela refuerce, por el sistema de visitas asistenciales periddicas,
determinadas drcas especializadas.

Es muy deseable, auncuando ello no debe afectar aspectos de organizacion, que ¢l programa de
adiestrariento beneficie a los médicos generales que ejerzan en las freas geogrificas vecinas al
Hospitel que participz en el programa.

Desde luego, buena parie <del programa de educacién continuada se llevars a efecto a distancia.

Si el Hospital que usted tan dignamente dirige se asocia a esie programa de alto beneficio

profesional ¥ secial, 1a Escuela pone a disposiciéin del Hospital recursos como 1ps sigujentas:
1. Biblioeca, actualizaciones, disponibilidad de rodos sus recursos informativos por parte del

ceerpo meédico-docente del Hospital, Nuestros servicios se prestardn, ne sélamente en la
Escuels, sino también en la sede del Hospital,

2. Disponibilidad de nuestros laboratorios de ciencias bdsicas parz el desarrollo de cualquier
indale de inguictirles investigacionales por parte de los médicos del Hospital,

3 isapionibilidad de nuestras cafeterias, campos de deporte v ain de residencia para los
O3 que necesiten estar por breves lapsos en Bogotd,

4. Adiesramiento de médicos del Hospital en nueswra Unidad de Terapias Ahernativas
(Terapias de auto-regulacidn) o en la modalidad de dichas terapias que el médico escoja

5. Cursillos de actalizacién sobre cunlquier tema de Ia Medicing (Ciencias bisicas, Ciencias
Clinicas, especiatidades) o sobre Terapias de auto-regulacién en 1a sede del Hospital,

N N 2257 Degots, DBy B Soeniets Carpns How, & Sade Tk 0571085
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6. [nformacién escrita sobre Terppias de auto-regnlacién (Teraplas altemnatvas) en cualquier
tipo de tema que desee ¢l médico del smff.

1. Publicacion de cualquier tipg de preducciones de los médicos del Hospital, por parte de
nuestro Fondo Editorial.

8. Participacion docente de log médicos del Hespital al través de conferencias diciadas a
nuesiras alumnos, en la sede )]iﬂ la Escuzia.

9. Las demis que sc acuerden, ¥y que esté en condiciones de preskar una Entidad Universitaria
como la Escuela de MedicinalJuan N, Corpas.

Encarezco de usted se sirva jcarme si esa importante Entidad se interesa en el plan de
asociacidn académico-asistencigl gque queda agui bdsicamente esbozado, para proceder a
visitarlos en su sede, Nuestra pisita a ustedes tendrd un cardeter informal ¥ no implica
compromiso alguro de su p limitdndose el nuestro a hacerles ver &l beneficio de 10da
naturaleza gue Se derivaria si sp logra rescatar al médico general y elevarlo al status de
especialista-gie de la medicina N

Sin otro particular y con Ia expresién respetuosa de mi cordial aprecio me es grawo suscribirme
del Sefior Director Atentamente,

7 JORGE PINEROS CORPAS
Rector

”

JPClysg.
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CONVENTIO DOCEN T ASISTENCIAL ENTRE LA ENPRESA SOCTAL DEL
ESFADO HOSPITAL SAN RAFAEL DF TUNTA Y LA UNTVERSIDAD EL
BOSQUE

Fobre los suecsitos a saber [ORGE £1 1S SALCFIO VARG AS. miavor de edid
vveowio de funga, wlentitade como aparece 4l pre de nu e, quoen en su
cabidad  Jde GERENTE en el prezente vonvenws obra «n nombre v
wepresentac on de la ENIPRISA SOCEAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN
FAFAFL DE TTNTA gnien en nielante e denosmunazrd el FIOSPITAL. de
utia patie Ve la olra parde TEERNANDO MALY. mavor de edad, quien en
su aaldad de RECTOR obta en nombre y representacdon de la
ITNINERSIDAD ELL BOSOUTE idenliticado como sparece &l pae de mi furma.
e comformmmbad con Bes No 5086 del 20 Jde Sephicinbre de 1993, esmanada
del musstenio de Educacion Nacional v guien en ef texio de bste convenso se
denomminazd 1 UNIVERSIDAD. Yemendo ot cuenta el mutuy inberés v
cilemlinuento para el logre de la wnlegracidn docente awmstencial conrw
ostrategia fusdamental pavs impubsar un procesoe  de platiiicaodn
denartollo sde secuisos hiimanos en salud acondes con 1 realtdad Nacional v
Pepartamental v on cumplimients dal Decreto 0190 de 19%. acordamos
celebrar el prasenfe convenio contennde en las sipuenies  cliusuias
PRINERA QGIETTVO). Establecer bases de cooperacidén entrne ol HOSPITAL v
ta UNIVERSIDAD, pasa el desaneik ntegrado vde pnogramas docentes
amefencasles. en el campo de sahisd temuendo en cuenta que s
responsabilidad pramapal del hosprtal es bundar a la poblacion atencidn
médica dentro de Los crifenios etwioncia, cabdad v oportnmudad pava presiar
un dplrno servicio a la comunidad va lade LA UNIVERSIDAL . os formar 3
preparar estudiantes denfto dul criderno de escelencia acadinnmica  paca
trabajat en ol campo Jde 1a salind. respetando ambos suts respectivas drhitas Jde
compelencia v los mecanismos que se dufinen on el piosente contvemo: 14
cumplimiento de wste obplivo debera traer comao conseciencid. por i
meqoramiento de la cabhdad de 1a atencidn que binda & I vonumda] en el
HOSPITAL ¢ por olro lado gue la UNIVERSIDAD pueda diprner e
campes de practwa para ol adeonade desarelle de Lo labor docente
aststensial, por consiguivnie = fos ofganisnos de salied que mds adelante s
sefalan se realizardan para tos lines actinrdades decents asstennagles v a
UNIVERSIDAD podra desanoliar estas actividades  basiwcamente en s
programas de salud, investigacion v dicerid, puevia aprobacwn del
FOSPITAL e entiende cormo acividad dliwento asistencial ba detiradas en el
Art. 1o del duereto 0190 de 1996 SFEGUNDA: AREA DE INFLUENCIA R
Area sle inthnenoia que tensdzd la UNIVERSIDAD para el desauolle de los
piopramas docenfe asistenoales esld conrhiiunda por los sifios de praciua
gque ef HOSPITAL diponga. TERCERC: OBLIGACTINES DEL HOSPITAL L
Los tumoaonarms del HOSIITAL tendrdn obligacidn de hacet docencia
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prograing docenty asstencal debark ademis de eperoer 1a docanora presiac
Uy seIVICLos aststercialus al tener de los programas mobvo de este convenw
10, Presentar Joe programas con sus objelivos. nameto de estudiantes,
duracion, mievamsinos de supervisidn, tespousalubidades v cntenos de
evalpacion, 1l Defmy  comustamente los  progiamas de echicacdn
conttniada para b prsonal del HOSPITAL de contormudad con sy
actuulades. QUINT A LITH 17 JON DE RI.LRSUS. 10 Fiogetende (el
HOSIMTAL v el representante hegal de la UNIVERSIDALD o su delegada
acordardn las nuitnas para o actuslizacién de s recussos contorme al
seticnlo 18 del decreto 014 o 1996, 2 Toda la dotacion exsstents ust fos
mpantsnos e salud que dependan del HOSPITALL v yne hayan sude
adgqiitdos a4 cuahpisa o serdn de su propredad v debetdnn eslar
debulamente registiaduos en los snventanos. SEXTA: PERSONAL DXOCENTE,
1. La UINIVERSIDAD designard 5§ pagasd daectamenis a sue rhwenies de
planta v ol HUAPITAL ne fended relasion iaboral con ellos. 2. Lus dewerbes
designaduvs por la UNIVERSIDAD pora la realizacsin de los programas
docente asislenviaivs estardn bayo 1a dependenaia admunistrativa dol gerente
del argansmo de salud corperposdiente v se sujelatdn ¥ respetardn [a
teglainvilacion v nonmas  establecdas por el HOSPITAL, SPITIMA:
ESTLDEAN ThS, 1, El numeto de estodiantvs en practics en ol HOSPTTAL s
ttjard previanente y de coznin acuerdy paza cada semestiv ac adomico vnilre
ol HOSPITAL v LA UNIVERSIDAD tomando en consideracdn el perindo
académco en que se encuenbie asl como fas facihidades que presente al
prganismo de salud. 2. Los alwmnos Jdurante su practica se vertirdn
estrictamente a ko reglamentor notmas y procedumentos de carddder
tacnive, admisteative, disciphing v oalencion inddica smanadoy de (2
serencta el HOSPITAL. Asf como la perencia de los olros argarusnios e
salud 3. Los estudrantes dependerdn acaiémcamente de la UNIVERSIDAL
v en mgan aso tenudran telacion labeyal con el HOSETAL mu con los oftos
organismos  gue  dependen de orte. L lLos estudiantes haran ey las
mnstalaciones de fos organsimos de salud sanalados cn la céusula sepurida,
lay priclias exigidas por la IMHVERSIDAD de acuerde con el mved
académico v cwnplimiento de eltas, 5. Los estudiantes deberdn adyutrs §
suslener por su cuenta los equipes bisicos pata sy prachica. o Los estindianies
no podrdn recibir nguma «lase de emelumentos pragros pon lie atomcitn uie
presfan on los crgamsines de talud salvodo vonsaprade 4 la parte perhaente
4 estudsanttes de posgrade del  decreto 0190 de 199, Es obhgaciim de Ia
[NIVERSIDALD parsnlizar jue os ostudiantes se somelan & el reglamento
que expide ol HOSTITAL para ef desempefli de sun acinadades acadénues
asistencaales vn pregrado v/o posgradu . La partivipacién de los esludiante
ent 1a atencion del pactents debetd hacerse ba 1a supervision del personal
dovende s a pesar de tal ngurosidad se detiva algusia responsabilidad esta se
amangd pos una paliza de seguros e ampaie ol snesttc por
responsabilulad cwvil & que haya lugar ¥ que lss paries finnandzs de esle
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getvnle deb HOSPITAL, lus programas gue pretende dessniollarse con as
espevilvacivnes cotfenidas on vl niuneral lo. De la cléusula CUARTA v con
una anbopaadn de ol dias al oo de los susmos. F BOSPITAL.
mandestarf por escrito Sn aceplacton o reparo denizo de lor 30 dias
sgenter 4t representacién v ta UNIVERSIDAD doadira de iranediatio, El
HESPTTAL una vesr absueltss las observaciones dazd su aprobacian para
micidn las actividades dorente amstenciales. Lap partes daran esiabibidad v
conlbundad a 1oy programmas, S por owvunstancias  ustficadas s
LUNIVERSIDAD se ve obligada & suspender los programas, dad aviso al
HOSPITAL con antelacion de 60 dins. DECIMA TERCERA LONVENIOS
ADICIONALES . Para el adwuade desarrollo de s progranas ducente
aststenviales podrin celeliarse convenuos sdicinnales de conmn acverdo
entre las partes con el tin de resalver cualqurer stuacidn nueva no previsla
i el prasenic convenn . de conformudad con el articnle 247 de 1a Tey 100 de
1953, CLALSULA DECIMA CUARTA . Los tzémries para la aprubacidn v
derartelle del programa cusade por alguna raz6n se veyuiera mudifcar un
programa de pregrade y/o posgrado en sus objetivos, contenidos en su
estruciusa cuncular, cupos v duracsén o cusndae se peraba la necesudad de
viedl ino nueve. La UNIVERSIDAD sera 1a entidad responseble para recibar,
analizer v smplenwenlag, la inforinaoida periinente para la aprobacon o
unprobacion de wstos dentro de la autonomsa gue ejerce seg il lo establece la
ley 3d de 1552 CLAUSULA DECIMA QUINTA. INTERPIETTATION [IEL
CONVENIO. Tado Lo yelacionads con el andlisis miterpralacin v e in t6n
e este conveiie v sus modihicad ones adivivnates serdn Latados en el commnd
docente ssistencial - DECINLA SEXTA VIGENCLA DEL CONVENIO | La
vigencia de esle converno serd de DHe2 aos contades a partir de la Biima del
comvents, Dichoe converun podivd prorrogaise o voluniad de Las partes e
acitetdy con las evalwaciones. Los aspaclos ne previstos en el piesente
convene se regidn por lay duposkoenes legales Correspondientes v en
espectal por bas leyes 50 de 1992, 115 de 1994 v el decrelo 0190 de 1990 v sy
decrotos repglarmvatanos,

Fata constancia se Mg el presente en la cindad de Tusya a:

OFRENTE DFL HOSPITAL
DR: JORGE LUIS SALCEDO YARGAS

UNIVERSIDAD EL BOSQUF
PR HPEN ANDO MATIZ
PECTOR
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Educacion Médica

De: Gestion Document
Enviado el: lunes, 02 de marzg
Para: 'Educacion Médical
Asunto: RE: SOLICITUD D
Liceth

¥a enviamos lo encontrado de desde 1990 a 2
Con mucho pusto,

Elizabeth Caro Arias

Proceso Gestion Documental

ESE Hospital Universitario San Rafael Tunja
PBX. {57) 8 7433120

Calle S8 No. 2 - 16 Tunja - Boyaca, Colombia

gestiondocumental@hospitalsanrafaeltunja.gov

ov.Co

www. hospitaluniversitariosanrafaetunja.g

) ¥ = r,
SRR ~ea ) RN 5 W
;_; e -—’-'-‘-w.._l- ..g.wj\-"s _v:’ri_..'._ r :‘« L:J‘

" Ahorre Agua, recitle los desechos en balsas Independientes, v a
Preservar el medio amblente es responsabilkiad de todos”

La informiacidn contenida en este corren electrdnloo y en todos sug
estd dirigida. Si usted no s el destinatario sutorizado, cualguier mo

en &l mismo yfo en suUS archivas anexos oetd prohibida, Si por erro
lc nwic v abstenerse de divulgar su contenido v anexos.

De: Educacion Médica [mailto:edmedica@hosp
Enviado el: lunes, 02 de marzo de 2020 12:2]
Para; 'Gestion Documental’

Asunto: SOUCITUD DE INFORMACION

Doctora
ELIZABETH CARO
Lider de Gestion Documental

Cordial saludo

Por medio de la presente me perm
fin de poder verificar en el archivo
médica existe alguna carpeta que c
del 2003 o 10 afios después del 20
mismos periodos de tiempo.

Lo anterior con el fin de dar tramit
que en esta oficina no reposa infor!
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Bl <gestiondocumental@hospitalsanrafaeltunja.gov.ce>
de 2020 03:35 p.m.

E INFORMACION

p15.... La infermacian reglam¢nt0 de internado, no se encontrd nada.

ites de Imprimir un documento, reflexione siles necesario hacerk, de ello depende & future de nuestros hijos.

archivos anexos, es confidendal y/o privillgidda v sélo puede ser utilizada por la(s) persanas(s) a lafs) cual{es)
dificacidn, retendén, difusitn, distibucidn o cbpla total o parclal de este mensaje vfa de la informacion contenida
redbe este mensaje, le ofrezco disculpas, sirkase borrarie de inmedlato, notificarle de su srror a la parsana que

italsanrafaeltunja.gov.co)
L T

to solicitar de su colaboracién y de la de su equipo, con el
si dentro de los documentos archivados por educacién
pntenga convenios de docencia firmados 10 afios antes
)3 ademads de algun, reglamento de internado en esos

p a un derecho de peticion que solicita esa informacion, ya
macion digital de esas épocas.

[Numero de péging)
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Quedo atenta a cualquier cosa y agradezco de antemano la colaboracidon

Cordialmente

Liceth A. Mesa Fspinosa
Secretaria Gestion Academica
Tecnico Administrativo

edmedical@hospitalsanrafaeltunia. gov.co
7405030 ext 2314

" Ahgrre Agua, recicle los desechos en bolsas independientes, y antes de imprimir un documente, reflexione si es necesario hacerlo, de ello depende el futuro de nuestros
hijos. Preservar €l medio ambiente es responsabilidad de todos"

La informacién contenida en aste correo electronico y en todes sus archivos anexos, &5 confidencial y/o priviligiada y 560 puede ser utilizada por la{s) personas{s) a la(s}
cual{es) estd dirigida, 5i usted no es el destinatario auterizada, cualgquier modificacion, retencidn, difusian, distribucién o copia tetal o parcizl de este menszje y/o de la
informacién contenida en el mismo y/0 en sus archivos anexos estd prohibida, Si por error recibe este mensaje, le ofrezeo disculpas, sirvase homarlo de inmediato,
notificarle da su error a la persona que lo envié y abstenerse de divulgar su contenido y anexos.

[Ndmero de pagina]
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Se deroga s resolucidn 161 del 31
de la ESE Hospital San Rafgel de Ty

£l GERENTE DE

En

1. Que mediante acuerdo 09 de 2012 se aprusha of

San Rafael de Tunja,

v.hospitalsanrafagifunia. £OV.CO

medica@hospitalsanrafacliunja.pov.co

1.
RESOLUCION No.

era 11 No, 27 - 27 [ 8-7405030

Tunia - Bovacd - Colombia

DE 2015
GOIUN 7015  de 2015)

de mayo de 2007 y se adopta ¢l nuevo Regiamento de internado
nja.

LA E.5.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA

use de sus atribucionas legales Y

CONSIDERANDO;

plan de gestion de la gerente de la ESE Hespital

Z. Que mediante acuerdo N°. 11 4 2012 se aprueba la plataforma estratégica de la ESE Hospitai San

Rafael de Tunja.

3. Que mediante acuerdo N°. (4 de 2013 sa aprueba el plan de desarrolip

Rafael de Tunja para ef periodo 2018

4. Que medlante resolucién 161 d
rotatoric da la ESE Hospital San Rat

5. Que la E.S.E Hospital San Rafa
de I Nivel de atenddn y compleji
de tipo espedailzado,
conlievan Ia existencia de un regla

Quirdrgico (Internado) an esta instit

6. Que & ES.E. Hospitel San Rafd
Serviclo con diferentes instituciones
cual se regula B relacién docencia -
area de |3 saiud.

En mérito de o expuesto:

INTRODUCCION

El internado rotateria se constituys
Ministerio de Salud v de la Proteo
Universidades en cabeza de sus fag
inherentes al Area de Sslud, Bl estug

de la ESE Hospltal San
- 20186.

31 de maya de 2007 se adoptaba el reglamento de ntemads
i ¢e Tunia.

de Tunfa por ser Institucién prestadora de servicios de salud

d, tiene como fines misionales la prestacidn de servicios de salud
los cuales dentro de fa practica asistencial, la docencia ¥ la invastigacién

nto para los estudiantes que realizan su Entrenamionto Médico

icion, por lo que es precisc adoptar un hueve reglamenta,

el de Tunja, tlene en 15 actualivad Convenios de Docenci -
de educacién superior y que segin el decreto 2376 por medio del
servicio para los programas de formacion de @lento humano dal

RESUELVE:

en una de las modalidades de graduacion establecida por e

Hion Social asi come las mismas disposiciones intermas de las
uktacies yfo escuelss de Medicing y obres carreras profesionales
fante quien se podrd lamar interno, blen sea de medicing yjo de

enfermeria reallzard sus practicas clﬁTiuas 2n servicios médico-asistencial como miembre del equipo de |

Construyéncl

o Camino a la Excelencia
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salud, aplicando todos los conacimientos tedricas ¥ practicos que reclbld a lo larga de a formacidn
académica referente a la atencién Integral del paciente, su familia y fa comunidad, bajo ins principlos
de la ética prafesional e nplementando |a investigacion-actidn €n su quehacer czrio.

CBIETIVD

Complementar fa formadién det futurs profesional del area de 1z salud, proporciondndole experiendas
de aprendizale ¥ préctica que le permitan lz apiicacion de sus conocimientos tedrico-practicos en con-
junto con el médico especialista, médicos hospitalario o jefes de los servicios, en fa toma de decisio-
nes para la atencln de! paciente, su familia v la comunkiad con un enfoque clentifico, tecroidgico y
holisticn en respuesta a ta realidad nacienal, depariamental y municipal, bajo los principios que con-
tempia nuestro Sisterna Generai de Seguridad Social en Salud.

CAPITUILO 10, DE LAS DISPOSTCIONES GENERALES

ARTICULO 1%, Definicidn, Se denomina Interno al estudiante de Medicina y/o &l estudiante de
enfermeriz de (ltimo afia de pregrada, el cual durante un periode de sels (6) o doce (12 ) messs,
saglin lo establecido en los convanios docencia servicio vigentes entre {as diferentes Universidades y
la Empresa Soclal del Estare Hospital San Rafael de Tunfa, { E.S.E. HSRT) y estipulada en &l articulo
4 de la ley 14 da 1962, “Los astudiantes de Medicina y Cirugla que terminen sus estudins requieren
como requisite para recibir of grade que la respectiva facultad o escuela que tenga Incorporans en su
plan de estudios wn affo de internado rotatorie abligétorid. El cual rotard por las diferantes areas
médico-quinirgicas con dedicaciin exclusiva de tlespo v aplicord los conocimientos tedrico practicos
adquirides durante sus afios de estudio, y obligetoriamente las normas administrativas adoptadas por
el hospital, en forme continuada v supervisada por los madicos espediafistas y hospitalarios en
conjunto con & interventor da gestién acetémica de la E.5.E, HSRT. ks requisiio para iniciar el afio de
internado, contar con |a firma de un convenio docencia servicio debidamente legalizade entre la E.S.E,
HSRT y I respectiva Universidad. Igualmente ia Universidad presentard en nots foimal 2l estudiante
nara su estudio y aceptacion, donde manifigste que el estudiante ha cumplido satisfactoriamente con
iodes Ips requiskos académicos, ne ha tenide sanciones disciplinadas y no acth incurso en
investigacldn disciplinaria alguna. En todo caso, &f hospital podré reservarse ¢f derecho de admigién,
PARAGRAFG 1°, Dxcepcionalmente se adquiere la calidad de médica intemo de acuerdo @ i@s
solicitudes reallzadas en forma escritz por 1as universidades con las cuales existe convenio docancia
servicdo vigente, los casos particulares para adquick %8 calidad de médico interno deberdn ser
anglizedos y evaluados en un Comiité Docencia servicio entre la respectiva universidad vy el hospital
antes de iniciar € internado.

ARTICULG 2°. Normatividad apifcabie, Bl presente regiamento se enmarca en las disposiciones
legales vigentes, en especial, las referentes 2 fa regulacién de los convenios decencia servicio v a los
principios de Ia ética médica. PARAGRAFO 1¢, El interno es un estudiante que debe cumplir con los
requisitos de matricuts qua lo acrediten como estudiante vigente de su respectiva universidad y gue
se conviarte en requlsite fundameantal para iniciar a cursar su internads rotatorio.

ARTICULO 3°, Supervision. Esta serd efercida en cabeza y por quien en su momento haga les
vecas de Interventor de Gastidn Académica con apoyo del comité docencia servicio de la E.5.E. HSRT,
médicos espechlistas, médicos hospitalaries v iefes de los diferentes servicios, quienes tendran bajo
sy supervisidn el drea de Internado Rotatorio ¥ cumplira las siguientes acthvidades; 1. Organizar ef
Tnternaco Rolatoric bien sea de un afio o de seis meses segun corresponda y segun las peresidades

de ias difarantes Sreas clal Hospital, 2. Planificar e informar an conjunts con el coordinador de cada | 3\
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seviclo las diferentes actividades a|desarroliar en cada uno de los Médicos Intemos. 3. Etablecer en
conjurto con el coardinador del sdrvicio la evaluacidn det rendimignto académico integral (Tednen,
Prictico y Comportamental), &. Chordinar ¥ supervisar en conjuhto con el personal Docente, la
rezlzacion de actividades v asesarbs académicas y otras actividadds tales como Simposios, talleres,
sefninaiios v demds actividades acatdémicas programadas durante el Internado rotatorio. 5. Coaidinar
¥ supervisar ia seleccidn de los narios de practica pre-profesiongl v ef personal de enfermeris que
desernpefie funciones en {a institucipn, para adseribirias como supenyisores Asistencizies del Intermado
Retatordo. 6. Convacar a reunioney en forma ordinaria una vez al mes a los (as) estudiantes del
Internado v/o extraordinario seglin forresponds para la recepcién del informes y andlisis de! desarrolio
de actividadas del misma. 7. Realizer e seguimiento académico de lps (as) estudiantes del Internpcio
rotstorio. 8. Elaborar ef Acta Final ge Notas del Intemado Rotatorio de cadz uno de los estudiantes,
para ser suclalizadas y presentaday 2 los respectivos coordinadores def mismo designadas por cada
una de las universidades con quien |s tenga vigente convenio docedcia servicio y/o a Iz direccidn ge
carrets de la universidad. 9. Profoner a la direccién de carrera & través de los coordinadores
designados  la nomination de doogntes asistenciales, 10, Cumplir ¥ hacer cumplir cads una de las
disposiciones establecidas en el Replamento del Internado Rotatorig de fa E.S.E. Hospital San Rafael
de Tunia.

ARTICULO 4°. Duracidn. 1. El Internado Retatorlo en fa E.5.Ey Hospital San Rafael de Tunja,
tendrd como norma general ura dliracién de doce (12) meses y gxcepcionalimente segin relacion
convenio Docencia Servicio vigente de seks (5) meses segiin corresponda. 2. Se penmitird internada
rotatorio de duracion diferente. Solb en casos excepciondies y previa solidtud y acuerdo en comité
docencia servicio entre las institufiones, el cual quedard en ada y se detenminard segin ef
requerimiento de la misma universiflad. Cabe aclarar que esta durdcidn no serd menor de seis {6}
meses. 3, Quada establecido que &l|periodo de internade rotatorlo serd de dedicadén exclisiva para
aquelles estudiantes que hagan in do de doce (12) meses y se kendré consideracin de un mes
extramural, baje responsabifidad difecta de la universidad, para aqueilas universidades que en su
curticulo académico  provecten un|mes de Atencidn Primarla enagalwd y/o de medicna legal. 4.
Cuando las rotacianes finalicen en fln de semana o festivo, el inicio de la siguiente rotacién serd ol
primer dia habll consecutive,

ARTICULO 5° Ef Comité Docente Asistencial, E| comité docente asistencial ge la E.S.E. HSRT
estard en cabeza da! Interventor Gestign Académica, =l Asesot de Desarrlle de Servicios, el
Subgerente de Servicos de Salud y un miembro da Ia oficina Juridica,

ARTICULD 6°, Perdida de s Congicidn de Médice Interny. El iante perderd la calidad de
interna: 1. Cuando complete ef progtama de internade establacide, siempra y cuando haya aprobade
en forma satlsfactoria todas y cada [ina de fas rotadiones que se Ie'rayan programada en 8 E5.F,
Hospltal San Rafzel de Tunjs, con una nota no inferior al 0% de (2 nota méxima establecida, ¢ute
sera de dnco (5.0). 2. Por inasistencla y/o faitas graves cometidas, comprobadas y documentadas en
la parte académica y disciplinaria fle acuerdo con lo establedide en el presente reglamento de
internado rotatorie, 3. Por causa jubtificada de retirg aprobada en el comité de Docencia Sarvicig
respectivo con cada una de las Univérsidades. Para allo cdebe presen%arse soficifud formal a ja E.S.E.
Hospital San Rafael de Tunja, por Id menos guince (15) dias de antpfacitn al retiro por parte de 1
Universidad a la que pertenece el estjidiante.
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CAPITIAQ 2°. DE LOS REQUISITOS DE ADMISION

ARTICULO ¥¢, Son requisitos fundamentales para ser admitido & iniciar &t internado ratatorio en B
E.S.E. Hospital San Rafael de Tunja: PARAGRAFO PRIMERO: 1a discriminacion poroentual de las
pruebas de ingresc al internado rotatorio seran: 1. Promedio acumulado de fa carrere 508, 2.
Evamen escrito 35%. 3. Entrevista y/o prueba psicobéenica 15%. Una vez verificados los documentos
vio suparadas las pruebas mencionadas, <} comité docencia servico institucionat de ia Gestidn de la
E.S.E. Hospltal San Rafael de Tunja decidir fa sceptacion o no de o de los estudiantes a inkiar &l
Internads rotatorio que cumplan con 1os requisitos definidos asi como la negacion a la admision de
quien o quienes superen los requisitos enumerados. Los puntajes finales de andllsis abtanidos en el
proceso de admisidn, servisdn ademas para dirimir salicitudes de actividades académicas espetiales
asi como la realizacion de rotaciones electivas /o hesta fa misma repeticion de alguna de las
rotaciones basicas seglin solicitudes, asistencias 2 congresos /o eventos académicos especiales, dar
prioridad en la participacion en proyectes de investigacion, hacer recomendadiones y/o sugerencias
ante la Secretaria de Salud del Departamentos €n 13 asignacién de plazas para realizar el Servicio
Sacial Obligatorio {Rural), entre otres, teniendo prioridad en i3 asignacién de las mismas el oa los
estudiantes con mayor puntaje ¥/o mejor desempefio durante el Internado rotatorie, PARAGRAFO
SEGUNDO: 1. Es requisito indispensable para habilitarse 2! estediante como médito interny, & haber
sprobado todas tas asignaturas de Jos niveles precedentes, las mismas que deban ser acrediiadas con
Seguimienta Académico. No tenfendo materia pendiente alguna. 2. Diligenciar e formato de hoja de
vida y anexar al mismo los siguientas docurentos. 3. Certlficada originat de calificaciones de todz Ja
carrera expedido por fa oficing de registro o quien haga las veces en [a respectiva facultad o escuela,
gque inciuya e promedic acumulado ponderado, el cual deberd ser igual, mayor o Supetior a 3.5 (tres
punto cinco). 4. Certificads de antecedentes disciplinarios, cartificado de antecedentes Ffscales
expedidas por las dependencias correspondientes. 5. Fotocopia de la Cédula de Ciudadania legible. 6.
Presentar prueba de conocimientos escorite sobre temas médicos generales, 7, Fotocopia del
ceriificade de vacunas. 8. Fotocopla del certificado de activo del régimen subsidiade o contributivo.
8, Presentar prueba de conccimientos escrita scbre temas médicos generales. 10. Presentar
entravista y/o prueba psicotécnica con el equipe de talento humano de la E.5.E. Hospital San Rafael
de Tunja.

ARTICULO 8%, Es requisito indispensable pava poder iniciar en internado rotatorio: 1. Presentsr
certificads de afilacidn a una Empress Promatora de Salud (EPS) o Empresa Administradora de planes
de Beneficlo (EAPB) como cotizante o beneficiario as/ como la respectiva Afiliacién a Rlesgos laborales
[A.R.L) con fecha de expedicin ng Inferfor a un mes. 2. Estar cublerts con una poliza de
responsabiiidad civil extracontractual con una cobertura no inferlor a 250 salaiios minimos legaes
mensuales vigentes para cada une o wna de ios o las estudiantes, adquirida pot ia Universicad
respactiva, de acuerdo a o contempiado 2n el decreto 2376 del 2010 ¥ derreta 055 de enero del
201%. 3. Presentar ¢l camé respective aciualizado de vacunacidn completo pare enfermedades
trensmisibles, para lo cual debard presentar fa comespondiente certificacian. 4. Asistir al proceso de
induccién que se programara y adelantard en las instalaciones de la £SE Haspital San Rafzel de Tunja
orevio al infcdio del inlemado retatario, ef qual se programara semestralmente,

ARTICULD 9%, El interventor de Gestidn Académica respectivo en asocio con & Asescr de Servicios,
&l Subgerente de Servicios, el o la Directora de la aficine de Talento Humano, yn asesor de [a oficina
juridica asi como la representacion de un médico especiatista de la ESE Haspital San Rafa de Turda,
tosmaran k2 determinacidn final de seleccionar a los estudiantes de las universidades, sagun requisitos
nara iniciar el internade rotatorio.
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CAPITULO 3°. ROTACTONES| POR 105 SERVICIOS Y PROGRAMA ACADEMICC DEL
INTERNADO ROTATORIO

ARTICULO 10°. El programa de [internado Rotatorio en Ja E.S.E. Hospital San Rafael de Tunja
incluye chligatoriamente para los njédicos internos que realizaran internada de doce {12} meses, las
siguientes rotaciones basicas obligalorias: Girugla General, Medicina Interna, Ginecologfa y Qbstetricia
y Pediatria, las cuales tendrdn und duracién de 45 dias calendario consacatives, asi mismo serdn
rotaciones obligatorias en Urgenclas, Ortopedia y/o Newrodirugia fas cuales serdn de 30 dias
consecutivos. Las  rotaciones elgctivas serdn de 30 dias calendaric consecutivo ¥ cubririn los
servicios de: Anestesfa, Psiquiatrfa,|Urokogla, Cirugia Plastica, Crugia pedidtrica, Unidad de Clidado
Intensive Pedidtrico, Unidad de Cuiflado Neonatal, asi como Unidad de Cuidado Intensive Adultos y
Radiologia {Segin salicitudes recibidas), las cuales se designarén seqin orden de solictudes recibidas
en la oficing de Gesticn Académica /o fo establecido segin convenio docendia servicio con cada una
de las universidades. PARAGRAFO|PRIMERD: Se adara ua las universidades que contempien la
rotacidn especial en Atenciér Primada en Salud (AP.S.), se les descontard el mes {30 dias calendarlo)
que estardn realizande dicha rotacidn  extramural del afio de internade rotateria, que estardn bajc la
supervisién de la misma universidad|y esta serd la estricta respensable del estudiante y estard acorde
2 las rotaciones internas establecidag por la oficing de Gestion Académica. Asi mismo se le exigird a la
universided enviar fa programacion pemestral de dicha rotacidn v la cual no excederd més del 10%
det tetal de estudiantes por mes.

ARTICULO 11° H pregrama de fntemnado Rotatorio en la E.S.E. Hospital San Rafasl de Tung
inclyye obligatoriamente para los rpédicos internos y estudiantes de enfermaria que adelanten su
Internade rotatorio, que realizardn fntemado de seis {6) meses, las sigulentes rotaciones basicas:
Crugia General, Medicina Interna, [Pediatria y Ginecologia y Obstetricia y/o las dispuesias por &f
programa de enfermerla, las cuales derdn de 30 dias calendario consecutivos. Las rotaciones slectivas
seran de 30 dias calendario consedutivas y cubren: Urgencias, Ortopedia, Neurocirugia, Anestesia,
Psiquiatria, Unidad de Cuidado Interjsivo Pedidtrico, Unidad de Cuidado Intensiva neonatal, Urologiz,
Cirugia Plastica, asl como Unidad| de Cuidado Intensivo Aduitos y Radiologia (opcional seqin
solicitudes recibidas), las cuales se flesignardn segin orden de solicitudes recibidas en Ia oficna de
Gestién Académica , lo esiablecids segin convenlc docencla servicks con cadas una de las
universidades y/o segin necesidad|del Hospital. PARAGRAFD PRIMERG: La oficina de Gestidn
Académica de la E.S.E. Haspital Safh Rafael de Tunja NO garantiza que todos los estudiantes Que
cursen su internado, rotaran por tdes Ins servicios habllitados en Ja £.5.E. HSRT. PARAGRAFO
SEGUNDO: En las Unidades de Clidados Intensivos, NO estara permitidc el ngrese de intaros
diferentes a ios propios del servicio, $in la presencia del especialista responsable de sy rotaddn.

ARTICULO 12°. Los estudlanted que ingresen at programa para la reafizacién del nternado
rotatorio, estaran obligados 2 cumptl con el siguiente horerfo: de lunes a viernes a partir de las 7:00
horas {siete de la mafiana} y hastq las 17:00 horas (cinco de la tarde), los sébados, domingos y
festivos clesde las 7:00 horas {sielp de la mafiana) y hasta fas 13:00 heras {una de 3 tardz). Los
umos Diurmes yjo Necturnos de afuerdo a la asignacidn dz los mismos por cada servick, cuya
duracidn de los turnos serd de doce {12) horas continues, sin sobrepasar un maxime de sesentz y seis
(66} horas semanales; & estudiante [padrd y tendrd dereche a iniclar su descanso compensatorio en
case de tume nocturne, una vez haya terminado las actividades propias de la entrega de tumg ¥
revista correspondiente del servicio, §si coma dar solucidn a los pendientes de jos pacientes asignados
A su cargo, ;
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ARTICULO 13° ia asistencia 2 la programaciin de cade tumo es obligatoria, Les ausencias
justificadas deberdn recuperarse en tiempo. El interne que con causa justificada deje de asistir hasta
el freinta (30) % de una rotacidn podrd recuperara el tiempo una vez termine el tiempo formal de
internado, rotando por la aspecialidad en gue se presente dicha situadion, en tempo equivalente 8 ks
dias gue dejo de asistir. La falta de asistencia debe ser justificada con la incapacidad médica de Ia
EP.S. o entidad de salud en la cual s¢ encuentre afifiado {2) y con el visto bueno de T oficina de

Gestién Acaddrica. Cuando ia ausencla no ses por motivos de salud, se deberd allegar los
docurnentos que prusben 3 causa de la ausenicia.

ARTICULO 14%, El interno que sin causa justa deje de asistir al diez {10) % o mas de las actividades
del servicio, perdera la rotacidn, Est2 evento se adjuntara a su hoja de vida y en su reporte general
de calificaciones no se registrard ninguna nota, o cual conllevard a la perdida de Ja misma
aclardndose fa razéin de dicha determinacion a la unlversidad respectiva.

ARTICULO 15°, Ei Interno admitido se compromele a cumplir en forma Integral con el tempo que
dure su perfodo de internade rotatorio, a5 decir, a permanecer los doce meses segln corresponda v/o
2 los sels meses condicionadas previo acuerda y regido por un comité docenda servicio.

ARTICULO 16°. Son deberes de los médicns generales hospitalarios y médicos especialistas adscritos
a k2 ESE Hospital San Rafacl de Tunjs impartir, programer y controlar las actividades académicas en
cada una de las rataciones programas con anteriorided.  Asl mismo deberdn cumplir sus actividades
académicas en horas que no interfieran con las labores asistenciales de ks médicos ntarnos. Cumplir
y hacer cumplr las actividades académicas bajo el sistema de tutorfa con presentacidn y discusion de
casos clinicos, revisidn de temas médicos, revisiones bibliogrificas con paiticlpacion activa de los
médicos interncs v proyectar, para los (las) internos de doce (12) meses upa Investigacidn a
desarroliar, socializar y finalmenta preparar un artiouie de publicaciddn que serd presentado ants el
Comité de Biostica en Investigacidn de fa E.S.E. HSRT el cual autorizard no solo su desarrolio sing
también su publicacion. Informar al interventar de Gestidn Académica que a Iz vez es el coordinador
de! Internado Rotative, por escrito o por via digital, al final de cada rotacion, sobre el cumplimients
de las actividades académicas programadas para cada servicio de rotacion y entregar las calificaciones
de los médicos Intemos, en un plaza maximo de tres (3) dias calendario.

ARTICULD 17°. Lz oficina de Gestidn Académica y con ung semana de anterioridad al cambio de
rotacin de internos, se enviard un cuadro en Excel 2 cada coordinador del serviclo respectivo, el cual
éste retornard con la programacion académica mensual que se desarrollard en conjunta ¢on & total
da especialistas, médicos hospitalarios e Internos designados en &l servicie.

ARTICULO 189, Con cada ratacidn de internos, la ofidna de Gestidn Acadéimica, designard & un
interna como representante del total que rotardn en &l servido, con el fin de corroborar por medio de
acta de asistencia y desarrollo, de todas ¥ cads una de las actividades académicas programadas, que
tendra la obligacion de prasentar semana a semana a la oficina de Gestidn Académica.

ARTICULG 19%, La ofidna de Gestion Académica, programars en conjunto con los coordinadores de
servicio y sacializard la presentacidn una vez por semana de case clinico en dunde el objetivo sers,

que haya Intervencién interdisciplinaria de cada una de las partes Involucradas en la atencién,
evolucion y manejo de los pacientes,

g
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ARTICULD 20°, Los médicos geperales y médicos especialistas adscritos 2 la £.S.E. Hospital San
Rafael de Tunja quienes hardn las|veces de docentes y tutores del|programa de Internado Rotativo v
se sujetardn a todos los debersp, derechos v obligaciones estdblecitos en el Reglamentos te
Internada Rotatoria de la institucidh.

CAPITULD 4°. MANETQ DE|LA HISTORIA CLINICA, PACTENTE INTERCONSULTAS,
EPICRISIS, TRASLADOS Y REMISTONES.

ARTICULO 21°. Las sigulenies spn normas generales que el interhe debe cumplir durante su tempo
e internado en la E.S.E. HSRT y eh todas las ratacionas por las qué sea asigrado, 1. Realizar Historia
Clinkca de Ingreso @l servicio en forma integrs y croroldgica, ia dual debe ser lealble y descritz en
forma completa, debe incluir las nbrmas del Comité da Histurlas Clinicas: fecha y hora de realizacion
en ias columnas comespondiented motivo de consulta, enfermedad actual, revisidn por slstemas
antecedentes personales, famifares, examen fisico completo, plan de enfoque,  diagndstico
terapéutico ¥ drdenes médicas, ullizando fas hojas carrespundien{e& a cada casp. L& historia debe
reallzarse cuando el pactente esté|en ol servidio correspondiente ¥ se debe presentar al especialista
para su aprotiacidn. (Resolucion 1395/96). No se depen wtilizer siglas en ninguna parte de iz histona
diica o resumenss gue se difigancien para solicitar drdenes de services 2 las EPS y/o EAFB 2.
Soliciar y revisar las Historias Clinieas antiguas y hacer resumen def las mismas, para evitar repeticién
de exAmenes & los paclentes qud se rchospitalizan y se deben pgresentar al espedialistz o médice
hospitalario de tuma para su resgectiva aprobacidn. {Resolucion 1995/96), 3. Realizar la evolucidn
dizris con letra clara y legible gel (de los) paciente (s) asignafias (s) en fa hora de 12 mafana,
anotando en forma dare la feche y fa hora en las columnas comespondientes, La evolucion debe ser
objetiva resaltantc los cambios fresentados por el enfermo de fun dia a otro, los resultados de
exdmenes paraclinicos, el plan a sdguir en el curso def dia ¥ las drdenes médicas  utilizando las hojas
correspondientes para cada caso. [Las drdenes médicas deben induir Ja dieta, controles especiales,
interconsultas y paradinicos solicitados, los medicamentos preseritos, los que debe ser registrados
con nombre genérics, especificando [a presentacion y a dosis del mismo, la dosis a administrar, ef
intervalo de tiempo de su administiacion, ia via por la cual se debe administrar y &l niimero de dias de
tratamiento, en el caso de los pntibidticos y de los medicamentos especiales, si se considera
necesario. Estas daben ser aprobadas y firmadas por el Espediglista y/o médico hospitalario. Cads vez
que se dé una nueva orden se debe colocar |z hera de fa misma y hacerse en renglén aparte de las
previamente ascritas. 4. Evolucionar diarizmente al (fos) paciente (<) segin necasidad del servicie,
anolando los gignos vitales v las hallazgos fisicos que sean pertinentes y I que queda pendlente por
redlizar (tomar examenes paracifticos, reclamar resultados de exdmenes, interconsulitas, traslados,
procedimientos, conductas terapégticas a tomar). Realizar nota de resultades con  andiisis de fas
conductas nuevas y de jos exdmahies que se hayan solictado en la mafianz v se deben presentar al
especialista o médico hespitalario e turno para su nespectiva aprobacion, (Resolucidn 1995/96). S.
Hacer entrega de tumo especificajido lo anterior y especialmente haciendo énfasis en los enfertnos
fue requieran un cuidado especiy debido a la gravedad de su enfermedad con la aprobadion del
especialista o médice hospitalario He turno pars su respectiva aprobacion, (Resolucion 1995/96). &.
Hacer las drdenes de los exdmepes paraclinicos sclicitados durante la revista ¢ que considere
pertinentes, en la papelaria correspondiente y con letra leglble, lenar completamente los datos de la
fecha, de identificacién del enfermd , al nimero de cama, de historia clinkca, el servicio, 12 enticad a la
cual periencce, o diagndstice especificando claramente el ipo de examen, el tipe de muestra que se
debe tomar y la hora de toma firlnarlas con codigos v colocar et sello personal a fin de facilitar fa
identificacién de quien realiza lo orden que daben ser avalados por el especialista o médica
hospitaiario de turno para su respetiva aprobacion. (Resolucién 1995/96), con firma del médica
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hesplitalario yio del especialista tratante. 7. Hacer las fdrmulas médicas en la papeleria
corresponcients con letra clara v legible, Renar completamente los datos de lz fecha da identificacién
del enfermo, 1a cama, &l servicio, el nimero de i3 historia clinica, 1a entidad 3 12 cuat pertenecen, los
medicamentos con nombre genérico, especificando claramente 1a presentacion, la dosis vy cantidad de
cacla uno, Estas farmwlas deben i avaladas ¥ frmadas por el médico hospitalario v/o o médico
especialista, 8. Transcribic las interconsultas que sean solicitadas por ins especialistas con fecha v
hora, especificando an forma clara y concreta la razén de la misma, esta debe ser firmada por !
especialista, € intemmo del servicio gue solicita la interconsulta debe estar atento a ia respuesta de fa
misma y 5 guien debe realizar tanto las ordenes del laberstario como médicas que gl especialista
suglere v ordene en la respuesta de la misma, ademds debe estar pendiente de fa evolucidn de su
paclente v de que se realicen en forma oportuna fas Indicaciones dejadas en la Interconsulta y s¢&
deben presentar al especialists o médico hospitaleric de turno para su nespectiva aprobacion.
{Resohiion 1995/96). 9. Eiaborar dia a dia 1a epicrisis continuada por duplicado, de tal forma Jue se
cierme cuando 2l paciente egrese o fallercs, de acuendo at disefio establecido an Ia E.5.E. HSRT; esta
debe incluir: La fecha de ingreso, los diagnosticos definftives o por  confirmar, procedimientos
quiritrgicos, obstétricos, tratamientos recibides, el resumen de los datos positivos de la anamnesis,
examen fisico v evolucidn de fa enfermedad del paciente, los resultados significativos las ayudas
disgndsticas, la condicion al sallr, los tratamientos ton los que el enfermo egresa, las
recomendaciones ¥ ¢ tempo al que debe acudir a controles ambulatorios, especificando la
especinlidad y si debe o no Hevar resultados de paraclinicos, Esta debe ser revisada v firmada por @i
especialista o medico hospitalario. En la epicrisis debe guedar suficientemente soportada la
justificacion pars cada uno de los tratamientos, procedimientos, exdmenes y bGemps de
hospitalizacidn, salida o remisidri, En el resumen diaric de la epicrisis, debe quedsar suficientemente
soportada vy justificada la estancia dlaria, ¢l porrué debe continuar el paciente hospitalizado. Recordar
que I2 Epicrisis e ef documento que soporta toda s facturacian de los eventos prestados al paciente
y sa deben precentar al especialista o medico hospitalario de turpo para sut respectiva aprobacion.
(Resolucidn 1995/96). 10. En caso de traslado de un paciente de un servicdo a otro, ¢ internc
encargado dei paciente debe realizar un resumen de la enfermedad del paciente en I3 historia clinica
v hacer la epicrisis correspondients a los dias en qua el enfermo estuvo en el serviclo., Bl resumen y la
epicrisis deben presentarse al espedalista para su visto bueno y firma. 11, Cuando un paciente vaya a
ser remitico a otre institucidn para manejo en 1a misma, el intemo debe realizar &l resumen de la
historia &0 la haja de remisidn de padientes y fa epicrisis por duplicado v conrdinar con Trabajo Social
de la ESE Hospital San Rafael de Tunja el traslado. La oficina de Trabajo Social se encargard que los
requisites para I remision se cumplan en su totalidad, B1 resumen v 1a epicrisis deben presentdrsele
al misdicn hospitalaric para su aprobacidn v firma posterior del especialista. 12, Mantener el sarvicio
en arden, tener las historias dinicas, los resultados de los exdmenes paractinices y fas radicgrafias
listas para las revistas con los médicos especialistas o hospitalarios, sea esta general o individuat det
servicio, 13, Acudir en forma gportune cuando sea solicitado para la valoracion de aualguier padiente
institucional; en este caso dejar nota en Iz Historda Jinica de la condicion del paciente, de la
conducta tomada, avisar al médico especialista o médico hospitalario v sdlicitar la valoracidn por e
serviclo que sea pertinente, independienternente de que esté a su carge o no esié implicado
directamente en el manejo dal paciente. Esto mismo debe hacerse en Gaso de gue se prasente alguna
emexgencia médica. Toda nota en 1a historla dinica debe tener firma y sello del médico tratante o del
médico hospitalario. 14. Las Mistorlas Clinicas no pueden sacarse de las instalaciones del hospital o
del servicio, Igualmente no se podrén prestar o permitir su consulta a los pacientes o familiares ¢ a
personal ajeno a la institucidn, 15, No estd parmitido: trasladar las Historias clinicas, exémenes
paraclinicos, kmagenas diagndsticas a ls habitacidn de! especialista; fa presentadén dal paciente dehe
realizarse en el serviclo respectivo. 16, E Medico Intemo descansara en horas de la noche en los
sitios dispuestos para tal fin, pero en todo caso, cuando se encueniren asignados dos (2) internos 2n 5,
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un mismo turng, las horas de de
tiempo, 17, En caso de requeri
forma completa el “Formato de
solicitud con firma y sello del espeq
consults ambwlateria da I Nivel de
remisin al Nivel correspondients
especificando Iz cantidad por mes y

nso deberdn tamarse alternadamente y nunca fos dos al mismo
medicamentos NO-POSS el Médico Interno debe diligenciar en
edicamentos NO-POSS™ con nbmbre gendrioo, justificande su
falista. 18. Para paclentes del régimen subsidiado qué reguisran
ptencidn u hospitalizacion, al egreso debe realizarse fa respectiva
t para el despacho de medi mentos, oxigeno domiciliario
valoracion meédica general por parts de Ia ARS, 18, Diligenctar

anestesi...etc,) los cuales dehen se
para su respectiva aprobacin. (R

los formatos de motificacién ni!ﬁatoﬁa y de registros especigles (CLAP, Trabajo de

CAPITULO 5°, DEBERES ¥ DERE

ARTICULO 22%, Son derechos de ¢
respetuoso de todo & personal adsc
Hbre y veluntariamenta sus ideas y
entro de las mormas disciplinarias
actividades medico asistenclales asi

Tunja, ser facllitadores para la realt
femas y presentacion de casas espet]
en asuntos hospitalaries y académicd
su desempefic medice asistencial ¥
Biblioteca y de los serviclps de intd
estos, 8. Disfrutar de fos compensa
slete (7) dias calendario para fos m
acuerdo 3 12 programacion esiabl
actividades propias de
elementas de proteccidn personal ™
procedimientos establecidos. 11,
médicos y epidemicldgicos, slempre
elie los canales y normas establ
informados al final de cada una de
avaluacidn asi come de su neta fl
superior a dinco (5) dias habiles,

ARTICULO 23°, Son debeses de
de Incluccion programadas al inicio d
el uniforme distintive de su universi
Hespitat San Rafael de Tunla mient
de ios servicios. No podrd usar traje
Aslstir cumplidamente con ias activid
en cada uno de los servidos o por
personal pulers y discrets durante

Cumpllr con las normas Imternas

relacionadas con salas de cirugia, ias
de gestidn ambiental v el sisterna obl
Mantener un tratp cordial, amable
asistencisles, administratives, docent

deben presentados al especialista o médico hospitalario e
fuctdn 1995/9€).

ada uro de ios médicos internas; 1,
it 2 |8 ESE Hospital San Rafael de Tunfa, 2. Reunirse y expresar
sugerencias en pra del buen deésarrolio del internado rotatario,
establecidas por este reglamehto. 3. Participar en todas las

fomio 1as actividades académicas programas por fa institucidn, 4.
Exigir a cada uno de ios médicos gegerales

fa E.5.E. Hospital

fa uno de los médicos Internas:

parto,
turme

CHOS DEL MEDICD INYERNO

Recihir ratamiento cordial y

y especialistas adscritos 2 la £.5.E. Hospital San Rafael de

pacion de revistas académicas v fa programacin de revision de
bales. 5. Tramitar solicitudes antq Ia oficng de Gastidn Académica
5. 6. Qbtener y exigir calificaciones justas y equitativas acordes a

académico, 7. Solictar y dar buen uso de los servicos de

et segln la disponibilidad y reglaments de uso adecuads de
forios en los postumos. 9, Tener un perfodo de vacaciones de
édicos Internos que realicen Internado de doce {12) mases de

a por la oficina de Gestiéy Adaddmica, 16, Hacer uso de las
San Rafael de Tunja (Almentacion, dreas de descanso,
oseguridad” gntre otras), de acperdo a la disponibiidad y a ks
nen derecho a consultar archivos, historias clinicas, informes
cuando hagan parte de su fornacidn integral y se utilice para
das por la ES.E. Hospital Sah Rafael de Tunja. 12. A ser
3s rotaciones asi coma al Anal de su internade rotatorio de su
1 por rotactén y ¢ promedic pprederado final, en un plazo no

» Asistir 2 bodas las actividades
t Internado, una vez superado el proceso de seleccidn. 2. Portar
y &l camet que lo identifiqua jcoino médice intermc de la ESE
5 $e encuentre en actividades agadémicas o de tumo en alguno
calle ni informai durante 5u permanencia en fa instiucidn. 3.
s asistenciales, turnos y actividades académicas programadas
oficina de Gestién Académica. 4. Mantener uns presentacidn
u permanencia en ka £5.E. Hospital San Rafael de Tunja. 5.
2 la ES.E Hospital San Rafgel de Tunja, en especlal las
ormas de Bloseguridad v del comité de infecciones, del sistema
torio de garantia de la calidad gstablecida por fa institucién, 8,
respetucso para con toxios y cada uno de los funclonarios
s, compafieros, estuciantes, pacientes y familiares de los of
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misthos en 1a E.S.E. Hospital San Rafael de Tunfa. 7. Curnplir con todas las  normas disciplinarias v
trémites asistenciales establecidos en cada uno de los servicios. 8. Tomar 2 Iniclative para la
proyeccion v reaizacién de proyectos de Investigacion, especialmente dirigido para los médicos
internos que realiven su internado de doce (12) meses. 9. Conocer y aplicar todos y cada uno de los
derechos de log pacientes, 10, Abstenerse de! ueo injustificados de equipos elacrénicos de cualquier
denaminacitn durante el desarrolio de las actividades medico asistenciales y académicas, en sefial de
respeto a los docentes, compafierns, profesienales, pacientes o familiares, 11. Cumplir con todas ¥
cada una de las normas del manejo de ta historla clinica fisica o electrénica establecidas por i E.5.E.
Hospital San Rafaet de Tunja,

ARTICULD 24°. De las probibiciones de los estudiantes que desarrolien el internado rotaionp. Los
medicos /o enfermeras en internado rotatorio tenen prohvbo: 1. Firmar recetas médicas, ceriificados
médicos, sofickud de exdmenes, protocolos operatrias, epicrisis y mas documentos de uso
hospitalario para los que no estén expresamente autorizados y/o supervisados. 2. Solicitar o recibir
remuneracién  econdmica yo favores, per parte de Jos pacientes o sus familiares. 3. Retirar
documentos del haspital, tates come historias clinicas, radiografias, exémenes, etc., asi como equipos
e Instrumentos de propiedad del servido, sin la autorizacién correspondiente. 4. Dar informacion
acerca del estado de los pacientes a personas no relacionadas directamente con la atencidn médica de
los mismos. 5. Informar sobre la realizacion de procedimientos médico-quinirgicos a personat ajeno a
la Institucitn para los cusles no hayan sido expresamente autorizados. 6. Esté prohibido el censumo
de bebidas embriagantes yjo de sustancias psicoactivas durante su permanecia en 13 E.S.E. Hospital
San Rafael de Tunja y/o asistir » sus obligaciones medico asistenclales y acadsmicas bajo los efectos
da baio el efectos de una de estas sustancias mencionadas.

CAPITULD 5°. DF LA EVALUACTON

ARTICULD 259, Evaluacion. Al terminar cada rotacion se bramitard evaluacion en el instrumeinto que
dotermine Ja oficina de Gestidn Académica da la ESE Hospital San Rafael de Tunfa, ia cual constara de
las siguientes Sreas y porcentajes: Conodimientos 40%, Habilidades {Apthudes) 30% y Actitudes
(Areas de Afectividad) 30% formato de calificacién codificado Cod. GA-F-07. La escala de gvaluacion
serd de rera punto cero {0.0) a ¢inco punta cero (5.0). Se establece comne nota minima aceptada para
dar por aprobado satisfactoriamente la rotacion del internade rotatorio el 70%, es decir tres punto
clnes {3.5) ast como ef ponderada semestral o anual de tres punto cinco (3.5) segin corresponda.
PARAGRAFO PRIMERO. Conacimiento: Evalds aspectos como fundamentos fisiopatologicos,
rorrefacién de cuadro clinico con pruebas de apoyo diagndstico, determinacién del manejo médico o
quiriraico segin la patologis, complicaciones y resolucion de las mismas, estrategias de gromocién y
prevencion, entre otrgs. PARAGRAFQ SEGUNDO. Aptitudes: Elaboracién de la historla dinica,
destrezas en procedimientos, presentacién de pacientes y casos dinicos, preparacién y sustentacion
de temss designados. PARAGRAFD TERCERQ. Actitudes: Se evalian aspectos tales como
disponibilidad, puntualidad, iiciativa, partidpacion, relaciones interpersonales, respeto, cumplimiento
de tareas, responsabilidad entre otras.

PARMAGRAFD CLARTO. Estos res aspectos, serdn evaluados exciusivamente por los coordinadores
de los servicios asistenciales de rolacidn (médicos especialistas) en colaboratién de los médicos
aspecialistas y médicos hospitalarios de! sesvicio en el cual rotan los Internos. 1a nota final
corresponderd al promedio de las tres notas segln los tres ftems de gvziuacidn asl como de los
porcentales referidos anteriormente calificades. Los cudles serdn entregados a ia oficina de G

Académica siete (7} dias pusteriores a la finalizacién de la rotacion. :
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ARTICULD 267, El o los estudianfes

que no alcancen el minimo dle tres punta cinco (3.5) en una
ratackin, lvego de promediar las nqtas obtenidas documentadas y teportadas por el eoordinador del
#ren evaluada, reprobardn la mismd, v debera (an) repetiria una vek finalice =t periodo de internado
an el sigulente semestre o afio [pcadémico. La reglamentacion 'serd concertada en un comité

extraordinario docencia serviclo odrrespondiente <on 12 o las unjversidades origen del o do Ios
estudiantes.

ARTICULO 27°. El o ios estudignies qua reprughan dos o mbs rotaciones por semestre, se
considerard que plerden &f Internade Ratatoric y deberdn repetir el kemestre en sy totatidad una vez
termineg su periodo de internadol La anterior reglamentadidn berd concertada en un comid
extraordinario docencia servidio corespondiente con la o tas universidades onigen del o de los
estudiantss,

CAPITULO 6°. DE LOS PERMISOS, LICENCIAS Y/O CAMBIOS DE TURNCS

ARTICULO 28°. Tode permiso, liedncia yfo cambio de tumo debe ser dirlgido por escrito y en formag
persorial 2 la oficina de Gestidn Académica y serd estudiada por la misma quien dar visto bueno para
ser autorizado por ascribo v en forme personal, quien a su vez informard al coordinader del nternado
rotatoric de cada unm de las univefsidades. Cabe aclarar que los damiblos de tumo solo se podrén
autorizar dentro de  is misma rotacidn  por eserito v con tres {3] dias calendario de anticipatin
exceplo en casos de fuerza maygr justificada y demostrada; en ningln caso estos cambias se
permitirdn entre internas de rotaciores difarentas,

CAPITULD 7°. OFL REGTMEN DIFCIPLINARIO ¥ SANCIONES

ARTICULO 29°, Se establece en 4l presente reglsmento que fas fpltas disciplinarias cometidas por
les estudiantes en internado rotatdrio se catalogardn como de cardcter asistencial, académicas o
conductuales y serfin clasificadas cpmio leves o graves. Toda falta cometida per un estudiante en
intarnado rotatorio deberé ser reporfada a Iz oficina de Gestdn Académica, quien Iniclard | respectiva
documentacién para posteriormentf catalogar, evaluer v segin ¢l tipo de faka se procederd a
socializar en comite Docencia Servicks de Ja institucidn en conlunto can el coordinador de Internado de
ia respectiva universidad » |a cual perienece el estudiante, ef tipo de sancién gque se establecera v a
forma como se eiecutard. También sard posible Iniciar una acdién disciplinaria de oficio,

ARTICULG 30°. Se consideran falths leves aquelias originadas en el incumplimients de Jos deberes

consagrados en este reglamento ¥ [ue no estén expresamente tipificadas como faltas graves en el
mismo.

ARTICULO 31°, las faltas graves Bl régimen disciplinatio serdn puestas a consideracion dal comité
de Docencia Servicio de fa respectiva universidad, Seré este comité el encargado de adelantar fa
respectiva investigacion, evaluar l§ situacién disciplinaria, sugerir la sancion correspondients y
presentar un informe escrito a la respectiva universidad, quien serd 1a encargada de aplicar la sancién
correspondients, de acuerdo 2 ko esthblecide en los convenios Docencia Servicio.

ARTICULQ 32°, Se consideran falies graves: 1. El incumplimiento reiterado al horario estahlecida,
entendldo como dos © mids retardos|en un mes. 2. La ausencla @ un turna o #i abandorio del mismo
sin causa justificada. 3. £l irrespefo o agresidn  en materia grave a os pacientes, empleados,
trabajadores, colaboraderes o contrptistas de fa €.5.E. Hospital San Rafael de ‘Tunja, ya sea verbal,
escrita o fisica, 4. Ef cobro de honordrios a los pacientes hospitalizados, de urgendias ¢ da cansulta

So
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externa. 5. B} atentado contra la moral o buenas costumbres dentra de Ia institucién o en espacio
plblico si esta actuascién afecta en buen nombre de la ES.E, Hospital San Rafael de Tunja o
Universidad de origen. 6. El hurto o dafio dellberada de elementos o bienes de la institucidn, de los
pacientes v de los nolaboradores de la E.S.E. Hospital San Rafael de Tunjs. 7. B inclulr datos en la
historia clinica oon fecha v horas que no correspondden a la realidad, esto ademas, se considera
falsedad en documents piblico v se reportari a las autoridades correspondientes. 8. La suplantacidn
en turnos ¢ actividades académicas. Incurren en esta falia ¢ suplantador v o suplantado. 8. El
desempefiar iabores ramunaradas mientras se tiene la mlidag de estudiante en internado rotatorio de
la E.5.E. Hospital San Rafael de Tunjs. 10, Bxpedir incapacidades meédicas. 11, Asumir manejos o
conductas sin supesvisidn del médico hospitalario, médico especialista responsable y/e jefe del servido
de la acciin del patiente. 12. Promover ¢ participar en vias de hecho que perturben el nommal
funcionamiento e fa ES.E. Hospital San Rafael de Tunia talss tomo paro, protestas o cese de
actividades. 13. La adulteracidn o use fraudulento de documentos académicos o institucionales. 14,
Presentarse a aciividades académicas o tummos baje la influencia del slcohol o de sustancias
alucindgenas. 15. La reincidencia en fa comisidn de faltas leves, de acuerdo a andlisis que efactie el
oomité de Docenda Servicio.

ARTICULD 334, De las sanciones. Las faltas leves serdn sancionsdas de manera auténoma por &
comité de docenda servicio de la E.S.E. Hospital San Rafael de Tunja con amonestacion verbal y/o
escrita con copia & la hoja de vida del médico interno,

ARTICULO 249, Para las faltas graves, fas sanciones sardn de acuerdo a la gravedad de e falla v
podrén dar lugar a: 1. Amonestacion por escrito con copla a l2 hoja de vida v al coordinador del
internada rotatorio respectivo. 2, Suspensidn temporal de la rotecion, tiempo que deberd recuperar al
final del periode formal de internado. 3. Pérdida de fa rotacion. 4. Cancelacion definitiva del programa
de internado. 5. Cuandoe a juldio dal interventor de gestién acaddmica de la ESE Hospital San Rafoel
de Tunja, una falta grave cometida por el o los estudiantes en calidad de intemos, revista gran
perjuicio al mormal funcicnamiento de 1a institucion en cualquiera de sus procesos o sea evidents ia
mala fa en su comisidn, este llamard & comité docenda serviclo con la respectiva Universidad para
evaluar y proceder a suspender de mansra Inmediata v hasta por treinta (30) dias de! internado &l
estudiante o estudiantes involucrados, previa comurdcacidn con ef caordinador del internado de la
universidag o universidades correspondiantes,

CAPLITULO 8°. PROCEDIMIEMNTO SANCIONATORIO

ARTICULO 35°. PROCEDENCIA. La accién  disciplinaria se podea iniclar de oficlo, queja o a
solicitud de parte verbal o escrita de cualquier persona, ante ef Interventor del Procese de Gestién
Académica de la E.S.E. Mospital San Rafael de Turda en conjunto con el comité docencis servicio de |3
institucion, quien iniciard el tramite descrite en ¢ presente capituio. PARAGRAFO PRIMERO. Lo
secfén disciptinaria no procede por andnkmos,

ARTICULO 36°. INDAGACION PRELIMINAR, al existic duda sobre ila procedencia de la
investigacién disciplinaria se ordenara la Indagacién preliminar, mediante auto contra el cual no
procede recurse alguao, el cual tendrd como finalidad verificar la ocurrencia de I8 conducte, si
constituye falta disciplinaria © si se encuentrs amparade bajo una causal excluyente de
responsabilidad. La indagacidn tendrd una duracidn de cuatro {4) dias, la cual terminard con ¢l archivo
definitivo o la aperture de la investigacién; durante estd etapa se pueten practicar las pruebes y
dillgencias que estime convenientes y podré escuchar 21 discipiinado. Se debe natificar af investigada ™,
sobre gl inicio de i indagacidn y sobre las diligenclas que van a practicacse para facliitar sul/”
intervencion.
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ARTICULO 37°. APERTURA DE| LA INVESTIGACION Y FORMULACION DE CARGOS, al
determinarse fa posible existencla de una falta disciplinaria y Ia ideniificacién del posible responsatle
con acasion de ia indagacion o I quta, el Intervertor del Proceso dd Gestion Aczdémica en conjunto
con o comité docencla servicio dg la institucion, ordenard fa aperturs de I investigacién y la
formulacién de cargos, acto que coptendrd: 1, Identificacion de la parte investigada, 2. Heches, 3,
Rotacién en la cual se encontraba ¢ se encuentra el investigado. 4. Faltas cormetidas. 5. Formulacdion
de carges. 6. Normas presuntemente violadas, 7. La forma de |a cuipabilidad, 8. La practica da
priehbas que se considere por &l Inv ador, las solicitadas por el investigador ¥ fas recaudadas en ia
etapa prelminar, De la presente Actuvacién se comunicard al médico nterno investigado v a la
respectiva universidad.

ARTICULO 3B°. DESCARGOS. Ngtficado of médico interno investigado del acto de apertura y
forrudacion de cargos, tendrd o téropine de bres (3) dias con el fin de presentar sus comrespondientes
descargos los cuales se deben presebtar de manera escrita ¢n Iz ofiding de Gestion Académica de la
E.5.E. Hospital San Rafae! de Tunja,

ARTICULG 3%°, PRUEBAS. Venfido e término anterior se retard las pruebas de oficin
consideradas por I oficing instructord v solicitada per la parte investigada, El trming de duracién de
esta etapa serd de cinco (5) dias.

ARTICULG 40°, ALEGATOS DE
con tres (3) dias hibiles para siegar
instancia.

MCLUSIOM. Una vez vencido 41 tdrmino probatorio, se cuenta
Iz conciusidn. Agotado diche tiempo se debe proferir el fallo e

ARTICUH.O 41°. Una vez escuchadgs fas partes v realizada Ia valonacion probatoria se expedird o
fallo el cual deberd ser motivado, en B cual se sefialar la falts en ia que ncurrih & médico interne asi
come la correspondiente sanddn. Coltra ef correspondiente acto san{mmorio procede el recurse de
apelacion el cual se surtird ante el comité Docencia Serviclo dentro dellos tres {3} dias siguientes a su
notificacion,

ARTICULO 42°. RECURSG DE APHLACION. Una vez presentado el recurso de apalacién el comité
de Docencia Servicio tendra cinco (5) dias para reunirse ¥y resclver previc envid de Is documentacidn
del procese para su conocimiento Y estudio. De la correspondiente sancidn se esmunicara & e
respectiva universidad,

ARTECULD 43°, NOTIFICACIOM) Los atos administrativos mediante los tuzies se apliquan
sanciones, asi como las providenclds que resucivan los recursos, serén notificados de maners
persenai. 5t ng fuere posible hacerls personalmente, fa notificaclén se hard por media de aviso o se
reglizard la notificacién por correo |electrénico. Los actos administrativos gua decidan sobre la
indagacidn prefiminar {cuando haya vinculado), apertura de Investigacion discipknarta, formwacién del
pllego de carges, asi como el falid (de primera y segunda instancia), deberdn ser notificadas
perscnalimente al srocesado,

CAPITULO 9°. DE LA COORDINACYON BEL INTERNADD

ARTICULO 442, La coordinacdn
Interventor del Proceso de Gestion
ge ks medicos huspitalarios y
enfermerly que adelanten sy internads

supervision asistencial y académica s2 hard 8 traves del
démica de la £.5.€. Hospitat Sen Rafeel de Tunja en compafiia

especialistas asl mismo se hard parz las estudiantes de
rotatoric 2on ias jefes de cada uno de los servicios.

Construyendp Camino a la Excelencia "=(v‘2'i.‘,




m—————

o

- Carera 11 No. 27— 27 { §-7405030
www. hospilalsanrafaeltanja. gov.co
e-mall, edmedicai@hospitalsanrafaeltunja.gov.co A - B BN
‘funia — Bovaca - Colombia 319 JUN 2019

CAPITULO 10°. DF LA SUPERVISION DE LAS UNIVERSIDADES

ARTICULO 45°, Cads una de las Universidades con convenio Docencia Servicio vigente a través de
su correspondiente Coordinedor de Intamado Rotorio deberd evaluar las condiclones en las cuales
se encuentre el internado de sus estudlantes y participard en las actividades docentes que se

acordaran en corjunts con el Interventor del Proceso de Gestién Académica de la E.S.E. Hospital San
Ralael de Tunja.

CAPTTULO 11°, DF LOS RECONDCIMIERTOS

ARTICULO 46°, Al finalizar cada periodo de internado, la Gerendia de ia £.5.5, Hespital San Rafze!
dis Tunja hard reconocimiento poblico formai v hard entrega de un diploma, 2 los médicos internos
con los tres (3) mejores promedios de avaluacidn; ayl como del médico interno més destacade por su
compaferlsmo y sentido de servicio pafa con fos pacientes y su familia y del interne mas destacado
an actividades de Investigacitn, De este reconocimiento se enviard copla 2 Ia o Ias respedivas
universiciades,

denoga‘$ }as'hfcrmas"que sean contrarias, en espedial dercga la

\

i \ _'l_ ‘ Lf J

’ { AN N A \
LYDA MARCELA PERETZ RAMIREZ
Geranta

ARTICULO 479, La presante resaly
resobucioni6l del 31 de mayo def 2607

19 JUN 2018

i

vofie.: Henrf Maurido Corredor Camarga ™~ e
Aspear Desarrolla de Servicks HSRT S —

I
Rivisd: fv@n Leanardo Lancheres
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CERTIFICADO CAPACIDAD INSTALADA ANO 2003

La ESE Hospitat Universitario San Rafgel de Tunja certifica fa siguiente informacion con base en la verificacion
de la capacidad instalada registrada [en el Sistema de Informacién Hospitalaria — SIHO de la direccidn de
prestacion de servicios y atencion primharia - ministerio de salud v proteccidn social, en la cual se reporta para
el afio 2003 como la nica institucion fe Nivel 3 de Complejidad asi;

A CAPACIDALD THSTALADA
POR NIVEL DE ATENCION s
ws Mz [cooa 7]
Dapaitamanto IBcwaca'u v Cezartamento [£oyaca . b

CAPACIDAD INSTALADA BOYACA

IPS POR NIVEL DE ATENCION [
{amas d hasptalizacen L.224
P ‘Zaras da ebseriazian | 250
1 23 90,43 [Censultarins do consults axierna 352
3 El 3,57 Cengultorias an ol sevvicis de urgencias, 107
3 ki o 1 0.55) Salan e quircfanas e
T ) Mezas de partas L
1PS POR CARACTER TERRITORIAL Uimsso de uridades de odontelcg's izt
= CAPACIDAD INSTALADA POR NIVEL
DEPARTAMENTAL 13 12,33 ; i
MURICIPAL 52 87.62 L _|Camas da hoszitalizazian 178 1.45 1.7¢]
. “amas de hozatal sazion 621 247 652
1PS POR NIVEL Y CARACTER TERRITORIAL 3 [Camas de hospitalzacian 225 0.95] 223,00
—1 1 [Camas de ebsavaziin 233 3,55, 1.65,
1 DEFARTAMENTAL 3 3,1¢ 2 _Camid de chaecvacion 33 0,63 3.67
. = ! 3 |camas de sheavacien | q 0.1 2,00
1 _IMUNICIPAL 82 36,84 3 |consultares de consuts externa | 253 a4 c.es
% [DEPARTAMENTAL El 100.00! 2 |Consutoros da corsuta externa | 73 118 667
3 IOEPARTAMENTAL 1 108,00, 3 |Consultaries de consulta externa | 13 0,25 31903
1 [Consulteros en el servicio de urgancas| 70, 4,78, 0.9
E.S.E 2 [Consulterios an & sermvizia de urgedoad) 25 1.5 17
l T I . 3 e 5 e ol servcia de viganoag] 4 cas[ 40
| 53’5t da quirfanas I 13 219 029
T | 105 100.00] [ = Bafas e goiiianos i3 20| 209
3 _Jzalas de gudhanas 7! 0.35 7.0
E.S.E POR NIVEL 1 Mesas de partas | 57 4.27 0,72
£ Mesedeantes i L T
i ] 3 a5 O pastos 3 0.15) 1,00
1 = 23 100,00 L [Numero e undades de odanisieg 4 21| 7.3 .9
2 31 S 100,00 2 lHumeis de undades ce odzntalog s 3] 1.00] 2.57]
1 51 1| 100,00 3 [Mumars de undades de agantzlogia 3 615  3.09
Eniivel! 1SR ONCAp IO tid
3 Camas de hospitalizacidn 225
3 Camnas de chservacidn 8
3 Consultarios de consulta externa 19
3 Consulterios en el servicio de urgencias 4
3 Salas de quirdfanos 7
3 Mesas de partos 3
3 Nimero de unidades de odontologia

k]
Fuente: httg://prestadar insalyd.gov.co/SIHO work. aspxPtOut=trye

Lo anterior se expide a solicitud del interesade el dia 17 de marzo de 2020,

MARGO
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Tunja, 17 Marzo de 2020
Sefnoras
OFICINA JURIDICA
ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA
Cludad

Ref: solicitud de copia de la hojas de vida y

mantenimientos de equipos biomédicos del servicic de obstetricia
para el afip 2003

Cordial saludo.

En atencidn a |2 solicitud realizada fen el numeral d de la peticion radicada bajo el numero interno
20201300005574 solicitada por la abogada Ingrid Paola Kruger Aviles, en la cual requiere copia de la hoja
de vida y mantenimientos de equipos|biomédicos del servicio de obstetricia para el aio 2003, por medio
del presente me permito aclarar que después de realizar la verificacion cen el area de gestion documental
se pudo verificar que no existe registrd. {anexo certificacién en 1 folio).

Sin embargo es oportung aclarar que la normatividad para el registro de hojas de vida de equipos
médicos y sus mantenimientos se reglamenta por la resolucion 1043 de 2006 fecha a partir de la cual
existia obligatoriedad de los mismos.
Sin otro particular, quedames atentos fa sus requerimientos.

Cordialmente,

REZ

4 @ @
B 50 14001 Chsas

« icontec icontec
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Tunja, Marzo 17 de 2020

Sefiores
INGENIERIA BIOMEDICA HUSRT
Lz Ciudad

REF.: SOLICITUD REVISION LISTADO HOJAS DE VIDA DE EQUIPOS BIOMEDICA 2003 QUE SE
ENCONTRARAN EN EL SERVICIO DE GINECOLOGTIA,

Comedidaments, me dirjc a ustedds con el fin de Certificer que revisande y corroborando I3
documentaciin que reposa en al archivb cantral de fa Institucidn (Fondg acumulado Organizado v TDP) 5
evidencid lo siguiente:

Revisando el listado de Jas Hejas de Vida de equipos e biomédica allegado, no se encontrd
ninguno en el servicio de Ginechlogia para el afe 2003,

Dado o anterior,
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(o} - 5
DENOMINACION DEL CARGO Mm;}rm ESPECIALISTA
CHMGO r 301
GRADO : 73
DEFPENTICEA ORGANICH : SUBGERENCIA CIENTIFICA
DEPENDENCLA TERARQUICA: SUBGFRENTE CIENTIFICO .
MUMERO DE CARGOS: 6
- NATURALEZA DE LAS FINCIONES DEL CARGO

Bjecuicidn de labores espec
rehabilitacidn de la salud d

-lalizadas en actividades de promotidn, preteccidn, ¥
e las pacienies- en ja sspecialidad de ginecologla ¥
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obeistrieia, eri la Instituefdn.

2. FUNCIONES 4

T, Practicar exiurenes de medicina en su especialidad, ordenar diagnbstico ¥ preseribir M
¢l tratamiente que debe seguirse.

2. Reglizar intervenciones quirdrgicas v provedimientos médicos de su especialidad o
participar en ellas v gontrolar log pacientes bajo su cuidado.

. A Consignar debldaments ep T Histortd Chinded del paciente; utilizando lE papelesia™ -
asignada pars ¢} efecto, toflos Jos precedisentss y ordenes raalizadax en desarvolle
© e laatenciin,

1. Ceordinar y realizar 1a atepcion de las prclentes obstétricas en Salas de Partos.

5. Realizar los prwﬁdimiedtos wgm::i‘ai' de acuerdo a4 Ia capacidﬁﬁ ternoldgicn
existente en fa ﬁﬁﬁﬁlﬁﬁﬂ

. K!ar t:umplimzeﬁw & lag ngrmas de carﬁttar éfice en la aﬁenciﬁn m‘mg'ai El Wm
apl como cumplir cont todies log deberes que Je xmphca fa atencian w&rhma # Jos
.. paciendes que acuddn a la fnstitacion. DY ..

- ?Mﬁr lm pacwnmdmmgencmade mespecmhzacnon,___w et R B e rrs

8. Inb@m v participar en |los grupos interdisciplinarios fue Emsqunn la. atencion :
W&hspﬁmﬁsque}axﬂumm R N
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9. Roalizar 1& tonsulta extarpa de cu espectalidad, de acnerde a Ja pregramagin
rexlizada por lajefatira def departamento.

16. Realizir Sarro de su especialidad las funciones correspendientes 4 medicina Iagal ¥

prevenh‘ va.

11, Velar por 1 cunsecusidn the recursos ¥ &l adecnado funciaramiento de los eguipos

de s especialidid, como per kit custodia.

12, Insimir 4 la somonidad sobre @ culindo que se dibe tener para prevenir las
enfarmedades de sy sapecialidad. '

13, Promever en su &red de tabajo fe participecion de 1a conrunidad en actividades de
salued © impulsar fa confermacion. de los cotnités de salud ¥ formacidn de lideres
comunitarios en salud.

o
14, Participar en la programaris; e actividades del drea e sn espestalidsad.

15, Realizar vighanvia epidemioligica en todas aqueliay situsisees que sen factor de
plasge para la poblaciin @ informér sebi las enfermedtaces de nofificacion
abligatoria, ’

16. Paricipar en la evalaasion de las -agm#éiﬂea &”impﬁg}##ﬁjf preshacton jha T?Q: ]

e 1 p e e R T

T aervicios de salad,

17, kmpartir (nstruceiones a persenal onjco y muxiliar sabee proced
au gspeviatldad,

18, Participar en la elaboracidn e implentacién del plan de aroUEenying pars et
aplicatts &n los ovganismos de selud desu drea de nflveodia.

19, Pasticipat-en investigaciones. de Hipo aplicade. tendiemtes 2 psclarecdr 1as causas ¥

soliciones = los priblemnss de salust de la poblecién,

det dres.

31, Participar achivimente en las actividades de actyalizacifne ¥ de edbowtitn
continuada organizadas o parecinadas por s empiesa.

S L
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o

olir sstrictmente su
totalidext def Betnpo tnn:ﬁm

23,
dg bt espectalidad, e

24, Particlpar acfivamente en
484 CATEQ.

53, istir & 125 revmiones de ¥
les cuales forme parte.

N rﬁgmﬁmﬂ“ |

5 de’ ‘tmhja v _." o tarmes amgn,ados ¥ dg&icar Ia~
Enafanﬂﬁn de los patientes dela institacian.

Biercer labores de du::amjl con Joa estudiantes yue rotar por los diferentes servicios

die los convenios dorentestistencislen vigentes.

2 reviats diada a los pacioptes hoapitalizados del servicio

departamento, ast como alias de 1os difeventes commités de

26, Realizar periddicamente dvaloacidn de fa ralidad del servicio de su departamento o

27. Ejercer Jas darnds funcicfes qﬁamn asignadas y sean afiges ron la nabuzalezn del

3 REQUISITOS
BRIUDIOS

Tiulo d¢ formacidn wers;tam a mwe] pr&fmma} en -Medicing y Tiuls de

- Bspectalizacién enGinecologiat

1. TERTIFTICACION

TDESOMINACION DEL CARGR ME

COTAGO . ot

Eﬁﬁ-ﬂﬂ . 73

EBEFENW*:E& JERA RQ U!I(:.-'a 3 SUBSERENTE CIENTIFICO
NUMERD DE CARGOS: §

NATURALEZA DE LAS FUNCIONES PBL CARGO

" '.‘:-;Egewm&n de I'ahw es

e iiandae e Pedintra, &nv adividsdes de promocién,

, ¥ rehabilitacign de la salud & s paCLenms NECRALos, me&c en, edad

WJM?WW 5&1&&3&9& o
4 " H = .
]
& LA sn T oF
[N ‘AS-‘« u"“ 1 .""t‘“;'_ 'F."'”‘-. - o] A-\'-p
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=,  ESE-HOSPITALUNIVERSITARIO
f SANRAFAEL DE TUNJA

¢ P Ry — . = Sy

Carrera 11 No, 27 = 27 [8-7405030

HESPITAL

URNIVERSITARIO Tunja - Boyacd - Colombia
Safgeﬁﬂg ael www.hespitalsanralaeltunja.gov.co N
— ...—.~.. 12 e-mail. prgcesos(chospitalsanrafaeltunja.gov.co ey
Tunja,
Doctora
Maria Teresa Acevedo Alvarez
Asesora Juridica

ESE Hospital Universitario San Rafpel de Tunija

Asunto: Documentos para allegar a proceso Judicial

Cordial Seludo,
Una vez se realizd Ia verificacion de los documentos relacionados a continuacion:

+ Guia de atencion del parto vigeénte para 2003,

* GuUia de manejo de embarazo postermino vigente para Junio 2003

» Manual de diligenciamienta de [Historia Clinica vigente para el afio 2003.

Me permito manifestarle que no rgposa en archive central registro alguno de la anterior
documentacion.

Se hace la entrega de 2 Libros:
» Partos y cesareas Segundo Nofte del 01 de noviembre del 2002 al 05 de marzo de 2004.

» Registre de Cirugias instrumentacién quirdrgica Enerc de 2002 a Diciembre de 2003.

Cordialmente,

Gestion Documental
ESE Hospital Universitario San Rafgel de Tunja

Proyecto: Jorge Armanda Figueradof Profesiondl Universitario Calidad

A%

oH
150 14001 N

\Adricontec | [ ahicontec



=y F E.B.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO
SAN RAFAEL DE TUNJA
HOSPITAL _ (arrera 11 Ng, 27 - 27 / B-7405030 J \\
- Tunja- B d - Calombna
SE l'i R,ﬂ!‘ga el e, nos_p:,!,@.‘-::if:’aeltuma.gm

e-maill. gesfondocumentaldnospitaisanrafaeltunia, gov.co

Tunja, Marzo 18 de 2020

Seriores

OFICINA ASESORA JURIDICA HUSRT

La Ciudad

REF.: SOLICITUD INFORME SI EN EL AR
GUIAS DE MANEIC DEL SERVICIO DE ¢

Comedidamente, me dingo a ustedef
documentacion que repasa en of archivo

para el afio 2003, se evidencid lo siguie
- Revisando la documertacitn d

soclalizacion de las guiss de ma
- Deigual manera no se encuentr

Dado lo anterior,

Cordialmente,

Prwems Gestion Docum ntal HSRT

CHIVO CENTRAL HAY SQPORTE DE SOCIALIZACION DE LAS
BSTETRICIA PARA EL ANO 2003,

con el fin de Certificar que revisando y corroborande la
central de b Institucidn {Fondo acumidadn Organizado y TDP)
te:

n o archivo cenlral, no hay informacidn alguna que soporte
hejo del servicio de obsteh'lcla pgra &l ano 2003,
AN guias de manejo de servicios de sahud,
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SPITAL LUNIVERSITARIO
| RAFAEL DE TUNJA

HOSPITAL

UNIVERSITARIC

San Rafael
de unja A

e-mail,

Carrera 11 No. 27 = 27 {8-7405030
Tunja - Beyaca - Colombia

WWW, hnspltalsanrafaeltunia qn'u' s}

LA SUBGERENCIA ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO

Que una vez revisado el archivo de |
SAN RAFAEL DE TUNJA, se evidencio
del cua! se adopts el manual de funci

Se expide en Tunja por solicitud de
2020,

SAN RAFAEL TUNIA

NIT 891800231-0

CERTIFICA:

y ofldna de Talento Humane de la ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO
que el acuerdo No. 61 del 2000 fue &l acto administrative por medio
pnes aplicable para el personal de planta vigente para &l afio 2003

a oficina de juridica a los diecisiete (17) dias del mes da marzo de

ANA TSABEL’BERNAL CAMARGO

Sngerente Administrativa y Financiera

Provectd, Jessica Bernal, Téenico de Apayo Adllnin]sh-atlvnw

Reviso. Laura Carolina Gdmez Rodriguez. Intarventor de Activ' d# Talente Humano
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T DENTIFICALION |

DENOMINACION DEL CARGO 5 MEDICO ESPECIALISTA

COLGO s 301

GRADO | : 73

DEFENDENCIA GRG.—\NIC.—‘L ¢ SUBGERENCIA CIENTIFICA

BEPENDENCEA JTERAROQUIOA: SUBGERENTE CJENTIFICO

MUMERO DE CARGOS: 6

' NATURALEZA DE LaS FUNIONES DEL CARGO

Ejecucion de labores especiflizadas en actividades de promecifn, proteccidn, ¥
rehabilitacién de la selud dq e pacientes. en la especialidad de  ginewlogle ¥
phatatricia, en bs institucidi.

2. FUNCEONES

1. Practicar exinuenes de mediting en su sspecialidad, ordenar dingnéstico y prescribly
¢l tratamiento que debe segiirse.

2, Reulizar intervenciones guitdrgivas ¥ procedimientos médicos de su especialidad o
partictpar en ellas ¥ contreldqr los pacientes baje su cuidado.

 asignada parn ef efecto, todps ks procedimientos y érdenes reslizad as en dhesprrollo

* de la abencidm.

4. Coexdinar ¥ realizar la atendifn de las pacientes obstétricas en Salas'de Partos, ~

5. Reatizar los procedimientds ﬁﬁgﬂﬁfﬁm' de atngrdo a la capacidad lecnologice

existente enla mﬁmm

6. ﬁat mmpliméﬁfﬁ ¥ I&E; normas de cardeter Sfico en la atarcidm integral ul pacients,

-3 Consignar debidamente enlla” Historia Clinfea"del paciente utiffwantls T papeleta™

ast come cumplir con todop Ios deberes qpe Je implica la atengidn emm a Jos

paclentes que acadan a la institucidn. R
(N Mrmp&c&mdem enc:aadﬂf-wﬂpfmaﬁﬁammwm i e -
8. Int&gmt ¢ participar en lps grupos interdisciplinarfes que bﬁuﬂm ta atencion
mmgfaiﬂﬁl@apaﬁmtes qu Eﬁfequiemi. R
e S R TR
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9. Realizar 1 copswlts sdoroa de su @pecial {ad,

165 Realizae dentre de s aspecialidad las fanciongs corTespbndlientas

1%, Instrmdr 4 la comunidad sobue ¢l cuidade que se debe tendr para preventy Las
erderispd ades de v especialidad. <

13, Promaver en su drea de tabajo I participacion: de 1a copranidad eo acividades dB
salud ® impulsar fa conformacidn de los comnitsy da salud ¥y formacién de Hdexes
comwnitarios en saluds

14, Parlicipar et lﬁyW%;ﬁz ackividades dal drea de sn sspecialidad.

15, Realizsr vigiencin gpidemioldgica en todas agquellas siuaziones s sean factor de
”~ viemge paa 1 poblackém @ informar sobre las enformedades de nefificacion
olligatoria, LT

14, Participar s la evaluscion de las ac.ﬁvida}_dt_zs e impacts de a prestanidn de fos
"- :»_ . “ﬁwﬁaﬂ 7}- ﬂ.- S o - mgamm @ et - AR T - b i T a me o wrr M koe S

17 tapartir frsfrucciones 4 parsenal cniso ¥ auxdliar sobre provedimientys propies éu
gu egpecialidad, . _, : . ) )

g -

18, Partictpar sn la elabaracién e implantacitn del plan da mmmnm para Be
splicadd gn los organisaios de salud dis su Srex de Inflursdia.

- 18, Participar en investigaciones de Hpo apligade, tendientes 1 esclarecer las cwsas P
sehiciones a les problemas de sslud dala poblacida.

e e 20, Participar e la ehaboraciin f‘aﬁﬂﬁﬁ’ﬁﬁﬁMﬁﬁl mranwal @;gmmnm - provadimientos. - o - -
ded droa.

41, Tartiipar activmete an i acividades de actualizecién ¥ de eclacactdn
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tnngidad ﬁeiﬁewa cwnmmﬁhm de Tos pactenbes da la institucidon.

73, Bjercer labores de docenci pon los estudiantcs yne rotan por los diferentes servicios
da sy especialidad, en virtag de Jos sonverics docent RRSIENGACS vigerites.

14, Participer acfvamente en ly revista dlatia s los yﬁden}mhwpl‘hmﬂmm servicio
& BT CARED- | ,

9% ety & las veunicass §¢ sy flepartamento, ast come & lbs de Jos diferentes comdiés de
log cuiles forme partes

2%, Realizar periddicaments exfaluacién de iz calidad del berviciy de s departamherto o

7. Hjercer las demds fundiprgs qu;a sean asignddas ¥ senn afioes con le mabarileza del

CAPEE.

3 REQUBHOS

ESTUDICS

Titule de formacidn wrive

- Especializacion enGinecologip-y-itostetns

itam a mm} profesnonaﬂ en - Mudicing ¥ Tielo de

1. MENTIFICACION

DENOMINACICN DEL CARGO '

LOomGT . ;

GRALO ¢ 73

ﬁﬁmﬁﬁﬂ% ORGANICA ¢ SUBGERENCIA CIENTIFE
FENDENCIA JERARQUICA: SUBGERENTE CIEN’I‘IFICO

Mﬁmmﬂn& CARGOS: 5

NATURALEZA BE LAS FUNCIONES PEL CARGO T T

e semmine e 0

1. E{a@;ﬂe@&n de Iabores es)

= e i 't

iizadas wh. Pedinkia, bn aciividades ds P “prompcibn,

Sﬁl&ﬁﬂm

p
proteccitny ¥ rebabilitacidn de la salud de los paﬁentas mm lachanites, enedad -
mm_?mmd
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M Gmaﬂ Centro1 Boyaca <inpakrav673@gmail.com>

Derecho de peticion interés particular
1 mensaje

Centro1 Boyaca <inpakrav673@gmail.com> 16 de julio de 2020, 14:36
Para: juridicanotificaciones@hospitalsanrafaeltunja.gov.co

Tunja, 16 de Julio de 2020

Senores
ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA
Ciudad

REF: DERECHO DE PETICION DE INTERES PARTICULAR

INGRID PAOLA KRUGER AVILES, mayor de edad, identificada con la cédula de ciudadania No.
40.043412 de Tunja y tarjeta profesional N° 123.591 del C.S. de la J., en calidad de apoderada judicial del
Dr. VICTOR ALFONSO TORO DiAZ dentro del medio de control Repeticion  radicado
15001333301120190016000 que cursa ante el Juzgado Once Administrativo Oral del Circuito de Tunja,
haciendo uso del Derecho de Peticidn, establecido en el articulo 23 de la Constitucion Politica de Colombia,
regulado por la Ley 1755 de 2015 “Por medio de la cual se regula el Derecho Fundamental de Peticion y se
sustituye un titulo del Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.”, y la Ley
1755 de 2015 me dirijo a usted con el propdsito de que resuelva la siguiente solicitud de interés particular,
basado en los siguientes:

HECHOS

1. El Doctor VICTOR ALFONSO TORO DIAZ se encuentra demandado, dentro del proceso de repeticion
radicado 15001333301120190016000, demanda interpuesta por la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE
TUNJA.

2. El proceso se refiere a la atencion prestada a la paciente MARIA BERENICE AVILA SANABRIA, quien
fuere atendida en el Hospital San Rafael de Tunja los dias 6, 7 y 8 de Junio de 2003.

Con fundamento en los anteriores hechos, solicito respetuosamente al Gerente resolver la siguiente:
PETICION

Se sirva expedir copia de la siguiente documentacion:

Imagen fotografica o escaneada de las paginas del libro de registro de partos y cesareas 2° norte,
correspondientes a los procedimientos y partos atendidos los dias 6, 7 y 8 de Junio de 2003.

La anterior solicitud fue realizada en derecho de peticién radicado el 27 de Febrero de 2020, sin embargo
la copia allegada por la entidad en respuesta de fecha 19 de Marzo del 2020 con referencia N°
20201200018251, respecto a lo requerido no es legible en su totalidad, motivo por el cual se reitera la
solicitud

https://mail.google.com/mail/u/1?ik=a760f7 2cdf&view=pt&search=all&permthid=thread-a%3Ar4547786676775996191&simpl=msg-a%3Ar6368099998... 1/3
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FUNDAMENTO JURIDICO

Fundamento mi solicitud en el articulo veintitrés (23) de la Constitucién Politica de Colombia, regulado por
la Ley 1755 de 2015, Por medio de la cual se regula el Derecho Fundamental de Peticién y se sustituye un
titulo del Cddigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo. Ademas,
fundamentado en la Jurisprudencia de la Corte Constitucional sobre los derechos de peticion.

1. Corte Constitucional, Sentencias C 542 de 2005, T 307 de 1999, T 377 de 2000, T 244 de
2011

""Toda persona tiene derecho a presentar peticiones respetuosas a las autoridades por motivos de interés
general o particular y a obtener pronta resolucion. El legislador podrd reglamentar su e€jercicio ante
organizaciones privadas para garantizar los derechos fundamentales.”

2.1.4.- Una lectura del articulo 23 realizada a /a luz de la Constitucion en su conjunto, lleva a concluir, por
tanto, la estrecha relacion que existe entre el ejercicio del derecho de peticion y la posibilidad para el pueblo
de participar de modo activo en todas las decisiones que puedan afectarlo, asi como en el €jercicio del control
sobre los funcionarios que actuan a nombre de la administracion - sean ellos funcionarios publicos
propiamente dichos o particulares que prestan un servicio publico - con el fin de asegurar que tales
autoridades publicas cumplan con las tareas para las cuales han sido instituidas. Este es un asunto sobre e
cual la Corte Constitucional se ha pronunciado ya de manera profusa y sobre el cual existe también una
abundante jurisprudencia

()

Solo respuestas prontas, diligentes, documentadas y eficaces contribuirdn a fortalecer las relaciones entre los
servidores estatales y el pueblo, se convertiran en verdaderos puentes de comunicacion y de confianza y
ayudaran a aumentar el grado de legitimidad del Estado y de sus instituciones. Unicamente la solucidn presta
y oportuna de la cuestion objeto del derecho de peticion podrd contribuir a potenciar la democracia
participativa y sera capaz de garantizar otros derechos constitucionales fundamentales tan importantes como
lo son el derecho a la informacion; el derecho a la participacion en asuntos sociales, politicos, economicos y
culturales; el derecho a la libertad de expresion; el derecho a la igualdad; el derecho al debido proceso, ei
derecho a la educacion, el derecho al trabajo, todos estos, derechos cuya garantia se hace imprescindible para
poder vivir una vida en condiciones de dignidad y de calidad.

()

La Corte se ha pronunciado, ademas, a favor de una modalidad reforzada del derecho de peticion que exige a
los funcionarios y servidores publicos atender de modo especialmente cuidadoso "las solicitudes de aquellas
personas que, por sus condiciones criticas de pobreza y vulnerabilidad social, acuden al Estado en busca de
que las necesidades mds determinantes de su minimo vital sean atendida.

Las respuestas que en cumplimiento del derecho de peticion ofrezcan las autoridades publicas deben ser
oportunas. Han de orientarse a resolver el fondo del asunto bajo cuestion y deben ser expuestas de manera
clara, precisa y coherente. Es necesario, ademds, que tales respuestas sean comunicadas a 1as ciudadanas y a
los ciudadanos que elevaron el derecho de peticion, con independencia de que la respuesta impligue una
aceptacion o no aceptacion de lo solicitado por ellos. El derecho de peticion, en suma, se convierte en uno de
los vehiculos mds idoneos para establecer un puente fluido y transparente de comunicacion entre el pueblo y
las autoridades administrativas. Configura, por tanto, un instrumento de primer orden en el camino hacia la
ampliacion y profundizacion de la democracia participativa.”

NOTIFICACIONES

La suscrita peticionaria, recibiré notificaciones en la Calle 20 N° 14-84 Local 117 del Centro Comercial Plaza
Real en la ciudad de Tunja, correo electrdnico inpakrav673@gmail.com

https://mail.google.com/mail/u/1?ik=a760f72cdf&view=pt&search=all&permthid=thread-a%3Ar4547786676775996191&simpl=msg-a%3Ar6368099998...
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Atentamente,

INGRID PAOLA KRUGER AVILES
C.C. N° 40.043.412 de Tunja
T.P. N© 123.591 del C. S. de la J.

Adjunto: Copia del poder

2 adjuntos

brx PODER DR VICTOR TORO 2019-00160.pdf
635K

ﬂ Derecho peticion Dr. Toro HSRT 2.pdf
134K
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M Gmaﬂ Centro1 Boyaca <inpakrav673@gmail.com>

Derecho de peticion solicitud certificacion
1 mensaje

Centro1 Boyaca <inpakrav673@gmail.com> 16 de julio de 2020, 15:02
Para: juridicanotificaciones@hospitalsanrafaeltunja.gov.co

Tunja, 16 de Julio de 2020

Senores
ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA
Ciudad

REF: DERECHO DE PETICION DE INTERES PARTICULAR

INGRID PAOLA KRUGER AVILES, mayor de edad, identificada con la cédula de ciudadania No.
40.043412 de Tunja y tarjeta profesional N° 123.591 del C.S. de la J., en calidad de apoderada judicial del
Dr. VICTOR ALFONSO TORO DiAZ dentro del medio de control Repeticion  radicado
15001333301120190016000 que cursa ante el Juzgado Once Administrativo Oral del Circuito de Tunja,
haciendo uso del Derecho de Peticidn, establecido en el articulo 23 de la Constitucion Politica de Colombia,
regulado por la Ley 1755 de 2015 “Por medio de la cual se regula el Derecho Fundamental de Peticion y se
sustituye un titulo del Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.”, y la Ley
1755 de 2015 me dirijo a usted con el propdsito de que resuelva la siguiente solicitud de interés particular,
basado en los siguientes:

HECHOS

1. El Doctor VICTOR ALFONSO TORO DIAZ se encuentra demandado, dentro del proceso de repeticion
radicado 15001333301120190016000, demanda interpuesta por la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE
TUNJA.

2. El proceso se refiere a la atencion prestada a la paciente MARIA BERENICE AVILA SANABRIA, quien
fuere atendida en el Hospital San Rafael de Tunja los dias 6, 7 y 8 de Junio de 2003.

Con fundamento en los anteriores hechos, solicito respetuosamente al Gerente resolver la siguiente:
PETICION

1. Se expida certificacion respecto a los siguientes aspectos:

a) Cuantos especialistas en ginecologia se encontraban de turno el dia 7 de Junio de 2003.

b) Que actividades debia desarrollar el ginecdlogo durante el turno 24 horas el dia sabado 7 de
Junio de 2003.

c) Cuales servicios se encontraban a cargo del ginecélogo de turno 24 horas.

d) Cuantas pacientes estuvieron a cargo del servicio de ginecobstetricia el dia 7 de Junio de 2003.

https://mail.google.com/mail/u/1?ik=a760f7 2cdf&view=pt&search=all&permthid=thread-a%3Ar-5867688684016238533&simpl=msg-a%3Ar-38857757...  1/3
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2. Se expida certificacion respecto a quien fue el especialista en ginecologia y obstetricia que realizo los
procedimientos o atencién obstétrica a las pacientes indicadas a continuaciéon y en las fechas
relacionadas a continuacion:

Nombre paciente | Cédula de Fecha de Hora Procedimiento
ciudadania | atencidn
Maria Elsa 23.297.082 7 Junio 2003 3:35 pm Cesarea
Yanquén
Rosalba Aguazuco 39.780.730 7 Junio 2003 6:00 pm Cesarea
Yuri Josefina Avila 1057462298 | 7 Junio 2003 23:30 Cesarea
Alexandra Acufa 40.077.417 8 Junio 2003 00:24 Cesarea
Garcia
FUNDAMENTO JURIDICO

Fundamento mi solicitud en el articulo veintitrés (23) de la Constitucién Politica de Colombia, regulado por
la Ley 1755 de 2015, Por medio de la cual se regula el Derecho Fundamental de Peticién y se sustituye un
titulo del Cddigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo. Ademas,
fundamentado en la Jurisprudencia de la Corte Constitucional sobre los derechos de peticion.

1. Corte Constitucional, Sentencias C 542 de 2005, T 307 de 1999, T 377 de 2000, T 244 de
2011

""Toda persona tiene derecho a presentar peticiones respetuosas a las autoridades por motivos de interés
general o particular y a obtener pronta resolucion. El legislador podrd reglamentar su ejercicio ante
organizaciones privadas para garantizar los derechos fundamentales. "

2.1.4.- Una lectura del articulo 23 realizada a la luz de la Constitucion en su conjunto, lleva a concluir, por
tanto, la estrecha relacion que existe entre el ejercicio del derecho de peticion y la posibilidad para el pueblo
de participar de modo activo en todas las decisiones que puedan afectarlo, asi como en el ejercicio del control
sobre los funcionarios que actuan a nombre de la administracion - sean ellos funcionarios publicos
propiamente dichos o particulares que prestan un servicio publico - con el fin de asegurar que tales
autoridades publicas cumplan con las tareas para las cuales han sido instituidas. Este es un asunto sobre e
cual la Corte Constitucional se ha pronunciado ya de manera profusa y sobre el cual existe también una
abundante jurisprudencia

()

Solo respuestas prontas, diligentes, documentadas y eficaces contribuirdn a fortalecer las relaciones entre los
servidores estatales y el pueblo, se convertiran en verdaderos puentes de comunicacion y de confianza y
ayudaran a aumentar el grado de legitimidad del Estado y de sus instituciones. Unicamente la solucion presta
y oportuna de la cuestion objeto del derecho de peticion podrd contribuir a potenciar la democracia
participativa y seré capaz de garantizar otros derechos constitucionales fundamentales tan importantes como
lo son el derecho a la informacion,; el derecho a la participacion en asuntos sociales, politicos, economicos y
culturales; el derecho a la libertad de expresion; el derecho a la igualdad; el derecho al debido proceso; ei
derecho a la educacion, el derecho al trabajo, todos estos, derechos cuya garantia se hace imprescindible para
poder vivir una vida en condiciones de dignidad y de calidad.

()

La Corte se ha pronunciado, ademas, a favor de una modalidad reforzada del derecho de peticion que exige a
los funcionarios y servidores publicos atender de modo especialmente cuidadoso "las solicitudes de aquellas

https://mail.google.com/mail/u/1?ik=a760f72cdf&view=pt&search=all&permthid=thread-a%3Ar-5867688684016238533&simpl=msg-a%3Ar-38857757...
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personas que, por sus condiciones criticas de pobreza y vulnerabilidad social, acuden al Estado en busca de
que las necesidades mas determinantes de su minimo vital sean atendida.

Las respuestas que en cumplimiento del derecho de peticion ofrezcan las autoridades publicas deben ser
oportunas. Han de orientarse a resolver el fondo del asunto bajo cuestion y deben ser expuestas de manera
clara, precisa y coherente. Es necesario, ademads, que tales respuestas sean comunicadas a las ciudadanas y a
los ciudadanos que elevaron el derecho de peticion, con independencia de que la respuesta impligue una
aceptacion o no aceptacion de lo solicitado por ellos. El derecho de peticion, en suma, se convierte en uno de
los vehiculos mds idoneos para establecer un puente fluido y transparente de comunicacion entre el pueblo y
las autoridades administrativas. Configura, por tanto, un instrumento de primer orden en el camino hacia la
ampliacion y profundizacion de la democracia participativa.”

NOTIFICACIONES

La suscrita peticionaria, recibiré notificaciones en la Calle 20 N° 14-84 Local 117 del Centro Comercial Plaza
Real en la ciudad de Tunja, correo electrdnico inpakrav673@gmail.com

Atentamente,

INGRID PAOLA KRUGER AVILES
C.C. N° 40.043.412 de Tunja
T.P. N° 123.591 del C. S. de la J.

Adjunto: Copia del poder

2 adjuntos

ﬂ Derecho peticion Dr. Toro HSRT 3.pdf
140K

ﬂ PODER DR VICTOR TORO 2019-00160.pdf
635K
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RADICADO No: S-2020-000245-SALOAJ
FECHA RADICADO: 8 de abril de 2020

TUNJA, 8 de abril de 2020

Sefior
INGRID PAOLA KRUGER AVILES

Calle 20 No. 14-84 Local 117 Centro Comercial Plaza Real Contrasefia:effci6hFcU
Celular 3212682212

inpakrav673@gmail.com
TUNJA

ASUNTO: Respuesta derecho de peticién No. 202042400303452, E-2020-000108-VUSP y E-
2020-00094-VUSP

Cordial saludo.

Con toda atencién nos permitimos dar respuesta a sus peticiones bajo los radicados No.
202042400303452, E-2020-000108-VUSP y E-2020-00094-VUSP de fecha veintisiete (27) de
febrero del ano en curso mediante el cual solicita le sea expedido certificacion de la Empresa
Social del Estado Hospital Universitario San Rafael de Tunja las cuales se relaciona a
continuacion:

1. Certificacion de la Entidad EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE
TUNOJA registrada con codigo de habilitacion No 150010038701 se inscribié como Prestador
Publico con Nivel 3 de Atencién el 04 de abril de 2003 y se relacionan las visitas de
habilitacion efectuadas en los anos comprendidos entre el 2000 y 2010.

2. Certificaciéon de la Entidad EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE
TUNJA registrada con codigo de habilitacion No 150010038701 se inscribié como Prestador
Publico con Nivel 3 de Atencion el 04 de abril de 2003 y se relaciona la capacidad instalada
para el mes de junio del afio 2003.

3. Certificacion de laEntidad EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE
TUNJA registrada con codigo de habilitacion No 150010038701 se manifiesta que se
inscribio como Prestador Publico con Nivel 3 de Atencion el 04 de abril de 2003 y los
servicios inscritos con su respectivo grado de complejidad para el mes de junio del afio 2003

Los anteriores documentos se encuentran suscritos por la Doctora MARIA VICTORIA AVILA
RAMOS, Directora Técnica de Presentacion de Servicios.

Cordialmente,

Gobernacion de Boyaca - SECRETARIA DE SALUD OFICINA ASESORA Y DEFENSA JURIDICA DELSEGTOR
http://www.boyaca.gov.co SALUD
7420111 Avenida Colon No 22 A -16 Tunja

Correo: asesor.juridicasalud@boyaca.gov.co
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CRISTOBAL BARON )
JEFE DE LA OFICINA ASESORA'Y DEFENSA JURIDICA DEL SECTOR SALUD

Anexos: Si
Nudmero de folios: 6

Reviso:

Elaboré: JULIO CESAR PACHON EUGENIO

Contratista
Gobernacion de Boyaca - SECRETARIA DE SALUD OFICINA ASESORA Y DEFENSA JURIDICA DELSECTOR
http://www.boyaca.gov.co SALUD
7420111 Avenida Colon No 22 A -16 Tunja

Correo: asesor.juridicasalud@boyaca.gov.co
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GOBERNACION DE Secretaria BoyaCd

RUBOYAca | desalud | Avanza

LA DIRECCION DE PRESTACION DE SERVICIOS

CERTIFICA QUE:

Una vez revisada la informacién histérica que reposa en esta Secretaria en medio
magnético del Registro de Prestadores de Servicios de Salud del Departamento, se verifico
que la Entidad EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA registrada con
codigo de habilitaciéon No 150010038701 se inscribidé como Prestador PUblico con Nivel 3 de
Atencion el 04 de Abril de 2003 y se realizaron las siguientes visitas de habilitacién en los afos
comprendidos entre el 2000 y 2010

FECHA FECHA
INICIAL FINAL No FECHA
TIPO VISITA VISITA VISITA CERTIFICADO | CERTIFICACION | CERTIFICACION
HABILITACION 10/08/2004 NO
HABILITACION 30/08/2010 03/09/2010 | NO

La presente certificacién se expide en Tunja a los 05 dias del mes de Marzo de 2020

A
MARIA VICTORIA AVILA RAMOS
Directora Técnica de Prestacion de Servicios

Proyecto y Elabor6: ERIKA G ROSAS S/ @S

Gobernocion de Boyacd SECRETARIA DE SALUD
Avenida Colon Tek 7434747 — 7AZ4453
H™ 22 A - 14 Cod Postal: 150002

hitp://www boyoca.gov.co Comeo: secretario salvdEboyoca.gov.co
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m GOBERNACION DE Secretaria BoyaCd

HBoyaca | desalud | Avanza

LA DIRECCION DE PRESTACION DE SERVICIOS

CERTIFICA QUE:

Una vez revisada la informacion histérica que reposa en esta Secretaria en medio
magnético del Registro de Prestadores de Servicios de Salud del Departamento, se verific
que la Entidad EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA registrada con
codigo de habilitaciéon No 150010038701 se inscribidé como Prestador PUblico con Nivel 3 de
Atencion el 04 de Abril de 2003 y tenia registrada la siguiente capacidad instalada para el
mes de Junio del ano 2003:

CAPACIDAD CANTIDAD
Pediatricas 28
Adultos 113
Obstetricia 18
Cuidado intensivo neonatal 18
Cuidado intensivo adulto 8
Quiréfanos 6
Partos 3

La presente certificacion se expide en Tunja a los 05 dias del mes de Marzo de 2020

YA

MARIA VICTORIA AVILA RAMOS
Directora Técnica de Prestacion de Servicios

Proyecto y Elabor6: ERIKA G ROSAS S/ i‘@y

Gobernaciin de Boyocd SECRETARIA DE SALUD
Avenida Colon Tek 7434747 — 7AZ4453
N® 22 A - 16 Cod Fostal: 150002

hitp-//wew boyaca.gov.co Comeo: secretario salvdEboyoca.gov.co
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LA DIRECCION DE PRESTACION DE SERVICIOS

CERTIFICA QUE:

Una vez revisada la informacion histérica que reposa en esta Secretaria en medio
magnético del Registro de Prestadores de Servicios de Salud del Departamento, se verificd
gue la Entidad EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA registrada con
codigo de habilitaciéon No 150010038701 se inscribidé como Prestador PUblico con Nivel 3 de
Atencidén el 04 de Abril de 2003 y tenia inscritos los siguientes servicios con su respectivo

grado de complejidad para el mes de Junio del ano 2003:

Fecha Fecha

Servicio Nombre Servicio Modalidad | Complejidad apertura Cierre
101 GENERAL ADULTOS Hospitalaria | Alta 04/04/2003
102 GENERAL PEDIATRICA Hospitalaria | Alta 04/04/2003
103 PSIQUIATRIA Hospitalaria | Media 04/04/2003

CUIDADO INTENSIVO
108 NEONATAL Hospitalaria | Alta 04/04/2003

CUIDADO INTENSIVO
110 ADULTOS Hospitalaria | Alta 04/04/2003
112 OBSTETRICIA Hospitalaria | Alta 04/04/2003
203 CIRUGIA GENERAL Hospitalaria | Media 04/04/2003
204 CIRUGIA GINECOLOGICA Hospitalaria Alta 04/04/2003
205 CIRUGIA MAXILOFACIAL Hospitalaria Media 04/04/2003
206 CIRUGIA NEUROLOGICA Hospitalaria | Alta 04/04/2003
207 CIRUGIA ORTOPEDICA Hospitalaria | Alta 04/04/2003
208 CIRUGIA OFTALMOLOGICA | Hospitalaria | Media 04/04/2003

CIRUGIA
209 OTORRINOLARINGOLOGIA Hospitalaria | Media 04/04/2003
210 CIRUGIA ONCOLOGICA Hospitalaria | Alta 04/04/2003 | 26/01/2006

Gobernacién de Boyocd SECRETARIA DE SALUD
avenida Coldn Tel 74346747 — 7454453
N® 22 A - 18 Cod Fostal: 150002

hitp-//wew boyaca.gov.co Comeo: secretario salvdEboyoca.gov.co

207



®YBoyaca

Secretaria

de Salud

Avanza

Fecha Fecha

Servicio Nombre Servicio Modalidad | Complejidad apertura Cierre
211 CIRUGIA ORAL Hospitalaria | Media 04/04/2003

212 CIRUGIA PEDIATRICA Hospitalaria | Media 04/04/2003

213 CIRUGIA PLASTICA Hospitalaria | Alta 04/04/2003

CIRUGIA VASCULAR Y

214 ANGIOLOGICA Hospitalaria Media 04/04/2003

215 CIRUGIA UROLOGICA Hospitalaria Media 04/04/2003

301 ANESTESIA Ambulatoria | Media 04/04/2003

302 CARDIOLOGIA Ambulatoria | Media 04/04/2003

304 CIRUGIA GENERAL Ambulatoria | Media 04/04/2003

305 CIRUGIA NEUROLOGICA Ambulatoria | Media 04/04/2003

307 CIRUGIA PLASTICA Ambulatoria | Media 04/04/2003

308 DERMATOLOGIA Ambulatoria | Media 04/04/2003

310 ENDOCRINOLOGIA Ambulatoria | Media 04/04/2003

312 ENFERMERIA Ambulatoria | Baja 04/04/2003

314 FISIOTERAPIA Ambulatoria | Baja 04/04/2003

315 FONOAUDIOLOGIA Ambulatoria | Baja 04/04/2003

316 GASTROENTEROLOGIA Ambulatoria Media 04/04/2003

320 GINECOBSTRETRICIA Ambulatoria Media 04/04/2003

MEDICINA FISICA Y

327 REHABILITACION Ambulatoria | Media 04/04/2003

328 MEDICINA GENERAL Ambulatoria | Baja 04/04/2003 | 04/05/2004
329 MEDICINA INTERNA Ambulatoria | Media 04/04/2003

330 NEFROLOGIA Ambulatoria | Media 04/04/2003

331 NEUMOLOGIA Ambulatoria | Media 04/04/2003

332 NEUROLOGIA Ambulatoria | Media 04/04/2003

333 NUTRICION Y DIETETICA Ambulatoria | Baja 04/04/2003 | 04/05/2004

Gobernocion de Boyocd
avenida Coldn

N® 22 A - 14

hitp:/fwww boyacao.gov.co

SECRETARIA DE SALUD
Tek 7434747 — 7434453
Cod Fostal: 150002
Comeo: secretario salvd@boyoco.gov.co
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Fecha Fecha
Servicio Nombre Servicio Modalidad | Complejidad apertura Cierre
335 OFTALMOLOGIA Ambulatoria | Media 04/04/2003
337 OPTOMETRIA Ambulatoria | Baja 04/04/2003 | 04/05/2004
339 ORTOPEDIA Ambulatoria Media 04/04/2003
340 OTORRINOLARINGOLOGIA Ambulatoria Media 04/04/2003
341 PATOLOGIA Ambulatoria Media 04/04/2003
342 PEDIATRIA Ambulatoria | Media 04/04/2003
344 PSICOLOGIA Ambulatoria | Baja 04/04/2003 | 26/01/2006
345 PSIQUIATRIA Ambulatoria | Media 04/04/2003
351 TERAPIA DEL LENGUAJE Ambulatoria Baja 04/04/2003 | 04/05/2004
352 TERAPIA OCUPACIONAL Ambulatoria Baja 04/04/2003 | 04/05/2004
353 TERAPIA RESPIRATORIA Ambulatoria Baja 04/04/2003
355 UROLOGIA Ambulatoria | Media 04/04/2003
356 OTRAS CONSULTAS Ambulatoria | Media 04/04/2003
501 SERVICIO DE URGENCIAS Ambulatoria | Alta 04/04/2003

La presente certificacion se expide en Tunja a los 05 dias del mes de Marzo de 2020

MARIA VICTORIA AVILA RAMOS
Directora Técnica de Prestacion de Servicios

Proyecto y Elabor6: ERIKA G ROSAS S/ g;@g

Gobernocion de Boyacd
avenida Coldn

N® 22 A - 14

hitp:/fwerw boyaca.gov.co

SECRETARIA DE SALUD
Tek 7434747 — 7434453
Cod Fostal: 150002
Comeo: secretario salvd@boyoco.gov.co
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" INGRID PAOLA KRUGER AVILES
ABOGADA DEFENSORA DR. VICTOR ALFONSO TORO DIAZ
Ciudad

Referencia. Dictamen Pericial

g Autoridad: Juzgado Administrativo Oral 11 de Tunja
Radicado: 15001333301120190016000 .

1. MOTIVO DE LA PERITACION
Analizar y emitir concepto como médico especialista en Gerencia de la Calidad en Salud, sobre las
condiciones de prestacion de los servicios de salud por la entidad Empresa Social del Estado Hospital

San Rafael de Tunja identificada con el codigo de prestador 150010038701 en el mes de junio del
afio 2003

2. IDONEIDAD Y EXPERIENCIA DEL PERITO
Soy médico cirujano de la Universidad del Rosario desde el afio 1996, abogado de la Universidad

Santo Tomas desde el afio 2009. Tengo un diplomado en Verificacion de condiciones de habilitacién
de Prestadores de Servicios de Salud de la Universidad del Bosque y una especializacién en Gerencia
de la Calidad en Salud de la Universidad del Bosque. Trabajé como médico general en servicios de

ulta externa y de urgencias en instituciones de alta complejidad de la ciudad de Bogota durante -
0 afios y desde hace 7 afios soy asesor de calidad en servicios de salud para

Escaneado con CamScanner
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3.1 Respuesta derecho de peticién No. 202042400303452, E-2020-000108-VUSP y E 2020-00094-
VUSP Radicado ante la Secretaria de Salud de Boyac4
- Entidad: Gobernacién de Boyaca
- Radicado: $S-2020-000245-SALOAJ
- Fecha: 8 de abril de 2020 |
- Funcionario que suscribe: Cristobal Baron
4 - Cargo: Jefe de la Oficina Asesora y Defensa Juridica del Sector Salud

- Anexo 1: Emitido por la Directora Técnica de Prestacion de Servicios de la secretaria de
Salud de Boyacd, Dra. Maria Victoria Avila Ramos. Certificacién de la Entidad EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA registrada con codigo de habilitacién
No 150010038701 se inscribié como Prestador Publico con Nivel 3 de Atencién el 04 de abril
de 2003 y se relacionan las visitas de habilitacion efectuadas en los afios comprendidos
entre el 2000 y 2010.

' - Anexo 2: Emitido por la Directora Técnica de Prestacion de Servicios de la secretaria de

Salud de Boyacd, Dra. Maria Victoria Avila Ramos. Certificacién de la Entidad EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA registrada con cédigo de habilitacion
No 150010038701 se inscribié como Prestador Publico con Nivel 3 de Atencion el 04 de abril
de 2003 y se relaciona la capacidad instalada para el mes de junio del afio 2003.

- m 3: Emitido por la Directora Técnica de Prestacion de Servicios de la secretaria de
- Salud de Boyacd, Dra. Maria Victoria Avila Ramos. Certificacion de laEntidad EMPRESA
mam. ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA registrada con oéciga de habilitacién

Escaneado con CamScanner



212

e
; . Mévil: 87412 ~ Mail: ' gmail.com
3.2 Respuesta derecho de peticion No 2020130000574, radicado ante la Empresa Social del
Estado Hospital Universitario San Rafael de Tunja. “Fie
g - Entidad: Hospital San Rafael de Tunja

- Fecha: 19 de marzo de 2020

- Funcionario que suscribe: Lyda Marcela Pérez Ramirez

- Cargo: Gerente

Anexo 1: Respuesta a Solicitud de documentacion Dra. Gladys Gordillo

Anexo 2: Convenio entre la Fundacion Universitaria de Boyaca y ESE Hospital San Rafael de

Tunja. Sept 2001
Anexo 3: Solicitud coordinacion de Internado Universidad Nacional de Colombia Enero de

1994
Anexo 4: Solicitud Fundacion Escuela de Medicina Juan N Corpas Marzo de 1993

Anexo 5. Convenio Docente Asistencial entre la Empresa Social del Estado Hospital San

Rafael de Tunja y la Universidad El Bosque sin fecha ni firmas

| Anexo 6. Resolucion 137 de 2015 adopta nuevo Reglamento de Internado

Anexo 7. Certificado Capacidad Instalada afio 2003 en el Departamento de Boyaca. Fecha
17-03-2020

Anexo 8. Solicitud de hojas de vida de equipos biomédicos para el afio 2003

Anexo 9. Constancia sobre no existencia de hojas de vida de equipos para el afio 2003.
Anexo 10. Manual de funciones ESE Hospital San Rafael de Tunja para Médico Especialista
en Gineco-Obstetricia

Anexo 11. Constancia sobre no existencia de guia de atencion del parto vigente para 2003,
Guia de manejo de embarazo postérmino vigente para Junio de 2003 y Manual de

diligenciamiento de historia clinica vigente para el afio 2003
Anexo 12. Constancia de no existencia de soportes de socializacién de las guias de manejo

del servicio de obstetricia para el ao 2003, ni guias de manejo de servicios de salud
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MARTHA HELENA CARO ZAMBRANO

Meédica cirujana — Abogada

Verificadora de condiciones de Habilitacidn

Especialista en Gerencia de la Calidad en Salud

Movil: 3005687412 — Mail: asmedicolegales@gmall.com

El andlisis se realiza con base en la norma de habilitacién de servicios de salud vigente para la fecha
de los hechos y en mi experiencia de 10 afios como médico de un servicio de urgencias de alta
complejidad en la ciudad de Bogota y de 9 afios como asesora de calidad y en procesos de

habilitacion de prestadores de servicios de salud

6. ANALISIS Y RESPUESTAS A PREGUNTAS DE LA ABOGADA

6.1 ¢Qué legislacién existe en Colombia para el funcionamiento de las Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud?
RESPUESTA: La prestacion de los servicios en salud en Colombia se encuentra reglamentada a
través del Sistema Unico de Habilitacion, que hace referencia a los procedimientos y las
condiciones de capacidad tecnologica y cientifica, de suficiencia patrimonial y financiera y de
capacidad técnico-administrativa que deben cumplir todos los prestadores de servicios de salud.
La norma de habilitacién es de obligatorio cumplimiento para todos los prestadores de servicios

de salud en el territorio nacional.

6.2 éCudl era la norma de habilitacién vigente para el mes de junio de 2003 y que aspectos
contemplaba?
RESPUESTA: La norma de habilitacion vigente para el mes de diciembre de 2004 era la
Resolucién 1439 de 2002, junto con su anexo técnico No. 1. Esta norma establecia las
condiciones de suficiencia patrimonial y financiera y las condiciones técnico cientificas que
debian cumplir los prestadores a través de estandares de recurso humano, instalaciones fisicas,
dotacion, insumos, procesos prioritarios asistenciales, historia clinica, interdependencia de
servicios, referencia de pacientes y procesos de seguimiento a riesgos en la prestacion de los

servicios de salud.

6.3 ¢Qué es el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud?
RESPUESTA: El Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud (REPS) es la base de datos
de las Entidades Departamentales y Distritales de Salud, en la cual se efectta el registro de los

Prestadores de Servicios de Salud que se encuentren habilitados. Esta base es consolidada por
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MARTHA HELENA CARO ZAMBRANO
Médica cirujana - Abogada
Verificadora de condiciones de Habilitacién
Espedaﬂshmﬁamndldeh&liﬂdlﬂsdud

Movil: 3005687412 — Mail: asmedicolegales@g

el Ministerio de Salud y Proteccion Social y en ella se encuentran registrados TODOS los
prestadores de servicos de salud habilitados y autorizados para ofertar servicos, asi como sus
sedes de atencidn, los servicios que ofrecen, la complejidad y la modalidad de prestacion.

La plataforma del REPS es publica y de libre acceso para toda la comunidad

6.4 De acuerdo con la informacién del Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud del
Departamento de Boyac4, écuantos servicios tenia inscritos y habilitados la ESE Hospital San
Rafael de Tunja para el mes de junio de 2003 y cuantos de ellos debian estar a cargo de un
especialista en Ginecologia y Obstetricia?

RESPUESTA: De acuerdo con el Anexo 3, Emitido por la Directora Técnica de Prestacion de

Servicios de la secretaria de Salud de Boyacd, Dra. Maria Victoria Avila Ramos. “Certificacion de

la Entidad EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA registrada con cédigo

de habilitaciéon No 150010038701 se manifiesta que se inscribio como Prestador Piblico con

Nivel 3 de Atencion el 04 de abril de 2003 y los servicios inscritos con su respectivo grado de

complejidad para el mes de junio del afio 2003”, el prestador HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA

tenia inscritos 52 servicios de salud de los cuales los siguientes requerian la presencia de un

especialista en ginecologia y obstetricia:

- General Adultos -codigo 101- (si tenia pacientes de ginecologia general)

-  Obstetricia

- Cirugia Ginecoldgica — codigo 204- (si tenia pacientes de cirugia ginecologica programadas)

- Ginecoabstetricia -cédigo 320- (si tenia pacientes de consulta externa de ginecologia
programadas)

- Urgencias — codigo 501- (si se presentabas urgencias de ginecologia y obstetricia)

6.5 ¢Qué actividades se realizan en un servicio de obstetricia?
RESPUESTA: El servicio de obstetricia es el servicio destinado a la valoracién y el seguimiento

de las pacientes en trabajo de parto y a la atencion de partos y sus posibles complicaciones
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ginecoldgica, ginecobstetriciay urgencias habilitados por la ESE Hospital mwam
‘para el mes de junio de 2003?
RESPUESTA: Teniendo en cuenta lo certificado por la Secretaria de Salud de Boyacd, para el mes
de junio de 2003 la ESE Hospital San Rafael de Tunja tenia inscritos los mencionados servicios
asi:

mumummumum

General Adultos: Alta complejidad
Obstetricia: Alta complejidad

Cirugia Ginecologica Alta complejidad
Ginecoobstetricia Complejidad media
Urgencias Alta complejidad

6.7 éQué actividades se realizan en un servicio de general adultos de alta complejidad?

RESPUESTA: El servicio general adultos de alta complejidad incluye la actividad de atencion en

salud que se realiza a un paciente por requerimiento de su condicion de salud, que requiere

continua monitorizacion, tecnologia de punta y personal especializado, con procedimientos que

requieren estancia del paciente mayor a 24 horas en un servicio de internacién

6.8 ¢Qué actividades se realizan en un servicio de obstetricia de alta complejidad?

RESPUESTA: Es el servicio destinado a la atencion de partos y a la realizacién de procedimientos

: e intervenciones ginecologicas; se relaciona fundamentalmente con los siguientes servicios:

quirdrgico, de urgencias y de hospitalizacion, pero con pacientes con patologias que requieren

monitorizacion continua, profesionales especializados y tecnologia de punta

0 humano con el que debia contar CADA uno de los servicios inscritos y
la ESE Hospital San Rafael de Tunja para el mes de junio de 2003?
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m profesional
- Cirugia Ginecologica de alta complejidad: Médicos Especialistas y Subespecialistas.

= Ginecoobstetricia Complejidad media: Médicos especialistas o subespecialistas

- Urgencias Alta complejidad: Médico general, enfermera profesional, auxiliar de enfermeria,

médicos especialistas, con entrenamiento certificado.

6.10 De acuerdo con el documento “Cuadro de turnos firmado por el Subgerente cientificoy el
Jefe del Departamento de Ginecoosbtetricia” cudntos especialistas en ginecologia y
obstetricia estaban asignados para la atencién de todos los servicios inscritos y habilitados
por la ESE Hospital San Rafael de Tunja para el 7 de junio de 2003?

RESPUESTA: De acuerdo con el documento “Cuadro de turnos firmado por el Subgerente
cientifico y el Jefe del Departamento de Ginecoosbtetricia”, el 7 de junio de 2003 se encontraba
asignado a todos los servicios inscritos y habilitados por la ESE Hospital San rafael de Tunja, un

(1) especialista en ginecologia y obstetricia

6.11 ¢A qué hace referencia el concepto de “capacidad instalada”?
RESPUESTA. La capacidad instalada en salud hace referencia a la disponibilidad de

]
=
=

" infraestructura y dotacion necesaria para ofertar servicios y se expresa en: nimero de camas
_ para cada servicio, nimero de camas de unidad de cuidado intensivo, unidad de cuidado
|

- entermedio, nimero de salas de procedimientos, nimero de quiréfanos, numero de salas de

M ‘De acuerdo con la informacién aportada por la Secretaria de Salud de Boyacs, indique por
Rt | vor ¢cudl era la capacidad instalada de la ESE Hospital San Rafael de Tunja para el mes de

ta lo certificado por la Secretaria de Salud de Boyacd, p
ital San Rafael de Tunja tenia la siguiente capacids
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- Hospitalizacion pediatrica: 28

- Hospitalizacion adultos: 113

- Obstetricia: 18

Cuidado intensivo neonatal: 18
- Cuidado intensivo adulto: 8

- Quirdfanos: 6

- Partos: 3

6.13  ¢Quesignifica que un prestador de servicios de salud reciba un certificado de habilitacién?
RESPUESTA: La visita de certificacion la realiza la Secretaria de Salud departamental o Distrital
con el fin de verificar que todos los prestadores de servicios de salud, cumplan con las

condiciones de habilitacion que les sean exigibles y que declararon cumplir en el monento de su

registro y habilitacion.

6.14  ¢De acuerdo con la informaci6n aportada por la Secretaria de Salud de Boyaca, indique
por favor si durante las visitas realizas por el Ente Territorial, la ESE Hospital San Rafael de

Tunja, dicha institucion fue certificada y que implica esta situacién?

RESPUESTA: Teniendo en cuenta la certificacion entregada por la Secretaria de Salud de Boyaca,
la Entidad Empresa Socia del Estado Hospital San Rafael de Tunja NO recibi6 certificado de
habilitacién durante las visitas realizadas por el Ente Territorial en agosto de 2004 y agosto de
2010. LO anterior significa que NO cumplia con las condiciones de capacidad técnico

administrativa, patrimonial y financiera y técnico cientificas requeridas para ofertar servicios de
salud.

6.15  ¢Para el mes de junio de 2003, debian los prestadores de servicios de salud como la ESE

Hospital San Rafael de Tunja, contar con guias clinicas de atencién y protocolos de acuerdo

Pagina9de 13
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Médica cirujana - Abogada

Verificadora de condiciones de Habilitacion

Especialista en Gerencia de la Calidad en Salud

Mévil: 3005687412 - Mall: asmedicolegales@gmail.com

con los procedimientos mas frecuentes de cada servicio, incluyendo actividades dirigidas a
verificar su cumplimiento?

RESPUESTA: Si. De acuerdo con el estandar de proceso prioritarios asistenciales del anexo

técnico No.1 de la Resolucion 1439 de 2002, todos los prestadores de servicios de salud debian

contar con:

- Procesos documentados con guias clinicas, procedimientos y protocolos de acuerdo con las

patologias mas frecuentes del servicio

- Actividades paea verificar el cumplimiento de las guias, los procedimientos y pr otocolos.

- Soporte de la socializacién de las guias, procedimientos y protocolos.

6.16 Teniendo en cuenta el documento “Respuesta derecho de peticién No 20201300005574,

radicado ante la Empresa Social del Estado Hospital Universitario San Rafael de Tunja”,
indique por favor si la ESE Hospital San Rafael de Tunja contaba para el mes de junio de 2003
con guias de manejo de las patologias mas frecuentes para los servicios de obstetricia, general
adultos, cirugia ginecologica, etc.?

RESPUESTA: De acuerdo con los anexos 12 y 13 de la respuesta al derecho de peticion No
2020130000 5574, la ESE Hospital San Rafael de Tunja no cuenta con soportes documentales de

las guias de manejo para el servicio de obstetricia ni de soportes sobre su socializacion.

6.17 De acuerdo con la Resolucién 1439 de 2002, debia los prestadores de servicios de salud,

contar con equipos con condiciones y mantenimiento adecuado para prestar los servicios de
salud ofertados?.

RESPUESTA: Si. El anexo ténico No. 1 de la Resolucion 1439 de 2002 indicaba que los
prestadores de servicios de salud debian utilizar equipos que contaran con condiciones técnicas
de caldiad y con mantenimientos realizados con sujecion a un programa de revisiones

periédicas, consignado en las hojas de vida de cada equipo

6.18 Teniendo en cuenta el documento “Respuesta derecho de peticién No 20201300005574,

radicado ante la Empresa Social del Estado Hospital Universitario San Rafael de Tunja”,
contaba dicho prestador con hojas de vida y soporte de los mantenimientos de los equipos
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cllsta en
" ‘asigandos a los servicios de general adultos, obstetricia, cirugia ginecolégica, co xterna
s < cologia deﬂ? )
RESPUESTA: Teniendo en cuenta lo certificado en el Anexo 10 del documento “Respuesta
derecho de peticion No 20201300005574, radicado ante la Empresa Social del Estado Hospital
Universitario San Rafael de Tunja” el prestador ESE Hospital San Rafael de Tunja no entrego
soportes documentales de una adecauda suficiencia de equipos y de mantenimiento adecuado

y oportuno de los mismos para los servicios que ofertaba en el mes de junio de 2003.

6.19 ¢Debian los médicos especialistas supervisar al talento humano en salud en aformacién y
0 entrenamiento durante la prestacién de los servicios de salud en los diferenetes servicios
ofertados por el prestador de servicios de salud Empresa Social del Estado Hospital
Universitario San Rafael de Tunja?

RESPUESTA: De acuerdo con el Manual de Funciones para médico especialista aportado en el
Anexo 11 del documento “Respuesta derecho de peticion No 20201300005574, radicado ante
la Empresa Social del Estado Hospital Universitario San Rafael de Tunja”, los especialistas en

Ginecologia NO tenian funciones de supervision del talento humano en salud en formacion.

6.20 ¢Como se regulaban en Colombia las relaciones entre Instituciones Educativas e
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud para el mes de junio de 2003?
RESPUESTA: El Decreto 190 de 1996, reglamentaba la relacion Docente-Asistencial, que era el
vinculo para articular en forma armonica las acciones de Instituciones Educativas e Instituciones
que prestaban servicios de Salud para cumplir con su funcion social, a través de la atencion en
salud de la comunidad y la formacion del recurso humano que se encontraba cursando un

programa de pregrado o de postgrado en el area de la salud.

6.21 ¢De acuerdo con el Decreto 190 de 1996, que especificaciones debian tener los convenios
Docencia-Servicio?
RESPUESTA: Los convenios docencia servicio debian especificar aspectos como obijetivos,
duracién, causales de terminacion, programas, actividades y recursos de los programas;

nal participante, nimero de estudiantes, nimero de docentes e intensidad horaria
r’
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unidades funcionales y de servicios involucrados, mecanismos de supervision,
responsabilidades de personal docente, discente, investigativo y administrativo, asi como los

criterios y procedimientos de evaluacién y las obligaciones adquiridas por las partes.

6.22  Teniendo en cuenta el documento “Respuesta derecho de peticién No 20201300005574,
radicado ante la Empresa Social del Estado Hospital Universitario San Rafael de Tunja”,
contaba el prestador de servicios de salud ESE Hospital San Rafael de Tunja con convenios qué

especificaran los mecanismos de supervision y responsabilidades del personal docente y

discente para el mes de junio de 2003?
RESPUESTA: Se revisa detalladamente la informacién aportada por el Hospital San Rafael de

Tunja, con miras a determinar si para el mes de junio de 2003 contaban con documentos que

especificaran el alcance de las responsabilidades del personal docente y del personal en

formacion en sus instalaciones y se encuentra que:
Aungue aportan una carta de intencion de la Universidad Nacional de Colombia (Anexo 3),

no aportan un convenio docente asistencial vigente con dicha institucion educativa para el

mes de junio de 2003.
Aunque aportan una carta de intencion de la Fundacién Escuela de Medicina Juan N Corpas

de marzo de 1993 (Anexo 4), no aportan un convenio docente asistencial vigente con dicha

institucion educativa para el mes de junio de 2003.

Aportan un convenio docente asistencial entre la ESE Hospital San rafael de Tunja y la

Universidad El Bosque (Anexo 5), dicho documento no cuenta con fecha de expedicion ni

firmas
Aportan un convenio entre la Fundacion Universitaria de Boyaca Uniboyaca y ESE Hospital

San Rafael de Tunja (Anexo 2); sin embargo, dicho convenio NO especifica los mecanismos
de supervision y responsabilidades del personal docente y del personal en formacion en sus
instalaciones.
Por lo anterior, no es posible afirmar que la ESE Hospital San Rafael de Tunja, contara para el
mes de junio de 2003 con convenios que especificaran los mecanismos de supervision y

responsabilidades del personal docente y del recurso humano en formacién en sus instalaciones
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8. ANEXOS
- Hoja de vida del perito

- Dictamenes realizados AL

; 9. NOTIFICACIONES
Direccion: Calle 152 No 58-50 T 4 Apto 901 de la ciudad de Bogota.
Teléfono: 57-1-4571054 - 3005687412

_\

.

y _

3 En los anteriores términos doy respuesta a las preguntas elevadas por la abogada.
4

'l_\\

tentamente,

aitha Jr\dana Coro 2
Wartha Helena Caro Zambrano
€C52.054.372 de Bogots

, Médico Cirujano - Universidad del Rosario. RM: 51421-67
- Abogado - Universidad santo Tomds T.P. 185.440 CS)
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st PERFIL PROFESIONAL g
s -

a egresada del Colegio Mayor de Nuestra Sefiora del Rosario y abogada egresada de la
o Tomds de Bogota, especialista en Gerencia de la Calidad en Salud y verificadora
‘de habilitacién de Prestadores de Servicios de Salud. Asesora de calidad para
In Prestadoras de Servicios de Salud, Profesionales Independientes y Entidades con
Objeto Social Diferente. Interés especial en el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la
Atencion en Salud y en el drea de la responsabilidad médica.

b

EXPERIENCIA LABORAL

ASESORIAS MEDICO-LEGALES
Septiembre de 2014 - Actualmente
Representante Legal
e Consultor para empresas del orden nacional en Sistema Obligatorio de Garantia de la
Calidad, Sistema Unico de habilitacién y Sistemas de Informacién para la Calidad.
* Manejo de expedientes de historia clinica Resolucién 839 de 2017
® Responsable de la inscripcion en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud
de Profesionales independientes y Entidades con Objeto Social Diferente.
® Responsable del desarrollo de los procesos tendientes a garantizar el cumplimiento de los
estandares de habilitacién para Profesionales Independientes y Entidades con Objeto Social
Diferente.
‘® Asesor en temas relacionados con el Sistema Obligatorio de Garantia de |a Calidad de la
Atencion en Salud para prestadores de servicios de salud, etc.

‘a audiencias de juicio oral y audiencias de juzgamiento en procesos de
ad médica en calidad de perito como médico Y como experto en Sistema
Garantia de Calidad de la Atencién en Salud t Y
de dictdmenes periciales escritos en procesos éticos, civiles y admir
) experto m%ﬁmnOhWodesmm-dc-di
P Ty r iRl
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SOCIEDAD COLOMBIANA DE ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION - SCARE
FONDO ESPECIAL PARA EL AUXILIO SOLIDARIO DE DEMANDAS — FEPASDE
Enero 2014 - Actualmente

Asesor Médico Externo. i
e Asesor en la elaboracion de conceptos relacionados con norma de habilitacién de servicios
de salud.

¢ Responsable de realizar asesorias profesionales especializadas y consultorias técnico —
cientificas en casos de presunta responsabilidad médica

LABORATORIOS ALCON DE COLOMBIA SA
Agosto 2016 — agosto 2017
Asesor Externo
* Implementacion de Sistema Unico de Habilitacion para Entidad con Objeto Social Diferente

OCCIDENTAL PETROLEUM DE COLOMBIA
Agosto 2015 - abril 2016
Asesor Externo
® Implementacion de Sistema Unico de Habilitacion para Entidad con Objeto Social Diferente

GRAN TIERRA ENERGY COLOMBIA
Agosto 2014- febrero 2015
Asesor Externo
e Implementacion de Sistema Unico de Habilitacion para Entidad con Objeto Social Diferente

SIEMENS SA
Mayo 2014 — marzo 2015
Asesor Externo
* Implementacién de Sistema Unico de Habilitacion para Entidad con Objeto Social Diferente

NOVARTIS DE COLOMBIA SA

Marzo 2013 - Actualmente

Asesor Externo
® Implementacion de Sistema Unico de Habilitacién para Entidad con Objeto Social Diferente
® Seguimiento a procesos de calidad de prestador de servicios de salud

ASISTENCIA Y CONSULTORIA MEDICO LEGAL — MEDASIST S.A.S.
Septiembre de 2010 - junio 2013
Directora Unidad de Apoyo Cientifico
* Responsable de la elaboracién de conceptos cientificos con base en el estudio y analisis de
documentos como historia clinica, protocolos, guias de manejo v literatura cientifica.

* Responsable de la coordinacion del equipo de asesores externos, profesionales del area
de la salud.

¢ Coordinadora y asesora en la elaboracién de conceptos y dictdmenes periciales.

. I.it:gante con experiencia en manejo procesos judiciales en temas de responsabilidad
médica,
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PRACTICA PRIVADA

Enero de 2010 - septiembre de 2010

Abogada
L ]

Litigante con conocimiento en la atencién de procesos éticos y civiles adelantados en

responsabilidad médica.

* Responsable de la interposicién de acciones de tutela para la proteccién de derechos
fundamentales de sujetos vulnerables.

e Asesora especializada en el analisis del riesgo en procesos civiles, administrativos, éticos,

disciplinarios y penales en casos de responsabilidad profesional en el area de la salud.

FONDO ESPECIAL PARA EL AUXILIO SOLIDARIO DE DEMANDAS ~ FEPASDE
Junio 2007 - agosto 2010
Asesor Profesional Especializado.

e Responsable de realizar asesorias profesionales especializadas para el andlisis del riesgo
de los procesos civiles y penales en casos de responsabilidad profesional en el area de la
salud.

e Responsable de asistir a audiencias publicas y audiencias de juicio oral como asesor en
interrogatorios y contrainterrogatorios en casos de responsabilidad profesional.

e Asesor en la elaboracién de conceptos sobre Sistema Unico de Habilitacion.

CLINICA REINA SOFIA
Médico de urgencias
Marzo de 1998 — junio de 2007
e Responsable de la atencion integral de pacientes en el servicio de urgencias de la Clinica
Reina Sofia, institucién de alta complejidad de la ciudad de Bogota.
e Participante en la elaboracién de las guias de manejo para atencion de pacientes en el
servicio de urgencias de la Clinica Reina Sofia
e Instructora del Curso de Reanimacion Cerebro-Cardiopulmonar implementado por el
Departamento de Urgencias de la Clinica Reina Sofia para la Organizacion Sanitas
Internacional

IPS PUNTO DE SALUD — SUSALUD E.P.S.
Médico de consulta externa
Septiembre de 1997 - diciembre de 2003.
e Responsable de la atencion integral de pacientes de mediana y baja complejidad en el

servicio de consulta externa para pacientes de Medicina Prepagada y Plan Obligatorio de
Salud.

FORMACION PROFESIONAL

* Universidad El Bosque, Bogota
Especialista en Gerencia de la Calidad en Salud
2015-2016
Tesis Meritoria: Costos de eventos adversos severos y catastréfic ituciones
prestadoras de servicios de salud en Bogota, D.C. i i
ado en Formacion de Verificadores de Habilitacién en Salud
e a noviembre de 2015

o
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Universidad Santo Tomas, Bogota.

Facultad de Derecho. Titulo obtenido: Ab

2004 a 2009 i
Colegio Mayor de Nuestra Sefiora del Rosario, Bogotd.

Facultad de medicina. Titulo obtenido: Médi N
; - Méd
1990 a 1996. edico y cirujano.

Colegio Santa Clara, Bogota,
Bachillerato Académico.
1984 a 1989

OTROS ESTUDIOS.

- Participante. Curso de habilitacién en servicios de salud. Rozo y Asociados Resolucion 2003 de
2014. Agosto de 2014.

- Participante: Curso de habilitacion en servicios de salud. Rozo y Asociados Resolucion 1441 de
2013. Julio de 2013

- Participante. Congreso internacional de Derecho Penal y Procesal. Universidad Santo Tomas.

Septiembre de 2007.

- Participante. Primer Congreso internacional de Derecho Medico. Universidad del Rosario. Bogota,

octubre de 2006.

- Proveedor BLS y ACLS (Soporte Vital Basico y Avanzado). American Heart Association. Universidad

del Bosque, Bogotd, noviembre de 2003

- Proveedor ATLS (Soporte Vital Avanzado en Trauma). Colegio Americano de Cirujanos. Fundacion

Santa Fe de Bogota, Bogota.

REFERENCIAS PROFESIONALES

e Dra. Olga Yaneth Cubides Moreno
subdirector Juridico = sociedad Colombina de Anestesiologia y Reanimacion.

Tel 6196077 Ext 5130

e Dra. Gloria Mercedes Jiménez
Jefe de Asesoria Médica Sociedad Colombina de Anestesiologia y Reanimacion
Tel: 6196077 Ext.4170

e Dr. Alvaro Amaya.
Director Especializacion Gerencia de la Calidad en Salud
Tel; 6489000 Ext.1292

MARTHA HELENA CARO ZAMBRANO
C.C. 52.054.372

R.M. 5142197

T.P. 185.440 CSJ

Bogotd, Mayo 2020
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oth, D.C h ﬂ‘.m del dia 20
W ummmnammucm

ammumhmuﬂmammu
: 'WHBMNM promocién de la Facultad de Medicina.

El Acto fue presidido por el Sefior Rector, doctor MARIO SUAREZ MELO y

tomaron asiento en la Mesa Directiva el Decano de la Facultad, doctor ALFONSO TRIBIN
FERRO . el Presidente de la Sociedad de Cirugia, doctor DAR10 CADENA
REY y demis autoridades académicas del Colegio

Fue leida la promesa del Médico por CARLOS ALBERTO ANAYA MEJIA
procediendo luego el Sefior Rector a tomar a los graduandos el juramento estatutario y a Iwur

entrega, entre otros, a  CARO ZAMBRANO MARTHA HELENA ,quien se
identifica conla C de C. No. 52'054,372 de BOGOTA, D.E, :
LM No. . , de las letras académicas No 2139 que le acreditan

como MEDICO*Y CIRUJANO de este Colegio Mayor, de conformidad con la autorizacién
contenida en la Resolucion No 3086 del 12 de diciembre de 1988, expedida por el Instituto
| Colombiano para el Fomento de la Educacion Superior.

El Sefior Rector dirigio palabras de felicitacion a los graduandos.

Siendo las 19,00 horas se levanto la sesion

Con las firmas de:

DR, MARIO SUAREZ MELOQ
Rector

DR, ALFONSQ TRIBIN FERRO
* PDecano

Vicedecano

DR, ANDRES F., RODRIGUEZ ARENAS
Secretario Académico

Es fiel copia tomada del original, en lo pertinente, Libro de ActasNo. 5 Foliol . L

alos20 DIAS del mesde JUNIO
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* | LA UNIVERSIDAD SANTO TOMAS

Autorizada por el Ministerio de Educacién Nacional
Teniendo en cuenta que

JFartha Ibelena Caro Zambrano

L& 50.054.379 de Santafé oc Bogota. D.L.
Aprobé los estudios programados y cumplio con las exigencias
legales y reglamentarias, le confiere el Titulo de

Abogado

En constancia se firma v sella en Bogotd, D.C.
alos 30 diagsdel mesde  Sopiomtee  de 2009

El Rector General

e : %fvm« 6
S & El Decs £3 El Secretario General
B -8 4 @
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ACTA DE GRADO 2148

En la ciudad de Bogoté, D.C., Republica de Colombia, el dia 30 del mes de septiembre
del alo 2009, la Universidad Santo Tomas, con autorizacion del Ministerio de Educacion
Nacional, segin Decreto Ejecutivo No. 1772 del 11 de julio de 1966, bajo la Rectoria
General del Padre José Antonio Balaguera Cepeda, O.P., y como Secretario General el
Doctor Héctor Fabio Jaramillo Santamaria, celebré sesion solemne y publica con el objeto
de otorgar el titulo a los estudiantes aspirantes al Grado.

Comprobado el cumplimiento de todos los requisitos legales y los establecidos en el
Reglamento General de la Universidad, confirio el Titulo de

ABOGADO

Caodigo SNIES 1080

a: MARTHA HELENA CARO ZAMBRANO
52054372 de Santafé¢ de Bogota, D.C,

El graduando emitié el Juramento de rigor por el que se comprometio agjercer la profesion
con responsabilidad y honradez, de conformidad con la Constitucién y las leyes de la
Repiblicade Colombia. ponertodoempeioenel desarrollo del Paisy de susinstituciones,
brindar generoso apoyo a los programas de justicia social y dignificacion de la persona
humanay llevar siempre enalto el nombre y los principios de la Universidad Santo Tomas.
Seguidamente ¢l presidente de la ceremonia de graduacion procedio a la entrega del
Diploma que laacredita para el ejercicio de su profesion de conformidad conlalegislacion

vigente. .

Para constancia se expide y firma la presente Acta, vdlida para todos los efectos legales
correspondientes.

Fdo. Héctor Fabio Jaramillo Santamaria (Hay un sello)

Es fiel copia tomada del original que se lleva en los archivos de la Secretaria General en la
Sede Principal. Se expide en la ciudad de Bogotd, D.C., el dia 30 del mes de septiembre
del afio 2009
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UNIVERSIDAD

EL BOSQUE

MARTHA HELENA CARO .

CHDURA DX CIUIDADAMIA No. 51,084 171 DXPEDIOA BN BOGOTA DI

UE CONMERE EL TITULO DI

ESPECIALISTA EN GERENCIA DE

CUMPLIO CON LOS REQUISTOS LEGALES Y ACADEMICOS EXIGIOON POR LA INSTT!

MRECTOR

é
§
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de &

Parsoneris jurkkica Resolucron Vo, 11157 e 1978 Minsteno

INT RSIDAD EL BOSQUE
tha:ﬁdin Resolucién No. 11153 de 1978 Reconocimiento institucional como
 Universidad: Resolucién No. 327 de 1997 del Ministerio de Educacién Nacional.

Vigilada Mineducacién

ACTA DE GRADO i

El Consqultwtwo de la Universidad El Bosque, en su sesion del dia 15 de febrero del afio
2017, segiin consta en el Acta No. 1107 y Acuerdo No. 14506 de la misma fecha, estudio y

aprobd la solicitud del aspirante a grado, alumno (a)

o *

MARTHA HELENA CARO ZAMBRANO
C.C. No. 52.054.372 DE BOGOTA D.C.

quien’ cumpllé satisfactoriamente con todos los requisitos académicos y legales exlgldos por la
Institucién, motivo por el cual autorizo se le otorgue el titulo de:

ESPECIALISTA EN GERENCIA DE LA CALIDAD EN SALUD B

En ceremonia solemne del dia dos (02) de marzo del afio 2017, se le hace entrega del diploma
No. 16132, el cual aparece registrado con el No. 16698, al folio 955 del libro de mgmm dgf

titulos de la Universidad, correspondiente al afio 2017.
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F j-i‘uu, nacwm, ds &ica MIJka
j Loy 23/81 - _Articull 63

C-013718

EL SUSCRITO PRESIDENTE DEL TRIBUNAL
NACIONAL DE ETICA MEDICA
MANIFIESTA:

Que revisados los Libros Radicadores del Tribunal Nacional de Etica Médica, asi como los reportes presentados
por algunos de los Tribunales Seccionales de Etica Médica, no se encontr6 que contra el(a) doctor(a)
CARO ZAMBRANO MARTHA ELENA, identificado(a) con la cédula de ciudadania No. 52.054.372 de

Bogotd T.P. o RM. No. 52054372 expedida por , curse o haya cursado proceso disciplinario ético profesional
alguno.

Dada en Bogotd, D. C., a los Veintinueve (29) dfas del mes de Noviembre de dos mil dieciocho (2018) a
solicitud del(a) interesado(a).

"EL PRESENTE CERTIFICADO NO ACREDITA LA CONDICION DE MEDICO"

Calle 137 Yo 19-50 Ofcina 32 Contro comarcial Futuro Tels 6279983 4 6279975 Tax 6270587 Fogota D.C.
fms" fmbud@adfn‘-cm - www.fﬂ"uua{naciana/at«ffmma.lim.mm
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Que revisados los archivos de Anmm%a d%ﬁk cion, asl los del Tribunal
Disciplinario; no ncién disciplinaria alguna el (la) doctor(a) MARTHA HELENA

CARO ZAMBRANO idertificado(a) con é@edula cmdadani@_,? No. 72 y la tarjeta

NOTA: Si el No. de la Cédula, el de la Tarjeta Profesional 6 los nombres y/o apellidos, presentan
errores, favor dirigirse al Registro Nacional de Abogados.

La veracidad de este antecedente puede ser consultado en la pagina de la Rama Judicial
.ramajudicial.gov.co en el link Certificado de Antecedentes Disciplinarios.

SECRETARIA JUDICI

Escaneado con CamScanner



¥

LA DL
LV AREA

issag
um&c

LUGaR

1.55 O+ F
ESTATURA G5 Fm SExD
17-DIC-1590 BOGOTA D C.

FECHA ¥ LUSAR BF EXPEDIION -

AT

Escaneado con CamScanner




s sl

Escaneado con CamScanner



238

Escaneado con CamScanner



239

L
9-05- Juzgado 26 | 2007 4145 Fiscalla Alexander Concepto
2015 Penal  del General de la Dominguez Roberto como
Circuito  con Nacién Solérzano asesor de
funcion de calidad en
conocimiento servicios de
salud
3 | 1405 | cicuta Juzgado 2008 80723 Fiscalla Luis Fernando | Maria Concepto
2015 Promiscuo del General de la Parra Gonzélez | Fernanda como
Circuito de Los Nacién Olivares asesor de
Patios calidad en
servicios de
salud
4 30-06- | Bogotd Juzgado 15 | 2009-2392 Fiscalia Omar Adriana Concepto
2015 penal General de la Lleonardo Constanza | como
municipal con Nacidn Gémez Mendoza asesor de
funcién de Polanfa Mendoza calidad en
conotimiento servicios de
salud
5 | 24-08- | Bogotd Tribunal de | 2014-6434 Secretarla Alejandro Adriana Concepto
2015 Etica Médica Distrital  de Chiappe Constanza | como
de Bogota Salud Duarte Mendoza médico
Mendoza general por
la atencién
brindada a
paciente
- por médico
t ’ general en
- . un  servicio
A [- { de
T O ETTTS Juzgado 3 | 2007-24642 Fiscalla Yenis Castillo | Olga gon%_ |
i : s | Penal del General de la Castillo Yaneth como )
: 3 i Circuito Nacién Cubides | asesor de | =
g
" | Juzgado 39 | 2008-2496 Fiscalla
1 | Penal  del General de la
R, o | ' _
s . » h i :,1 g
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p SN i LEge o i = e
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Hospital ~ San
Vicente de Paul
de Nemocon :
Seccion Eastmond Ana Marla | la atencion
Tercera. Mahecha Fuentes brindada a
Subseccién B. Carlota paciente
MP Henry Rodriguez por médico
_" Aldemar Torres general en
Barreto un  servicio
de
urgencias
11 | 07-08- | Bucaramanga | luzgado 2013-277 Rosalba Luna | Jorge Departamento | Fermin Concepto
2016 Primero Tapias, Alba | Alberto de Santander: | Gonzalez como
Administrativo Luz  Sanabria | Vera Secretar(a de Leén médico
de Oralidad de Luna,  Fabio | Villamizar Salud Neireth del | general por
Bucaramanga Artura Hospital Pilar la atencion
Sanabria Luna, Universitario Rodriguez | brindada a
Carmen de Santander Rios paciente
Sanabria Luna, Coosalud EPS- | Marla por médico
Julidn  Andrés 5 Juliana general en
Sanabria Luna Karina Rivera Chaparro un  servicio
Didgenes lorge de
Cabezas Eduardo urgencias
Sanabria Ortiz
Rafael
Alberto
Yepes
12 | 28-09- | Ibagué luzgado 2015 00272 Yaneth Luis Gabriel | Clinica Ibagué Sin dato Concepto
2016 tercera  civil Hernéndez Ricaurte Gabrie! Garcla como
municipal de Oliveros Ospina Trujillo Sonia médico
Ibagué Marcela general por
_ Sanchez la atencidn
brindada a
: paciente
S por médico
general en
un servicio
de
- | Bogotd Tribunal ética | 2015 3064 lz  Amparo Cristian Alejandra | Concepto
! ‘Médica Plazas Plazas Bernard Cabarcas
‘Cundinamarca Fuentes Bonilla | Valencia
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Fiscalla
General de la

de Tunja Calidad en
luzgado 2015-038 Palicla Luis José Ignacio | Mayerly Concepto
Administrativo Nacional Fernando | Pardo Garcla como
De Oralidad 3 Olarte Rodriguez Correal especialista
de Galeano en Gerencia |
Villavicencio de la
Calidad en
J Salud.
Villavicenclo | Juzgado Penal | 2008-80169 Fiscalla Luis Fernando | Carlos Concepto
del  Circuito General de la Delgado Roberto como
con funcién de Nacién Céceres Scldérzano especialista
Conocimiento en Gerencia
5 de de la
Villavicencio Calidad en
Salud.
Bogotd Juzgado Civil | 2015-622 Martha Isabel Ferricentros SA | Horacio Concepto
del Circuito B Solano Cruz como
de Bogotd Benavidez médico de
| urgencias
. 19 | 18-8- | Bogotd Juzgado 27 | 2013-0888 Fiscalia Nafer Junicr | Adriana Concepto
2017 Penal General de la Anaya Ariza Mendoza como
Municipal con Nacién Mendoza médico de
funcidn de urgencias
4 Conocimiento
E 20 | 15:01- | Pereira Juzgado 2017-209 Flssy Yulieth | Wilson lorge Rosario Concepto
2018 Administrativo Moreno Gil Giancarlo Alejandro Puerta Bula | como
del Circuito 3 Sanabria Gallego Dugue espacialista
de Pereira Osorio en Gerencia
de la
Calidad en
Salud.,
21 | 29-01- | Cucuta Tribunal 2017-00283 ESE  Hospital | Oneyda Mario Alfredo | Belen Concepto
2018 Administrativo Universitario Botello Galvis Yurany como
: de Norte de Erasmo Meoz Tarazona especialista
Santander Alvaro Ochoa en Gerencia
SR Cuberos de la
Salud.
Tribunal  de | 2013-1883 Jaime  Bacal | Ana Milena | Concepto
| Etica Medica Gutiérrez Diaz como
| del Valle del ‘Gonzélez
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Neva Vegna | Gerrdo | Farca
B | Quintero | Garcia
e
| 16-08- | Bucaramanga | Juzgado 12 | Radicado Fiscalia Diego Ordofiez | Juan Concepto
| 2018 Penal  del | 68001600016 | General de la Rubiano Sebastidn | como |
: Circuito  con | 0200902663 Nacidn Serna especialista
Funcién  de Cardona en Gerencia
Conocimiento de la
Calidad en
1 Salud
26 | 01-11- | Puerto Juzgado Radicado Fiscalla Walter Rafael | Oscar Concepto
2018 Boyacé Promiscuo 3 | 15572610319 General de la Gonzélez Siado | Mauricio como
de Puerto | 8201281856 Nacidn Troncoso especialista
Boyack Delgado en Gerencia
de la
Calidad en
Salud
28-11- | Bogota Juzgado Civil | Radicado Ricardo Bernal | Gustavo Leonidas Joan Concepto
2018 Circuito 29 de | 1100131103029 | Cardenas Sénchez Abunza Gamez | Sebastian Como
Bogotd 20170052801 Prieto Edwin Alberto | Marin especialista
Hoyos en Gerencia
Rodrigo de la
Herndn Valero Calidad en
Salud
20-01- | Los Patios- | Juzgado Civil | Radicado 2018- | Sucesion de | Anderson Luis Fernando | Carlos Concepto
2019 Norte de | Circuito 1 de | 00234 Llilia  Fabiola | Torrado Parra Gonzdlez | Alfredo como
Santander Los Patios Guarin, Carlos | Navarro Pérez especialista
Alberto Medina en Gerencia
Marquez v de la
otros Calidad en
Salud
21-01- | Villavicencio | Tribunal  de Radicado 289 Luis Edilberto Gabriel Mayerly concepto
2019 Etica Médica Zamora Ricardo Garcia | Garcia como
del Meta Torres Correal especialista
en Gerencia
de la
Calidad en

Salud

Fiscalia
General de I3
Nacién
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Bermiidez

=5 e
1201300290 General de la Riascos
Nacidn
Juzgado Penal | 50001600056 | Fiscalia César Augusto | Mayerly | Concepto
S del Circulto | 420078035600 | General de la Avila Garcla come
de Nacion Montealegre | Correal especialista
Villavicencio en Gerencia
de la
Calidad en
Salud
Tunja Juzgado 15001333300 | César Augusto | Andrés Edgar  Rubio | Ingrid Concepta
administrativo | 720170013400 | Garcia Duarte | Rodriguez | Talero Paocla como
oral 7.de Tunja Luisa Fernanda | Gutiérrez Kruger especialista
Aranguren Aviles en (Gerencia
Baron de la
Otros Calidad en
Salud
21-06- | Ibagué Juzgado Penal | 73001600043 Fiscalla Roberto Marin | Oscar Concepto
2019 Municipal 3 de | 220130283600 General de la Parra Mauricio como
Ibague Nacién Troncoso especialista
Delgado en Gerencia
de la
Calidad en
Salud
26-07- | Cali Tribunal  de | 2137-2015 José  Castro Juan  Carlos | Alfonso Concepto
2019 ftica Médica liménez Sarminto Martinez como
del Valle del Aguirre Salcedo especialista
Cauca en Gerencia
de la
Calidad en
: Salud
28-08- | Neiva Juzgado Penal | 41001600058 Fiscalia Jesds  Ardila | Carlos Concepto
2019 del Circuito 01 | 620130679000 | General de la Novoa Roberto como
de Neiva Nacion solérzano | especialista
en Gerencia
de la
Calidad en |
15001333301 ESE Centro de Alexander Diaz
220180022600 | Salud  Jaime Castro
Diaz Pérez Elix  Janeth
Baez
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g Juzgado  Civil | 050013103020 | Susana Maria CoomevaEPS | Ana Ma
; del Circuito 20 | 20190025200 | Bravo y Otros Fundacién
. de Medellin SOMA en
. liquidacién
- i Juan  Rafael
Mejia Botero
42 | 2003- Juzgado 25307-3103- | luz  Angela | Miryan Médicos “oncepto
2020 Primero  Civil | 001-2019- Pinzon Carlina AsociadosSA | Marcela oL
| del Circuito de | 00142-00 Betancourt Ruiz Nueva Clinica | Sanchez especialista
/ Girardot Juan  Fredy | Ramirez san Sebastidan | Acosta en Gerencia
: Patifio Reyes Entidad de "
Juan José Promotora de Calidad en
Patifio Pinzén Salud Sanitas Salud
Rosa Elena S.A.
Betancourt Edgar
Godoy Alcibiades
José Maria Vejarano
Pinzon
Maria  Adela
Reyes de
Patifio
43 | 12-05- | Tunja Juzgado 15001- ESE  Hospital | Andrea del | Victor Ingri )
. grid Concepto
2020 Administrativo | 3333011-2019- | San Rafael de | Pilar Chona | Armando Paola como
Oral 11 de | 00160-00 Tunja Bolivar Pinto Kruger especialista
Tunja Victor Alfonso | Aviles en Gerencia
Toro de la
Calidad en
Salud
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