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Saiores
TRIBUNAL SUPERIOR DE CUCUTA - REPARTH).
Cludad.

ABUNTC: ACCICN OE TUTELA ART 85 C.N DE 1991 Y DECRETO 2591 DE 1851, - ACCION DE TUTELA
CONTRA PROVIDENCIA DE SENTENCIA DE FECHA 10 MARZO CE 2022.

ACCIONANTE: E.S.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPAL DE LOSG PATIOS.

ACCIONADO: TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE NORTE DE SANTANDER.

ASTRID LIZETH TORRES TARSITAND, abogada en ejercicio con tarjeta profesional No, 250676 C3J, en mi
condicion de apoderado espacial de la E.S.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPAL OE LOS PATIOS, acude muy
respetuosamente 2 su despacho con el fin de impetrar ACCION DE TUTELA ART 86 C.N DE 1991 Y DECRETOQ
2591 DE 1991. - ACCION DE TUTELA CONTRA PROVIDENCIA DE SENTENCIA DE FECHA 10 MARZO DE
2022, proferida por el TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE NORTE DE SANTANDER, a continuacion:

HECHOS:

1. Que el dia 7 febrero 2002, ingresa por consulta médica la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON, cuyo
cancepto fue: Bartolinitls - paciente psiguidirica.

2. Que el dia 5 de julio de 2002: ingresa por consulta médica ia sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON,
cuyo concepto fue: control de lesién genital: Prolapso genital grado I,

3. CQue-el dia 26 agosto 2003, ingresa por conswita médica la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABGN,
cuyo soncepto fue: EPOC [enfermedad obsinuctiva crbnica, es del pulmon), Vaginosis.

4. Que-sldia 26 marzo 2004, ingresa al hospital a consulta, toda vez que fue ia mordida por un perro (fue
una pacte diabética).

5. Que el dia 28 de julio de 2004: ingresa por consulta médica la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON,
cuyo concepto fue: Climaterio, sindrome perimenopausico.

6. Queeldia 23 febrero 2003, se ke realizd Citologia normal la sefiora LEONCR FLOREZ DE PABON.

7. Que el dia 14 febrero 2605: ingresa por consulta médica la sefiara LEONOR FLOREZ DE PABON,
cuyt concapto fue: aceeso vulva,

8. (Que sl dia 23 marzo 2005: ingresa por consulta médica la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON,
cuya concapto fue: Prolapso ganital, vaginitis

9. Que el dia 26 febrero 2007, ingresa por consulta médica la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON,
suyo concepto fue: padece de un quiste de bartholini.

10. Qua el dia 25 de abrif del 2007, ingresa por consulta medica la seiiora LEONOR FLOREZ DE PABON,
en donde el medico reporta paciente vaginitis bacteriana, PACIENTE QUIEN NO SE ADHIERE A LOS
TRATAMIENTOS FORMULADOS, NO REALIZA DIETA, NO ASISTE A CONTROLES MENSUALES,
LA-PACIENTE REFIERE QUE NO LE GUSTA VENIR AL HOSPITAL.

11. Que-el dia 25 de julio 2009, ingresa par consulta médica la sefiora LEONCOR FLOREZ DE PABON,
cuyc concepto fue: cuadro ciinico evolucion, consiste en dokor gargantaa y odinofagia. Cita control.

12. Qe &l dia 29 de julio 2009, ingresa por consulta médica (a sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON,
cuyo concepto fue: Tumor gigante - quiste en ovario. Remite al HUEM.

13. Que &l dia 31 julio 2009, ingresa por consulta médica la seffora LEONOR FLOREZ DE PABON (55
anos), cuyo concepto fue: prolapso genital.

14. Que &l dia 28 AGCSTO 2007, ingresa por consulta médica la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABCN,
cuyo-concepto fue: Acceso genitzl

15. Que el dia 27 agosto 2008, ingresa por consulta médiea la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABOGN,
cuyo conceptn fue: Disbetes mellitus tipo I, dislipidemia Mixta. IV (Infeccidn vias urnarias)

16. Que el dia 21 octubre 2009, ingresa por consulta médica la sefiora LEONCR FLOREZ DE PABON,
cuyo concepto fue: FISIATRA REPORTA ELECTRC MIOGRAFIA CON: lesion de nenvio cisitico
derecho que compromete los componentes fibial y peroneo derechos, acliva sin signos de
reinefvacion. Grado Parclal Severa

17. Queal dia 28 septiembre 2012, ingresa por consuita médica la sefiora LEONCR FLOREZ DE PABON,
en donde el Dr. Rodolfo Marthein: emite concepto fue: remitir a ginecologla por tumer grande en el
Q¥ao.

18. Que en historia clinica de fecha 18 de eners de 2013, la sefora LEONCR FLOREZ DE PABON,
ingresa al HOSPITAL DE LOS PATIOS, cuyo mofivo de consulta fue: doior estomatal, paciente con
un tumor en €l ovanio, en donde 56 remits al HUEM para que sea valorada URGENTE por ginecologia.
Antecedentes parsonales: Eco reporto tumor gigante ovarlo,

19. Que &l dia 19 enere de 2013; paciente nuevamente ingresa a la E.S.E. HOSPITAL DE LOS PATIOS,
en mal estado de salud- terminal de céncer de ovarlos, en donde se le explica a ta hija sohre &
estado de salud que padecia la sefiora LEONCR, en donde manifestt: que no dejaba aplicar |a dipirona
magnésica, y asume responsabilidad de apicacion SSN, de cuidados y tratamiento, ¥ firma, tal como
consta an historia clinica refsrancia, asume responsabilidad de aplicacidn SSN (solucion saling).
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Asl mismo, para et dia 19 enero 2013, el Dr. Altamar, manifestd que ha sido devuelta en 2 ocasiones
del HUEM, ¥ en vista de gsta eventualidad, decide colocar paciente en observacion para manejo
medice con su respectiva orden médica ¥ se remite como urgenciz al HUEM con chdige (7611) de
aceptacidn de ta remisidn por el HUEM.

20. Que el dia 20 ensro 2012, pacisnte nuevamente ingresa a Ja E.S.E. HOSPITAL DE LCS PATICS,
refiere vomite con sangre.

21. Que el dia 29 de marzo de 201% o Juzgado Octava Administrativo de Tunja, profiiid sentencia de
primera instancia.

22. Que la parte demantiante apela decisién proferida por el despecho Juzgado Octavo Administrativo de
Tunja.

23. Que el dia 9 de diciembre de 2009 la E.S.E. BOSPITAL LOCAL MUNICIPAL DE LOS PATIOS,
despliegas ALEGATOS BE CONCLUBION DE SEGUNDA INSTANCIA dentro del medio de control
reparacion directa Rad. 54-001-33-33-706-2011-00015-00.

24, Que al dia de 10 marzo de 2022, & TRIBUNAL ADMINISTRATIVO OE NORTE DE SANTANDER CE
CUCUTA, emite fallo de providencia en segunda instancia.

DERECHO VULNERADOS:

Referente a los antenores hechos estimo que la actignada ha vuinerando &f derecho al debido proceso v el
derecho a la proeba - Invocande la existencia de un defecto factico: ef Juez, en & ejercicic de su facultad de
valoracion, deja de apreciar una prueba fundamental para la solucidn del proceso, ignora sin razones suficlentes
elamentos probatorios crucidles o, simplemante, efactla un andalisis ostensiblements deficiente 2 inexacin
respecto del contenido factico del slemento probatorio.”

La jurisprudencia constitucional ha considerade los slguientes supuestos, como manifestaciones de defecto
factico, que darian fugar a la interposicion de una accién de tutela conira decisiones judiciales, por configurarse
una via de hecho:

iy Omisidn por parte del juez en el decreto y practica de pruebas.

La Corte ha considerado que se configura, cuando el funclonare judicial omite &l decreto v la practica de
pruekas, gensrando en consecuencia la indebida conduccibn al pmceso “de cistos hechos que resultan
indispensables para la solucion del asunto juridice dehatido.

fiiiy N vakoracién del material probatorio allegado al procese judicial.

Esta hipitesis fiene lugar, cuando la autoridad judicial a pesar de que en el respectivo proceso existen
akmentos probatorios, “omite consideraros, no los advierte o simplemente no kos tiene en cuenta para efectos
ge fundamentar ia decision respectiva, ¥ en el caso concreto resulta evidents que de haberse realizado su
analisis y valoracin, 1z solucibn del asunto juridico debatide variarla sustancialmente.”

fiiiiy Valoracion defectuosa del acervo probatorlo.

Esta situackin tiene lugar, cuando el cperador juddico decide separarse por complets de los hechos
debidamente probados, y resuelve a su arhifric sl asunip juridico puests a su consideracion, o cuando aprecia
una prueba aflegada al proceso que se encuentra viciada,

Asi las cosas; esta Corporaciin ha entendido que solamente es posible acudir a la accién de amparg
congtitucional, invocando la axistencia de un defecto factico, siempre y cuando el emor en el juicio valorativo de
la prusba, sea de tal entidad "que sea ostensible, flagrante y manifiest, ¥ el mismo debe tener una incidencia
directa en la decision, pues el juez de tutela no puede convertirse en una instancia revisora de la actividad de
evaluaciin probatoria del juez que ordinariamante conoce de un asunto, segin las reglas generales de
competencia’.

FUNDAMENTO DE DERECHO:

La presente accidn que invoco de conformidad a los ariculos 81 C.N da 1931, Decreto 2581 de 1991 v
siguientas nomas legakes y constilucionales.

Los requisitos para la procedencia de |2 accidn de tutela contra providencias judiciales han sido desamoliados
ampliamente mediants jurisprudencia por ta Corte Constitucional. Para tal fin, existen unos requisitos generales
¥ tambi&n unas causales especiales de procedibilidad; la Santencia G 590 de 2005 recoge la asencia de esa
jurisprudencia’y es taxativa al contener ambos grupos de requisitos:

Referente a los requisitos generales, estos son los siguientes:

v 1. Que la cuestitin que se discuta sea de relevancia constitucional. El juez de tutela debe sefialar de manera

clara y expmsa por qué of asunto es de relevanciz constitucional y afecta los derechos fundamentales.
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2. Que se hayan agotado todos kos medios ordinarios y extraomdinarios de defensa judicial de la persona
afectada, salvo gue se trate de evitar fa consumacian de un perjuicic iremediable {Conforme Sentencia T-
504 de 2000).

3. Que sg cumpla con el requisite e inmediatez. es degir, que la tutela se hubiere interpuesto en un termino
razonable v proporcionado a partir del hecha que angind ta vuineracion (Conforme Sentencia T-315 de
2005).

4 n I una i laridad l. {Conforme Sentenclas T-008/98y SU-158/200}.

Que la parte actora identifique de manera razonable tanto los hechos que gensraron 1a vulneracién como

los derechos wulnerados y que hubiere alegade tal wulneracidn en el proceso judicial siempre que esto

hubiere sido posible { Conforme Sentencia T-555-08).

8. Que no se trate de sentencias de tutela Sentencias T-088-88y SU-1218-01.

Loy

En cuanta a las causalkes espectales de procedibilidad, &stas son las siguientes:

1. Defecto organico. Por carecer de competencia ef funcionario que emitid la providencia.

2. Dafecto procedimeantal absoluto. Par actuaciin del juez por fuera del procedimients.

3. Defecto f; . Cuando | ion adolece de a robatorio para haber apilcado & supu

. Defecto’sustantive. Cuando se decidié en base a nomas inexistantes.

5. Errorinducide. Cuando quien emitid 1a providencia fue victima de engafio por parte de terceros y asto motivo
la decision de la providencia con afectacion de derechos fundamentales.

6. Decision sin motivacian, En fundamentos facticos o juridicos respects al soporte de |a decision de la
providencia.

7. Desconocimiento det procedente.

5. Violacidn directa de la constituciin.

Una vez ralificamos en colacibn la Sentencia T-H1%21; ACCION DE TUTELA CONTRA PROVIDEMCIAS
JUDICIALES, Magistrado Ponente: GLORIA STELLA ORTIZ DELGADO, Asi:

Requisitos especlales de |a procedencla de I entencia; Los requisitos especiales
de pmcedencia de |a accion de tutela contra providencias judiciales coinciden con los defectos en los que la
jurisprudencla reconoce que eventualmente pusds incurrir una autoridad judicial ordinaria, en desarrolio de sus
funciones. En tales casos, o funcionanic judicial puede kesionar el derecha d debido procese de las partes, de
Iz intervinientss y/o de los tercers interssados.

De esta forma, la Corte ha edificado un sisterna de posibles defectos en el proceder de los funcionarios judiciales
que afectarian los derechos da las paries an un procaso. Talkes defectos atribuibles a las decisiones judiciales
son: el organico (cuando el funcicnario judicial que prafirié la sentencia impugnada carece, de forma absoluta,

de competencia); el procedimentsl absolute {cuando el juez actud al margen del procedimiento previsto por la
ley para adelantar el proceso judicial); el fictico fcusndo la decision impugnada carece del apoyo
probatorio que permita apiicar [p porme o (e se sustents la decisién o cuando se desconocen
prusbas trascendentales para of sentido def fallo); el material o sustantivo (cuando la  Ia decisibn se toma con
fundamento en normas inexistentes o inconstitucionaes, cuando existe una contradiccidn evidente y grosera
entre los fundamentos nomativos ¥ la decision, cuando se deja de aplicar una norma exigible en ¢aso o cuando
se otorga a ka noma juridica un sentido que no tiene), el emar inducido (cuando 1a autoridad judicial fue objelo
de engafios por pare de terceros, que la condujeron a adoptar una decisitn que afecta derechos
fundamentales); la decisién sin mofivacién {deblda a que el servidor judicial incumplio su obligacion de dar
cuenta de los fundamentos facticos y juridicos que soportan su detemminacion); el desconocimiento del
precedente {cuands la jurisdiccion ha fijiado ya determinado fema y el funcionario judicial desconoce la submegla
establecida y afecta, asi, €l derecho fundamental a la igualdad); y la viclacion directa de la Constitucin (cuando
se desconoce el principio de supremacia de la Constitucion, su caracter vinculante y su fuerza nomnativa).

ARGUMENTOS EN DERECHO:

Que como entitlad prestadora de salud, la E.5.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPIO DE LOS PATIOS, siempne
garantizé y prestt los servicios da salud a la seflora LEONCR, como consta en historia clinica, de acuendo a
nuestro cublirfento de nive! de salud, que 1z E.S.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPIO DE LOS PATIOS, &n varias
oportunidades ordentd remisin al HOSPITAL ERAMOS MEOZ DE CUCUTA (HUEM), para que la sefiora
LEONOR fuera atendida, toda vez; que su estado salud requenia ser valorada por una entidad de mayor nivel
de salud al nisstro, ahora bien, es oportuno, indicar que k& sefiora quien en vida se llamé LEONOR FLOREZ
DE PABON!(Q.E.P.D), paciente que padecia de Diabstes mefitus tipo Il, dislipidemia Mida. [V {Infeccitn vias
urinarias), hipertensa, era fumadora cronica, con antecedente de psiquiatria, incluso fue hospitalizada en el
hospital mental rudesindo sofo, tumor en el ovaro, PACIENTE QUIEN NO SE ACHIERE A LOS
TRATAMIENTOS FORMULADOS, NO REALIZA DIETA, NO ASISTE A CONTROLES MENSUALES, LA
PACIENTE REFIERE QUE RO LE GUSTA VENIR AL HOSPITAL {ver histotia clinica de fecha 25 da abril dei
2007), esto indica que la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON no era constante a los controles que debla
asistir por 50 diagnéstico de saiud.
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Ahora bien, la decisibn tormada en primera instancia por el Juzgade Octavo Administrativo de Tunja fue
impugnada por la parte domandante, sl cual fue remitido a TRIBURNAL ADMINISTRATIVO OE NORTE DE
SANTANDER, para que emitiera respuesta alguna, y que el pasado 10 de marzo de 2022: resuelve declarar en
el numeral primero: responsahble a la E.S.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPIC DE LOS PATIOS, por el daio
antijuridico autbnomo derivado de la ausencia de consentimiento informade. En el numeral segundo: ondeno a
titulo de reparacién gl monto de 25 5.M.L.Y a favor de |la sefiora LEONOR FLOREZ DE FABON {(G1.E.F.D), an
condicion de victima, y negar las demas pretensiones.

La parte damandants manifiesta que al procadimiento aplicado de una inyecsion intramuscular — diclofenaco,
le produjz @ la sefiora LECNOR adomecimiento en su piema derecha y dolor en el glites derecho, como
posible diagnéstico kesitn en el nervio cistico posterior a aplicacién de inyeccion intramuscular. Después de la
inyeccion, el paciente por ko general permanece debe pemanecer en ohsenvacion durante 30 minulos para
asequrarse de que no existen complicaciones inmediatas o reacslones adversas, como una reaccidn alérgice
¢ dehilidad/entumecimiento de la piema, suceso que no demastd complicacianes, asi las cosas, &l médicou
oire miambro dal equipe determind que la paciente se refire a su casa.

Es aqui la problematica que nos ocupa hoy, CONSENTIMIENTQ pers la aplicacion de la inyeccion intramuscular
-diclofenaco, ancontrandonos ante la figura de la duda razonable, la cual hace referencia a la situacién que se
da, cuando dudar es la consecuencia légica y necesaria de la falts de evidencias, que hace que no se tenga
certeza sobre determinado hecho, en cuanto a su ocumencia, sus caracteristicas, etcétera, la cual esté
revlstiendo una importancia de magnitud mayor, respecto de la relacion médico paciente, en donde e
profesional de 1a satud debe brindar informacion suficiente, toda vez que es una obligacion éfica del médico,
asl las cosas, exteriorizamos que el Galeano & momento de transcribir dicha consulta pudo haber informade
de manera verbal el procedimiento a realizar, es decir que el consentimiento se hizo de forma verbal para de
dicha aplicacidn, por ende se produic la respectiva aplicasidn, De tode kb anterior, se deriva que
el consentimienta informado no se reduce a ia aceptacikin verbal o escrita del paciente para la practica de una
intervencién médica, es decir que ef consentimiento informado e5 un acto verbal, basico y, por fanto, no es
posible acreditar documentalmenta, con posterioridad, ni su cangcimignto previg ni su formalizacién raal.

Los procedimientos de las diferentes aclividades de enfermeria en especial la de Administracidn de
Medicamentss, OBLIGA a la explicar al paciente por parte de enfermeria “Que se le va & malizar un
procedimiento, que en el procedimiento se le pide colaboracion para adoptar una postura que favorezea los
cuidados que se deben tener URANTE y DESPUES del procedimiento, lo anterior forma parte de la explicacion
Verbal del consentimients informado que se forma ACEPTADO dasde el moments que ADOPTA la postura
{posicion} fisica para permitir i realizacion del mismo.

Ratificamos, ﬁue no hay ninguna conclusin de parte de perites que determine que ta causa de una lesidn del
nervio ciatico foera o s causada por una inyeccitn intramscular.

Ahora bien, en cuanto al acervo probatorio que debié a ser demostrade por la parte demandante, fa cual no fue
aportata por la misma, como bien ko sefiala el Juez de primara instancia &n sus argumentos, la importancia de
ura prueha constituye, indudablements, una operacién fundamental en todo procese, puesto que de alla
depende que el Tribunal llegue o no a una certeza; para determinar el caracter absplutotio o condenatoric de
la sentencia.

Encontrandones ante la figura de CARENCIA DE LA PRUEBA o AUSENCIA DE PRUEBA, e5 dedir que sin
prueha et Estado no puede administrar justicia para aplicar el deracho al caso controvertido. Sino se presentan
las pruebas da acuerdo & o que se demanda, o juez debera dictar sentencia desfavorable, contra la parte que
no cumplié con la carga probatoria que le comespondia. Por esta razon, la prusba insuficienta se presenta
cuande dsl conjunto de los datos gue cbran en fa causa, no se llega a la certeza de las imputaciones hachas,
por fo tanto, la sentencia con base en prueba insuficienta, es violatoria de garantias.

Se hace menester indicar que la sefiora LECNOR FLOREZ DE PABON (Q.E.P.DY), era una PACIENTE qus
padecia de diabetes, infecclones, enfermedad genitales y cancer en ovario, la misma no SE ADHIRIO A LOS
TRATAMIENTOS FORMULADOS, NO REALIZO DIETA, NO ASISTIA A CONTROLES MENSUALES, LA
PACIENTE REFIERE QUE NO LE GUSTA VENIR AL HOSPITAL.

La sefiora LEONOR, padecia de Diabetes mellitus fipa Il, la cuat dificulta &l contral de la presion arterial y 8l
colesterol. Esto puede llevar a un ataque candiaco, accidente cerebrovascular y oiros problemas. Puade resultar
dificil que la sangre circule 2 sus piemnas ¥ pies. Log nenvips an si cuerpo pusden sufflr dafio. causands dolor,
hommigueo v anfumecimisnio, come una de las cuafro complicaciones de fa Diabsfes es ls NEUROPATIA
Perifica senstive motora, no podemes determinar que, por 1a aplicacidn de la Inyeccion en el gliteo derecho,
ya que |as consecuencias de una mala aplicacion de inyeccion intramuscular (M) la cual acameo lesion la naiga,
ahora bien, el iesgo de una posible reaccion albrgica a un medicaments es Dolor yfo moretones en el lugar de
la inyeccion. Teniendo como origen el antecedente de diagndstico Diabstes mellitus fipe II, siendo la diabetes
peligresa |2 cual astan en mayor resgo de tener problemas de salud, como ataques al corazdn, accidentes
cerebrovascutanes, insuficiencia renal, ceguera y amputacidn (exiraccion por una operacion} de las
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extremidades inferiores {un dedo del pie, un pia o una piema} — ocasionando un dafio en los nervios causado
por la dighetes.

Es sustancial indicar a este despacho v a los demas entes competentes, como bien se exterionizd en los parrafos
anteriores, la E.S.E. HOSPITAL LOCAL MUKNICIPIO DE LOS PATIOS, nunca transgredid consentimiento
alguno, toda vez que se efectud consentimiento informado verbal para la aplicacion de la inyeccidn, ya que la
misma fue aplicada a la paciente, prueba de ello es que la paciente aceptd ta aplicacion, asi las cosas, esta
E.5.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPIO DE LGS PATIOS, ¥ su persona de salud st actuaron acorde a los
parametros el cual e raalzé de consantimiento informado verhal,

De conformidad con lo anterior, concluimos que no existe concepto por peritus yfo expertos que determinen
que la causa da una lesion del narvio cidtico fuera o es causada por una inyeccion intramuscular, manifestamaos
en cuanto al diagndstico de salud de la sefiora LEONOR, la cual padecia de Diabetes meliitus tipo 1l y otras
mas, siando gsta Disbetes mellitus tino || el mas peligrase llevanto los nanvins en su cusme pueden sufiir dafic
causando dolor, hommigueo y enturmecimisnto. y por ulimo indicames que el ongen de cese de vida de ka
sefiora LEONOR FLOREZ DE PABOMN {Q.E P.D), como =& evidencia en historia clinica en consulta nealizada
al dia 20 enero de 2013 fue por el mal estado de salud- terminal de cincer de ovarios.

PETICIONES:

1. Solicito respetucsamente al Despacho ratificar, dejar en fime y admitida la Sentencia de fecha 28 de
marzo de 2019, dictada por e Juzgado Octavo Administrativo de Tunja, conforme a la defensa que e
expuso anteriomente.

2. Soliciio respetuosamente al Despacho se deciare DEJAR SIN EFECTOS PROCEDENTES, el fallo de
Sentencia an Segunda Instancia de fecha 10 de marzo de 2022, proferida por ol TRIBUNAL
ADMINISTRATIVO DE NORTE DE SANTANDER - CLUCUTA, por lo que anteriommente expuesto.

3 Solicite a aste Despachs se decrete & RECHAZO de la pretensidn que quieren hacer valer por uha
aplicacidn de una inyeccin, ya que resulten inadmisitdes, impertinenies, o encaminados a probar
hechos notoros ¢ gue por ofro motivo no requieran prusha.

PRUEBAS:
Anexo prusbas documentales, asi:

1. Copia Historia Clinica de la sefiora qulen en vida se famb LEONOR FLOREZ DE PABON.

2. Copia de fallo de sentencia proferida por el Juzgado Octavo Administrativo de Tunja,

3. Copia de los ALEGATOS DE CONCLUSION DE SEGUNDA INSTANCIA dentro del media de controi
reparacion directa Rad. 54-001-33-33-706-2011-00015-00, presentado por la E.S.E. HOSPITAL
LOCAL MUNICIPAL DE LOS PATIOS.

4. Copia de fallo de sentencia en segunda instancla profenda el TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE
NORTE DE SANTANDER DE CUCUTA.

5. Poder para actuar otorgado por la Gerente de fa E.S.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPAL DE LOS
FATION.

6. Acta de posesion y nombramiento de la Doclora LILIANA ELENA RODRIGUEZ PELAEZ, quien actia
coma Gerenta de Ia E.S.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPAL DE LOS PATIOS.

NOTIFICACION:

La suscrita recibe notificacion en |a calle 7 No. 9-59 Urbanizacion Darniel Jordan — Los Patios (N.S), comeo
electrinico: juridicohospitalpatiosi@gmail.com.

La parte demandants recibe notificacién: Av. 8 No. 21-23 Barrio Once de Noviembre —Los Patios (N.S).

Atentamente,

P De T, @V

ASTRID LIZETH TORRES TARSITANO.
CC No. 1093757237 de los Patins {N.5).
TP No. 258676 CSJ.
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ACTA DE POSESION DE LA DOCTORA LILIANA ELENA RODRIGUEZ PELAEZ,

EN EL CARGC DE GERENTE DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIQ DE LOS PATIOS.

En la Alcaldia Municipal de Los Patios, a treinta {30) dias del mes de marzo de 2020,
se hizo prasente en el Despache del sefior Alcalde, la Doctora LILIANA ELENA
RODRIGUEZ PELAEZ, identificada con la cédula de ciudadania nimero
50.332.458 expedida en Clcuta, con el fin de tomar posesion en el cargo de Gerente
de la Empresa Social del Estado HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS
PATIOS, nombrada mediante Decrete N° 055 del 26 de marzo de 2020, con efectos
fiscales desde el primero {1) de abril de 2020. Se hace constar que la posesiohada
presentd los siguientes documentos: Fotocopia del documento de identidad,
certificado de antecedentes disciplinarios expedido por la Procuraduria General de
la Nacibn, declaracion juramentada de bienes, cerificacion expedida por la
Contraloria General de }a Replblica que no posee responsabilidades fiscales. Que
su asignacidon mensual serd de conformidad a fo establecido en el acuerdo de
asignacicnes civiles para los funcionarios de! Hospital Local del Municipio de Los
Patios, aprobado para la presente vigencia, y gue no devenga ningan otro sueldo ¢
pensidn del tesoro publico municipal. Previas las formahdades legales prometié la
posesionada cumplir bien, fiel y honradamente los deheres y obligaciones que el
cargo le impone.

La posesionada declara bajo la gravedad del juramento que no se haya incursa
dentro de las inhabilidades consagradas en el articulo 19 inciso 2 de la Ley 33 de
1990; ni det articuly 48 de la Ley 136 de 1994,

En constancia de lo anterior, se firma la presenie Acta por los que en ella
intervinieron,

[ -

: : J‘_!A-:"L PL/LKJM i’\/ g[d!
JOSE M 1 A-CASTIBLANCO LILIANA ELENI} RC}DRIGLJEZPELAEZ
Alcald ici La Posesionada

iryen Ramirez- Secrefaris General

Calle 35 N° 3-80 Barrio Doce de Octubre- Los Patios
Correo electrémico: alcaldia@}lospatios-nortedesantander.gov.co
www.lospatios-notrtedesantander. gov.vo
Telefono: 5829959 ext. 226
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Decrete N® 055 del 2020
(Marzo 26 de 2020}

“POR MEDIO DEL CUAL SE HACE UN NOMBRAMIENTO"

EL ALCALDE MUNICIPAL DE LOS PATIOS, DFTC. HORTE DE SANTANDER en uso de
sus facultades legales, constitucionales v

CONSIDERANDO:

Qlue, La Ley 1797 del 13 de Julio dz 2018, per la cual se dictan disposiclones que regulan
la operacion del Sistema de Segundad Social en Salud en su Articulo 20, establece
nombramients de garentes o directores de las Empresas Sociales de! Estado. Los gerentas
o directores de las Empresas Sociales del Estado del nivel territorial seran nombradas por
el jefa de la respectiva Entidad Terrltorial.

Qus, el Departamenta Administrativo de La Funcién Pdblica DAFP, mediante Resolucion
MNo. B80 de septiembre 2 d2 2016, sefala [as competencias que se deben demostrar para
ocupar el emplen de gerente o director de las Empresas Sociales del Estade.

Cue ol Decreto 1427 del 1° de septiembre de 2016, expedido por el Ministerio de Salud en
su Articulo 2.5.3.8.5.3 dispuso: evaluacion de las competencias para ocupar el emplen de
director o gerente de las Emprezas Sociales del Estado del nivel tersitorial. Las
competancias del aspirante ¢ aspirantes a ocupar el cargo de director de las Empresas del
Estado del orden Departamental, distrital o municipal, sefialadas por el Departamento
Adrinistrative de la Funcién Pdblicg, serdn evaluadas por el gohemador ¢ el Alcalde, de lo
cual se dejara evidencia.

Que, el periedo de la actual gerente de fa ESE HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIRIO DE
LOS PATIOS, vence el 31 de marzo del presente afio.

Que, con base en lo anterior, pretende el ejecutive municipal, garantizar la admimstiracion
de la ESE HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS PATIOS, en cposunidad, y dar
cumplimiento a lo reglado en el articula 20 de la Ley 1797 de 2016 v 8l Decreto 1427 de
20186,

Que, el Alcalde Municipal de Los Patios Nore de Santander, dispuse mediante Resolucion
N*091 de marzo 18 de 2020 adoptar el procadimients para la evaluacidn de las
competencias y conductas asociadas del aspirante ¢ aspirantes a ncupar el emplec a
gerente de |a Empresa Social def Estado Hospital Local del Municipic de Los Patios.

Gug, en dicha Resolucion Ne. 091 de marzo 18 de 2020, el Alcalde confermo el comite
evaluador para la aplicacion de 'a prueba escrita de las competencias ¥y conductas
asociadas y la verificacion de los requisitos de formacidn académica y expenencia
profesional de! aspirante a ocupar el cargo de gerente de la ESE HOSPITAL LOCAL DEL
MUNICIPIS DE LOS PATIOS, para el perodo institucional 2020-2024.

Calle 35 N* 320 Barric Doce de Octutre- Las Patios
Carrea electrémico akcaldla@lospatios-nortedesaniandar gov.co

wwiw laspatios-nortedesantander gov.co
Telafona: 5525659 axt. 228-202
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GESTION JURIDICA GJ-E-02
Version:
5 DECRETO 02
ALCALDIA DE LOS PATIOS FORMATO Aprobacion: 10/11117

Decreto N° 055 del 2020
{Marzo 25 de 2020)

Chue, el comité evaluador para la escogencia del gerente de la ESE HOSPITAL LOCAL DEL
MUNICIFO DE LOS PATIOS, pregantd informe al Alcalde sobre la evaluacion y esludia
hecho al aspirante a gerente.

GQue, con base en dicho informne del comité evaluador, la doclora Liliana Elena Rodriguez
Pelier, identificada con cédula de ciudadania 80.332.458 de Clcuta, curnple con requisitos
y &l peril, asi misma, aprabd la evaluacion de competencias y conductas asocladas , para
desemperiar al carge de gerente da Ta ESE HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIFIO DE LOS
PATIOS:

Que, para efectos de dar cumplimiento a las disposicionas y situaciones facticas citadas, &l
ALCALDE MUNICIPAL BE LOS PATICS — NORTE DE SANTANDER

DECRETA:

ARTICULO PRIMERC: NOMBRAR a la dociora LILIANA ELENA RODRIGUEZ PELAEZ,
identificada con la cédula de ciudadania No. 80.332.458 expedida en Cocuta, en el carge
de gerente de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADC HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIRIO
DE LOS PATIOS.

ARTICULD SEGUNDO: El perivdn el gerente de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIFHD DE LGS PATIOS, serd confeorme a las normas legales,
institucicnal, e ird desde el 1 de abril del 2020 hasta el 31 de marzo de 2024,

ARTICULDQ TERCERO: VIGENCIA. El presente decreto regira a partir de ia fecha de su
expedicién.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE

Expedido en la alcaldla de Los Patios a los 26 dias del mes de marzo de 2020,

.lr.,,;i
BT
Apraka: Julla Maldenads Urbina- Jefe GRdina Jurldca y Contratacisn

Revisd: Chada A Morog-Frofegional Espacialzada

Calle 35 N* 3-80 Barrio Doce de Octubre- Los Patios
Congo slectrinico akalkdfa@lospatios-norfedesantander gov.eo
www.lospatios-notedasantander gov.ca
Teigfona: H820059 ext, 228-202
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Sefior
TRIBUNAL DE NORTE DE SANTANDER CUCUTA - REPARTO
Ciudad.

}':'.n-p l."'j;

DE TUTELA CONTRA PROVIDENCIA DE SENTENCIA DE FECHA HHMHID ﬂE 21]22"' "
ACCIONANTE: E.S.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPAL DE LOS PATIOS. et

ASUNTO: ACCION DE TUTELA ART 86 C.N DE 1991 Y DECRETO 2594 DE :IEE!I” -r!iﬂﬂgl
ACCIONADO: TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE NORTE DE SANTANDER.

i

LILIANA ELENA RODRIGUEZ PELAEZ, mayor de edad y vecina del Municipio de Los Patios, Norte
de Santander, identificada con cédula de ciudadania No. 60.332.458 expedida en Clcuta (N.S),
obrando como Representante Legal de la E.S.E HOSPITAL LOCAL MUNICIPIO DE LOS PATIOS,
Cargo para lo cual fui nombrado mediante Decreto No. 055 del 26 de marzo de 2020, calidad que se
demuestra con los documentos anexos, por medio del presente escrito manifiesto que confiero Poder
Especial, Amplio y Suficiente a la Doctora ASTRID LIZETH TORRES TARSITANO, mayor de edad
y también de esta vencida con cédula de ciudadania No. 1.093.757.237 expedida en Los Patios (N.S5)
.y portadora de la T.P. No. 258676 C.S.J., para que asuma la defensa de los intereses de la entidad
a la que represento dentro de |a referencia.

Mi apoderada queda facultada para contestar la demanda, formular e interponer Recursos, presentar
excepciones, solicitar pruebas, presentar nulidades, transigir, conciliar, ademas de todas las
facultades propias del cargo y las conferida en el Articulo 70 del CP.C., y la Ley para la adecuada
defensa de los intereses de la ESE HOSPITAL LOCAL MUNICIPIO DE LOS PATIOS.

Ruego conferirie personeria a mi apoderada para actuar en los terminos y para los fines del presente
mandato.

Atentamente,

PRESENTACION

Bapt gl ic scion Beometnca
Discreto-Lry 019 de 2012

’

LILIANA ELENA RODRIGUEZ PELAEZ.
CC No. 60.332.458 expedida en Cicuta (N.S).

ACEPTO,

ASTRID LIZETH TORRES TARSITANO.
CC. No. 1.093.757 237 de Los Patios (N.S).
TP. No. 258676 CSJ.
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~___SERVICIO DE URGENCIAS Cédigo: FSU01-01
HISTORIA CLINICA Version: 02
FORMATO Fecha: 02102/2012 |
Factura Hn.[

Nombre(s) y Apellidos: L €onor - Tlorer. & ¥uben N Registro_\U T
Tipo Doc | X ne LAXDBUUBN . Fecha de NacimientolO 1/ Lo/\A5Y
EAPB': :ib;;ghuh Edad: 56’ Sexo: -
ireccion: AU 9 ‘H -1y Barrio: _ |4 N ¢y et

“hmw: No. del SISBEN: Fn:huﬂﬂngmsu:[& s 7 | Hora Ingreso: Sl}uhﬂ

81 : Finalidad de la Consulta

S () Atencitn del Pario ( ) Atencion del Recién Nacido

@ () Atencien de Planificacion Familiar ( ) Deteccion Alter. Gracimiento y Desarrollo Menor 10 Afios

S () Deteccién Alteracion Desarrollo Joven ( ) Deteccion Altaracidn Embarazo

S () Deteccidn Alteracion del Adulto ( ) Deteccian Alteracidn de Agudeza Visual

§ ( ) Deteccién Enfermedad Profesional ( ) No Aplica

é' Causa Externa

8 ()Accidente Trabajo () Accidente de Transito ( ) Accidante Rébico

N { YAccidente Ofidico ( ) Otro Tipo de Accidents { ) Evento Catastréfico

S { ) Lesitn Agresitn ( ) Lesion Autoinfligida ( } Sospecha Maltrato Fisico

g { ) Sospecha de Abuso Sexual ( ) Sespecha de Violencia Sexual ( ) Sospecha Maitrata Emocional

S Enfermedad General { ) Enfermedad Profesional { ) Otra

= Hora de Atencién Médica: E:L/;ﬂﬁ;\

&

Motivo de la Consulta" ploy € v\omaoual .
R wn Awrmor en ¢l ovowig

T Y Ve iy WM & Gyl
v Jlul«ei 29 (!

Id Documento

oY QM. K /{*‘“? %nf;
Antecedentes Personales: g‘fﬂ) @ # \_D&/ ZUL;T[ Iﬁ
(uw 4/ * e q{;
Signos Vitales: (FC) #r____ At m ! GLASGOW: PESO

I'.[E—--m da Fianes s Deneficias) Exin coresgence n EPES, EPSC, Partlouler, S0AT, .
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CLASIFICACION DE LA ATENCION: Triage 1( ) Triage 2( ) Triage 3( )
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HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
AVDA 9 No 7A-40 DANIEL JORDAN TEL 5800014

Fecha: 180112013 Protocolo: 100
Hist. chinica: Tipo de muestra:
Nombre:  LEONOR FLOREZ DE PABON Fechadetoma:  18/01/2013
Bexo: Muoesird; 1
Bacrisn
Cama: i
Doctor:
Ensayo Resultado Valor de Referencia Nivel
CREATININA 0,76 0,72 - 1,18 mgAil Hormai
Diagndst.:

|d Documento: 1i001031500020220209100005025220003 ~

Auloanalizador Facha del reporie: 18/01/2043 00:00:25 2.m.
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A. IDENTIFICACION DE LA 1PS: HE A

I. DATOS RELATIVOS A LA REFERENCIA

e TIPO DE REFERENCIA -
S RERMMGITN L,.-"'
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HOSPITAL LOCAL DE LOS§ PATIOS

- EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

AVDA 9 No 7A-40 DANIEL JORDAN TEL 35800914

Facha: 10:08/2010 Protoeolo: ’ i

Hist. clinlea: 27788134 Tipo de muestra:

Nombre: LEONOR FLOREZ Fechadetoma:  10/08/2010

Sexc: Muestra: 11

Sacclbn

Cama:

Doctor:

—

Enzayo Resultado Yaior de Referencia Nivel
EUN 2,11 7-21 ¢i Normai
COLESTEROL 229 —D . 200 mgicL Adto
CREATININA 0.69 0,72 - 1,16 mgeil Baje
GLUCOSA POSY 285 ——— 70 - 140 myg/di Ao
GLUCOSA BASAL 156 =70 - 110 mgidt ARe
TRIGLICERIDOS the -~ D - 150 mgidL Alto
UREA 20 10 - 50  mgdl Nosmat
DCragnést.:

Auvtbsnalizador

Fecha del reporte;  10/08:2010 10:15 34 2.m.
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Sarieplaquetarin
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T, Pratossblm
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QUAMICA SANGLUINEA
EXAMEN RLALT NORMALESR EXAMEN RﬂtT’-g-TA NOBRMALES
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ACIDO URICCH mg ¥ 15 -6 FLOEFATOBA ALEDA
AMILASAS DayhL memar 128 | FOSFATOSA L hasta 144
| ALCALINA
mg o FOAFORO
ﬁ” T % 2 GLICEMIA 50 g % 70 110
mp ¥ 0% . TGLI POSPRANTHAL - mg %
CALCIO g Ve N8 —10.5 GLI POSPCARGA g %
CLORO Darn oL 940~ NITROGERO URICO wg % 921
1080
~COLIATROL TUTAL g % ursta )0 TOTALES gl 6118
PROT |
0L HDL vy, " s et 33 EENA L3S - 40
OOL LDL my Y stz 158 AG priiLli2-22
COL. YLD g e 20
CPR Al WL 25
CTFE-MB WL
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Hosgital de los Patios

FECHA: 09 DE MARZO DEL 2.807
NOMBRE: | FONOR FLOREZ

REFERENCIA: HOSPITAL DE 1 0% PATIOS

ESTUDIO: RX DE TORAX
it poy CC Z23APDIY
INFORME

ESTRUCTURAS OQSEAS CON DENSIDAD E INTEGRIDAD NORMALES.
SHUETA CARDIG- ADRTICA DE FORMA Y TAMARIO APROPIADC

TRAQUEA, BROMOWOS PRINCIFALES £ HEKOS DE ASPECTO NORMAL
PULMONES CON ADECUADA NEUMATIZACION Y VASCULARDAD. Sii EVIDENCIA DE ZONAS

DE CONSGLDACION NI DE INFILTRADOS, ASICOMO TAMPOCO IMAGENES NODULARES.

HEMIDIAFRAGMAS DE SITUACION Y MORFOLOGIA ADECUADA, CON SENCS
CARDIDFRENICOS ¥ COSTODIAFRAGMATICOS LIBRES

TEJDOS BLANDOS S ALTERACIONES.

OPINION:

T

DOCT

MEDICO RADIOLOGO ©od. b

Calfe 7 N° B-54, Los Patios | Merte de Sartander . Teldfonos AE05580-5300864-53008914
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LR HOSPITAL L OCAl DE LOS PATIOR
. B __j: . Empresa Sacta dai Entada
o
Averléa 3 N* TA - 36 DErtal Jordim Teb SA0E514
L ONGURE K" G7050513 . PGS 1 S8
' 5 b
NOMERE: LEONOR FLORED DE Dagik N? CORSULTA: 075E1AE Jl
D PACIENTE: 77758134 EDAR: 53 SENL: T FECHA: B AT |
HORA Exam. CASaGT e i
MEDICT: MAFINEL EMPRESS; EZONRENT
RESULTADOGS DEL EXAMEN
CUADRD HEMATICO AUTOMATIZADO v
FARAKETRO RESULTADO. o CRUTERID YREAID.  YRALTTE
HEMATOLRITO 446 % / 5 a0
HEMOGLIBLILA 14.3 gk /"‘f 1 165
LEUS OGS THE B &G ¥ mmE . =0 TOE]
NELTROFILAE 65 % — 45 78
{FNFOCITAS 3 % 45 43
KD T ITO S T % 4 10
UROANALIGIS CITOQUIMICO DE ORINA
PARAMETRC: RESULTADG: CRITERID: VREAID  RALT
E¥ AREN FrSte C-CUHIC S .
COWR AMARLLD
ASFECTD TLRBID
RERSBIDAD 1,830
EH 5.0
E¥atlEN QUIMICG -
ALEUMIN A MEBATIVI Mgl
BLUGOSA - S
CUERPOS GETONIG S NESATTVE moa
BLIRRUBINA NEGAT VO
HEMOELOSIN A NEGATIVD
HITRITOS POSTVO
BROBILNOBENT MNOR FEEL gl
SEDIMENTS: .
CELHLAS Baias 15 it
LERCOTITES P
BACTERIAS . i et
HEMATIES
GLICEMIA BASAL
PARANE RO RESULTADC CRITERICE YRENIC  WRALTOL
G BANL BASAL 345 mgec! =] 115
COLESTEROL TOTAL
FARARWETRO. RESULTADC: CRITERICY VREAID  YRALTO
COLESTERSL 70 mgil WORMAL g o
. Mg
CREATIRINA
PARANETRO: RESULTAD: CRITER: YRAMID  WRELTO
CREATINHA g HOMERES n7 i
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 HISTORIA CLINICA PROMOCION Y PREVENCION

NET, B7.004.1955 DETECCION DE ALTERACIONES MUL_}'QS.
. . 1 N
e \omeea Ty AN e ooae '
1er. Apeiiido 2do. Apeliia Momberes
. _ . RC. — -
Lugar de Nnﬂmhnm:ﬁi\ nl;\‘“‘\\h . CARHET_ZF' 2 % \ | 3 ~
Direccion: __ €& 3 % 2y - P[], Ry
Barrio/Vereda: . ML W N N T
Teléfono: __
Fecha da Nacimianto : : FECHA DE iNGRESD
DIA MES ARG EDAD SEXD DiA MES | ARO
4| o | a7 ~ S M "K M ZlY |a € |0y
Nombre del Acudiente: Eé,a:gﬁnL_Qs_— Edad: 23 __ Ocupacion: SEENAL
w ] Unién Libes [__) Sotera [ | mdul | c:rt_mm | “"“",}J“\ J
o F mar .
of : e
§ ANTECEDENTES
| FAMILIARES - - _ _ - FAMILIARES _
% (HTA s|nINg| TABAGUISMO s [N NS (HTA g | N [NS| ALERGIAS 5|NNS
S| [EC-VASCULAR N ALERGIAS el EC-VASCULAR T¥T T cancer X
S| [TBE e CANCER X BIABETES . CONVULSION "
| [DwBETES 7 ALCOHOL % DISLIPIDEMIA . DROGADIC. %
2 |DISUPIDEMIA CONVULSION 5] ASMA n MENTALES x
VENEREAS X DROGADIC. e R RENAL o EXP - LERA - X
- MALHNTRA , OTRO . CUAL:
ASMA X| | FAMILIAR X -
R. RENAL " MENTALES % /
EXPLERA X1 | otRO .
\CUAL: )
=) TRANSFUSIGN ("b
UMA =) IRRADIACION (=1
TOX. ALERGICOS () PATOLOGICOS (=)

o
> —.
| Gineconstatricos %__P._l_,_ Ay C@ v  wm_—— |
e

Mo o © %ﬂ:tmmﬁn s
FUP: D M A Manor de 1 Afio ABORTD: FECHA: D A
Mayor da 1 Afio
CICLGS FUR: D M Al CITOLOGIA ‘| Menor de 1 Ade " | cuanpo D M A
) ) m‘, Mayar de 1.AR0
| RESULTADO _
PLANIFICACION: 51 ____ \SS .
METODO: 1) Bamera () 2)A0. () =aow () 4 Ramo () 9 Definitivo O §) Otro O
No Pa '
| MENOPAUSIA s NO _3 EXAMEN DE SENC S "A_ NO




i

| Strass

ld Documento: 11001031500020220209100005025220003

FACTORES DE RIESGO
FACTOR | 8l |NOY.

'FACTOR

sl |NO|

FACTOR Sl

‘NO

Sadentarisma ¥

Obesidad e

e

i han gotpands, hablande a gritos
o cen vulgaridad en ol diimo mes?

1 volver a damnir?

Despierta erl la noche o le cuesta frabajo

MOTIVG DE LA CONSLLTA

ANAMNESIS .

!

\ |
O \GpRect s Con ML fomMg s

@ ey la >
O

EXAMEN FiSICO

( Signos Vitalas

AD

PESC =i |V

TALLA fegrin| T° 30%Rs |

FC Ry FR

EENL

INDICE MASAJC

RELACION C/C

%

ol

oD - \[‘,@_

AGUDEZA VISUAL
AGV.C.C.

<D

) ol l::)!xi,v_:) .

FONDO DEL 240

CABEZA 'Y CUELLD

L » b 1 _ﬁ"
Yo so Laatn@ X A0 exayMe mﬁajmfm.

TORAX

CARDIO/PULMONAR

SENOS -

ABDOMEN

GENITO URINARIO

TACTO RECTAL HOMERES

EXTREMIDADES

1

et (A Ar A A

éd:}uh’t“ 6@

PIES

PULS0S PERIFERICOS

NEUROLCGICA

ESFERA MENTAL

PIEL

| MUSCULO ESQUELETICO

Clcleelzlz

EXAMENES DIAQNOSTICOS BASICOS

FECHA CONSULTA,

COLESTEROL KDL

COLESTEROL LDL

COLESTEROL T

CREATIMINA

GLICEMIA

TRIGLICERIDOS

PARCLAL DE ORINA

CITOLOGIA

OTROS: ESPECIFIQUE




o| Facha da Consulta

AGUDEZA VISUAL

2% g

VL

oD

VP

al
oD

al

EXAMEN

oD

EXTERNO o

ESTADO NUTRICIONAL

FECHA GE CONSULTA
DA - MES - ANO

PreoT

1. NORMAL

Z. EXCESQ DE PESO

3. DESNUTRICION

SMOLUCION

pcion de HALLAZGOS, iIMPRESION DIAGNOSTICA y CONDUCTA an todas las fireas
dillgenciarse cada vez que sl nific sea atendide) '

Descripcldn Hallazgos, Obsarvaciones " Disgndstioo nductas
1 -l O % | | W) e MD
' — OO DD Ry, [opagil Witgdeo
: & wal T {odivdfidies -
.
N

Bohe

315000202202091000050252200

an

ld Docou

Ter




EVOLUCION

Descripcldn de HALLAZGOS, IMPRESION DIAGNOST

{Daba'diligondama cada vez gue el Adulto sea stendida)

ICA y CONDUCTA en todas las &reas

[ Fecha de Consulta

Descripcidn Hallazgos, Observackones

Diagnéstico -

Conductas

ld Documento: 11001031500020220209100005025220003




L} -

[ ]
N Nl

2y

] . H
"7 Hospital de Los Patios RESUL :
! [ — ey — — VLTAROS
Y’ NIT. $07.004.393.5 LABORATORIO CLINICO 2
IDENTIFICACION, e 2F e sy
auimMmica SANGUINEA 3
- - 140 1. Fosfstass Acalion: Vi
N Billmubing Total N
N - =1} Bilbrubing Indirecta:
VN Bl 1ee VN
W Proteinas Totabes WM
W o—_—- Albdmina YN
w 23-1.4 | Ghobulings W
m' iIN NOLOGIA
§ E oo
% Prueba de Embarats:
g Proteina C. Reacihva VN
§ Axtoy, VN
) Facior Remaloiden: VN
o
o Hi:
& | Anigeno Superice Hep. 8 (Hos Agh
N Texoplasma | g G:
S Bacioacopia
3
o
Lo Ciiros:
™
o
FROTIS FLUJO VAGINAL
Al P
[e]
*GEJ Test de Aminay.
g KOH:
>
§ Fresco
o Célutps: it
Céluing Gige
Leucoonos rc
Hamaties b4
Bacterias:
Levaduras:
Gram:
3 4

o /




€000¢252¢05000016020¢20200051E0100} | -0luswnd0Q P



‘FP“ Hospital de Los Patios

\#h

1
RESULTADOS 23

| [RE R .
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Hematocriio: qu % pT: Seg YN
Hemoglobing:_"1,& gridl PTT Seg VN;
U AcH mm¢h
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HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS PATIOS RESUL.TADOS
NI 807.004.395-5 LABORATORIO CLINICO
e 0 1 STP 2004) |
PACENTE: FlSe. Do Qaber  devnor 2
r -‘
HEMATOLOGIA UROANALISIS
Hematocrito % Morfologia Nomal Cokor P r~tisitlo Densidad Aods”
Hamoglobina % aspacto \r 0 Tuubao PH 60
VSG mm/h -
Leucocitos mm3 Anomnal Abimina " Fig. Biliares__
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Linfocitos % CédasBapps _ O - 7 cx Baterias Eacasos
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R Seq. Hematles 0-2 ex Cil. Heméticos
BT doq Moce 4+ Blastoconidas
T, Coagulacidn Cristies
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vt | HOSPITAL LOCAL DEL MUMICIPIO DE LOS PATIOS RESULTADOS
NIT. 807.004.393-5 - LABORATORIO CLINICO
recie 1 8 MAY 2004
pacieNE Florez  me ©aboa  Neonor | F
HEMATOLOGIA I UROANALISIS ]
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¥5G sk
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L
¥p HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS PATIOS RESULTADOS
NIT 807.004.393.8 LABORATORIO CLINICO
FECHA 3 ABR 2004;
PACIENTE: “Flores  De ‘quon Lennor 4
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T. Coagulacidn
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EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO -. .  Historia Clinica
Hospital Local No. -. 7.3 87¢.;
del Municipio de los Patios o. - L2 v
NIT. 807T.004.383-5
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Tunia, veintinueve (29} de marzo de dos mil diecinueve { 201%9).

REPERENCIA: REFARACION DIRECTA

DEMANDANTE: LEONOR FLOREZ DE PABON, YAJAIRA PABON GE FLOREZ Y
QTROS.

DEMANDADD: E.5.E. HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS PATIDS -
ECOOPSOS EPS - 5

EXPEDIENTE: 'muum?nﬁznxmmm 0o

Se avoca conocimiento del presente proceso en virtud de lo dispuesto en el Acuerdo
PdSJAlB-Il:lﬁél del 29 de noviembre de 2018, mediante el cual se adoptan unas medidas
de descongestién por parte del Consejo Superior de la Judicatura; expediente gue fue
remitide por el Juzgade Primero Administrativo de Aracca, siendo recibido por et despsche
el dia 30 de enerc de 2019, para emitir ef falla correspondiente.

Con fundamento en lo anterior, procede el Juzgado Octavo Administrativo Oral de Tunja a
proferir decisién de primera instancia, prevlo los siguientes:

- 1. ANTECEDENTES

Las seficras LEONOR FLOREZ DE PABON, YAJAIRA PABON DE FLOREZ y
otraos, por medio de apoderado judtci.al ¥ en ejercicic de la accidn prevista en el articulo 86
del C.C.A. demandarn a LA E.S.E. HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPC DE LOS PATIOS -
ECOORS0S EPS —- 5, con el abjeto de que se acceds alas siguientes;

1. Pretensiones (ff. 4 a 5).

1. Que se declare que la EMPRESA SDCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL DEL
MUNICIPIO DF LOS PATIOS Y LA ENTIDAD COOPERATIVA SOLIDARIA DE SALUD
ECOOPE0S ESS EPS - S son administrativa y patrimonialmente responsable de
ia lesion que padece la sefiora LEONCR FLOREZ DE PABCN con ocasion de la
inyecciom intramuscular que ke fue apliicada en su piena derecha el dia 28 de
julio de 2009 en tas instalaciones del hospital, ocasiondndale “lesién en et nervio
cidgtico derecho” dejandole coma .consecuencias serlas limitaciones en su
capacidad de locomocion. .

2. Que como consecuencia de lo anteriur se condene a ia EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS PATIOS Y LA ENTIBAD
COOPERATIVA SOLIDARIA DE SALUD ECODPS0S ESS EPS - S, @ pagar,

A LEGNOR FLOREZ DE PABON en calldad de victima directa, £l valor de 300

SMLMY, por concepto de péruicios morales.

« Por perjuicios materiales (lucro cesante} por la disminucidon de la capacidad
laboral dada su limitacién de su capacidad de locomoridén equivalentes a
{$5L.015.278).

= Por perjuicios de alteracién de las condiciones de existencia que sufrio y
sufre con motivo de las limitaciones que experimenta por la disminucidn de
la capacidad de locomocidn, equivalentes a 500 SMLMY,

« A YAJAIRA PABON FLOREZ, &l valor de los perjulcios MORALES equivalentes

a 300 SMLMY, a la fecha de |a sentencia debidamente gjecutoriada.

3038
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" Pemandarte:

Demandade:

LEONOR FLOREZ DE PABGN ¥ OTROS
E.5.E. HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPID DE LOS PATIOS — ECOOPSOS EPS - 5§

« A IOHAN RICARDO PABON FLOREZ el valor de los perjuicios morales
eguivalentes a2 300 SMLMY,

s A HAZLYN NATALY GAONA PABCN, el valor de los perjuicios MORALES
equivalentes a 300 SMLMY,

« A YIZLYN GABRIFLA GAONA PABON, el valer de los perjuicios MORALES
equivalentes a 300 SMLMV.

Las intereses moratarics sobre !as cantidades que resulten a favor, desde la
fecha en gue deba hacerse el pago hasta aquella en gque efectivarnents se
realice, en lo demés deberd darse cumplimiento al articulo 177 de CCA.

fue !as entidades demandadas deben dar cumplimiente a la sentencia en las
términos de los articulos 176, 177 vy 178 del C.C.A.

2. FEundamentos Ficticos (ff. 6 - 14)

1.

SeRala gue la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON de 57 afios de edad reside en
el Municipio dé Los Fatlu‘g, norte de Santander, pertengce al nival 2 de SISBEN vy
coh acceso 2 la entidad Cooperativa Solidaria De Salud Del Norte De Soacha -
ECOOPSOS.

En tal condicidn, el dia 28 de julic de 2009, ingresa a urgencias de {a E.S.E,
HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS PATIOS por presentar dolor en su
garganta, fue valorada por el DF JULIAN PACHECO guien le diagrostica una
“faringitis aguda pnr lo que Ia“ﬂrﬂena &l suministro de diclofenaco de 75 mg por
via mtramuscular y salida’ de Ia pg?:i%rﬁb 7 .

El dia 31 de julic de 20(?9 u;lgrqsa nueuamente a8 urgencias de la E.S.E.
HOSPITAL L1OCAL DEL HUHICIPID DE LO5 PATIOS por presentar
adormecimiento de su piernd. q;;w:ha f Elalur en. el gititeo derecho, por to gue le
suministran diclofenaca para ei dolor. y-la salida inmediata de la paciente,

El dia 3 de agosto-de 2009 la .séficra LEONOR FLOREZ DE PABONM ingresa
nusvamente a iirgencias de la ESTE: referida por persistir adormecimiento ‘en su
pierna derecha, anotandose en la historia clinica que |2 paciente exterioriza una
masa en su glﬂtecr derecho, p&r"'lu que se nrdena la préctica de una ecografia de
tE]idos blandus ademas del sumlnlstro l:Ie Farmams para aliviar el dolor ',-' la
salida de Ia panente

. El dia 20 de agpsto de 2009 la paplante ingresa a control medico en la E.S.E.

HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS, sin que en ec3 fecha se le haya practicado la
ecografia de tejidss blandos solicitada el dia -3 de agosto de 2009, una vez
valaragda se anota en la historia ciinica de la paciente como posibie diagnostico
“lesidn ‘en el nervio cidtico posterior a aplicacién de inyecciéon Intramuscular®,

-par la gue se ordena remitir a a paciente a otra IPS, sin embargo, no es legible

‘ert la historia efinica et nombre de Ia otra Institucién vy no hay informacion en la

misma que evidende valoracidn médica distinta a ja brindada por el hospital.

El 16 de septiembre de 2009 la paciente LEONOR FLOREZ DE PABQON Ingresa a
contnel mediog, sin que en esa fecha se le haya practicade la ecografia de
tejidos hlandos solicitada el dia 3 de agosto de 2009; una vez valerada se ancta
&n la historia clinica por segunda vez coma posible diagnostico una "lesidn en &l
nervio ciatico” por o que se insiste en remitir a la paciente a otra IPS, sin

&
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REFFRENCIA; 40013331 706201 10001 500
Demandante: LFONDR FLOREZ DF PABON ¥ OTROS
Deamarndagio: E.5.E HOSAITAL LOUAL DEL MUNICTEID DE 105 PATIOS - ECO0OPSOS EPS - 5

embargo, no es leglble en la historia clinica el nombre de Ia institucién, y no hay
infermacion que evidencie valoracién. meédica distinta a la brindade por el
hospital, ni orden de suministros de medicamentos especiales para el grave
dolor que padecia la paciente.

7. Que el diz 25 de septiembre de 2009, ante la falta de atencién médica, la hija
de la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON, interpone acclén de tutela, ante ef
Juzgado Primero Civil Municipal de fos patios.

8. Estando en tramite la accion de tutela, la paciente fue valorada el dia 28 de
septiembre de 2009, en el centro médico ia samaritana por el ortopedista Dr.
FRANCISO CORREDOR CHACON, el cual, solicita la practica de unas
ELECTROMIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIQR DERECHOQ, para definir la posible
causa del dalor en su pierna derecha y la conducta & sequir,

9. Ei dia 13 de octubre de 2009 e Juzgade Primero Clvil Municipal De Los Patios,
profiere sentencia de tutela, ordenando a la entidad cooperativa solidaria de
salud del norte de- Soacha ECOOPSDS, que en el término de 48 horas realizara
las gestiones necesarias con el fin de lograr diagnosticar de manera clara lo
sucedido en el casc de la sefiora FLORES DE PABON y le brindara el tratamienta
médico necesario para aminorar la enfermedad que padecia la paciente “lesion
del nervio ciatico” c |

:I.D..Seﬁ.a_]an gue el dia 21 de__m_:tn.ihré de 2005, Iz entidad cooperativa solidaria de

..saiu:d.n:lei_ norte de Suaché ﬁCQpPSDS con base al fallo de tutela, ordeno la
practica LA ELECTROMIOGRAFIA DQE MIEMBRO INFERIOR DERECHD, arrojando
comp  resultade Meslon de nervie cidtico derecho” comprometiende los
componantes tibial v peroneo derecho, con grado parcial severo.

11.Asegura el apoderado de la parte dertandante que el dia 23 de octubre de 2009
la cooperativa solidaria de salud del norte de Soacha ECOOPSOS ordena fa

" entrega de una férula para gie caido a causa de la lesion en el nervio ciatico que
padecia la sefiora FLOREZ DE PABON, siendo esta entregada el dia 28 de
octubre de 2009, Sin ordenar terapias para l|a rehabilitacion fisica

12.Que se echa de menos "Ea advertencia z & paciente sobre los riesgos que
implicaba la aplicacion de |2 Inyeccién intramuscular en su piema derecha que
trajo como consecuencia la lesién del nervio ciatico.

13.Afirman que no hay dudas que ég_prudujemn perjuicios morales en todo el
grupo Familiar, ademds de perjuicios materiales a la victima al padecer una
limitacién de su capacidad labpral de un 40% aproximadamente, lo que se
fraduce &n una merrﬁa da su.s Ingrﬁsﬁs mensuaies en igual proporcidn basta su
vida probable y dafio a la vida de relacion por cuante altero las condiciones de

su existencia al quedar limitada en su capacidad de locomocion.
3. Fundamentos de derecho;

Esgrime como normas violadas las siguientes:

Ja. .,
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Lemandante. LEONCR FLOREZ DF PABON ¥ GTROS
Germandado: £.5.E. HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE £05 PATIOS - ECOOPS05 EP5 - 5

Los art. 4, 11, 13,29,31,42, 48, 49, 83,50 de 1a Constitucian Politica; los articulos 12 5y

38 de la tey 100 de 1993; artfculos 10, 13,15 y 26 de la ley 23 de 1981, decreto 3380 de
1981, ley 446 de 1998, entre otras.

Afirma que todo debate sobre la responsabilidad del estado debe resolverse <on
fundamento en o dispuasto en el articule 9C de la misma, segdn la cual, este respondera
patrimonialmente por los dafios antijuridicos gue le sean imputables, causados por la
accion a la omisidon de las autoridades plbdicas. Debe establecerse, entonces, en cada
caso, los elementos de la responsabilidad estatal, esto es, el dafio antijuridico y la
imputabilidad del mismo estado.

Conforme 2 lo anterior, no hay duda que el fundamento de la responsabitidad de! Estado se
desplazéd de Iz ilictud de la conducta causanke deld dafic (falla del servicio o culpa dal
Estado) al dafo mismo, siempre v cuande este fuese antjuridica, esa sola circunstancia
cambia, de modo fundamental, la naturaleza y la finalidad de le institucién gque, de
simplemente sancichatoria pasa a ser tipicamente preparatoria, tomando en cuenta para
su operatividad no tanto al agente del dafio, sino a su victima.

Que una vision de esa naturaleza ha permitido gue la responsabilidad del estado se
comprometa frente a los dafos que origina tanto su accion iicita {como ha sldo la tesis
tradicional) como su conducta licita gque es donde se nota, con mayor énfasis, el caracter

netamente reparatorio que ha ido adquiriendo la teoria.

En esk Mntéﬁtn':'mha .Imbarté'h'cia ei«:ﬁﬁé&pﬁn- de dafio antijuridice contenido en el
mandamiente constitucitn al del articule 94, pms sobre &}, en tanto afecta a la victima, se
edifica fa responsabilidad del Estado, a_mndl’hiﬁﬁ de que le sea imputabfe. Se desliga, de
esta marnera, {a antijuricidad del dafo de su _tﬁaﬁs'acjﬁn antijuridica; esta Gitima serd, en
adetante un simple criterio de imputaciéqﬁﬂgﬁgﬁos que, funto a otros criterios, tales como
la falla del serviclo, la ilegalidad del actﬁ;'ia rﬁptura del equilibric de las cargas publicas
entre los asociados y e riesgo excepclonal, entre otras, se aplicaran de acuerde a las
circunstancias esp_recia'les de cada asunto. ' '

Sin embargo, en la jurisdiccion contenciosa administrativa, el estudio de |los diferentes
titulos de imputacidn ha tenido tal profundidad, que dentro de cada uno de ellos, se
presentan nuavos critetios de imi:utacidn, en la falla del servicio, se mantiene la tesis de
la talla probada, ¥y han nacido nuevos planteamientos comeo la carga dinamica de la
prueba, la perdida de oportunidad, o tratamientos médicos que por su naturaleza tlene
ciertos matices que los diferencian dei comin comc es el campo de la abstetricia e
iguaimente por {a dificultad de la materia, la prueba indiclaria, es trascendentai,

Laos anteriores plantearnientos nacen con base &n que el demandante en la mayaria de los
casos, se le presentan situaciones que le hacen excesivamente dificil, cuando no impasible,
ias comprobaciones de los hechos meédicos, tal es el caso de las intervenciones médicas,
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REFEREMCTA, 540013331 706201 10801500
Demandania: LEONOR FLOREZ [ PARDN ¥ GTROS
Demantaery: E.5.E HOSPITAL LOCAL DEE MUNICIFID DE LOS PATIOS - ECOOPSOS EPS - 5

especialmente guirdrgicas, que por su progia naturalezz, por su exclusividad, por la
privacidad de las mismas, por lo que se constltuyen en barreras infranqueabies para el
paciente, para el ciudadano comen obligade procesaiments a probar aspectos cientificos o
tecnicas profesionales sobre los cuales se edifican los cargos que por imprudencia,

negligencia o impericia se formufan contra una institucién encérgade de brindar servicios
médicos u hospitaiarios.

Senala 2l apoderado que en virtud iura novit curia, el juez esta facultado para adecuar un
régimen de responsabilidad diferente at aducide en la demanda, sin que con ellos se estén

maedificando les fundamentos factives de las pretensiones, trayenda a colacién la sentencia
5~ 123 del 14 de febreroc de 1995,

IL. TRAMITE PROCESAL

1. De la Presentaciin y Admisién,

La demanda fue presentada en la oficina judictal de Clcuta, el trece (13) de
septiembre de dos mi! once {2011} (fi.56 v), admitida por el Juzgado Sexto Administrativa
De Descongestion De Clcuta, el dia seis (6} de diciembre de dos mil once (201 1) (f. 274 a
275), ¥ notificadas las parte's tal como se observa a ff 282 y 243,

Dentra del término de fijacidn en lista, {ﬂ 282 y 283), Ias Entrdades accmnadas
prasentaron e-scritos de c{:-ntestacmn, asi:

2. Contestaclén;

4.1. | E.5.E. HOSPITAL LOCAl DEL MUNICIPIO DE LDS PATIOS (ff. 289 =&
254);

Sefiala que énnf_c_:rme a lo consignadeo en la hlsi_:bria cliniva, puade ser visto por el operador
de justicia que el HospHal Local De Los F"E:tiu::v:".'j le presto a la paciente todos los servicios
m.i.édims asistenciales y hospitalarios. hiasta donde su capacidad téonico - clentifica le
permitid, razdn por ia cual no se le puede responsabilizar de les heches que le imputan en
la presente demanda.

Aseqgura que sl bien es clerto, los hechos en ks que se funda la demanda fue |la supuesta
mala aplicacién de los procedimientas médicos hospitalarios en el momento de
suministrarle diclofenaco via intramuscular a la seficra LEONOR FLOREZ DE PABON, pero
de qué manera la parte actora puede probar gue {2 inyeccion que causo el dafioc a la
actora, fue la suministrada por el ente médico del HDSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS ¥ ho
la mala administracidn de otro personal no apto para reallzar aste tipo de procedimientos.

th
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Demandada: E.5 F. HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS BATIOS - BECOOPSOS EPS - 5

Aftrman que no obran en los documentos aportados con la demanda, que en el actuar de |a
institucidn demandada v la intervencién de los meédicos tratantes se haya cometido algdn
tipé de falla. medica;. los cargos que se hacen son hipobéticos sin ninglin sustento médico -
cientifico que determine que efectlvamente la causa de la enfermedad de la paclente fua
una mala practica de los médicos a la falla en ta prestaclén del servicio médico,

2.2. ENTIDAD COOPERATIVA SOLIDARIA DE SALUD ECOOPSOS ESS EPS ~
S {ff. 301 a 307)

Seffala que se opone a kdas y cada uny de las pretensiones de la parte actora, teriendo
en cuenta los fundamentos facticos v j'uri-:iim:'-s da la presente contestacion, toda vez que la
entidad demandada, cumplid con todas y cada uno de los requerimientos realizados para la
atencién de |2 usuaria LEONOR FLOREZ DE PABON, inciuitdos dentro def plan obligaterio de
safud subsidiado - FPOSG.

Asagura que ECOORS0S5 ESS EPS - 5 no es Ia Institumﬁn prestadora de servicios de salud,
responsable del procedimiento prar;tlcadn a la sefora LEQNOR FLOREZ DE PABON,
responsable del precedimiento practicade a - la accionante, stno  Gnicameate el
suministrador de 10s recurscs del réglmen subsidiado en salud, quien 2n case de requerir
servicios de salud, autoriza los procedimientos en forma oportuna a unas instituciones
debidamente habilitadas por las autoridades de salud pertinentes.

3. Delia etapa Probatoria;
Al o T
Mediante auto del veintinueve (2‘9} tle uctuhre de dos mil dece (2012) se abrid la
efapa probatona (ff. 366 2 358} tenléndtma cm Ei valor probatorm que les da la ley las

aportadas ¢on la demanda, y con las cnntestyrﬁnes de las mismas.
EECTR . [

Obran en el plenario; A

» Copla del registro civil de nacimientt-de la sefiera YAJAIRA PABON FLOREZ (f. 571,

« Copia del registry civil de nacimiento de la sefiora HAZLYN NATALY GADONA PABON
(f. 57). .

»  Copia del registro civil de nacimiento de la sefiera YIZLYN GABRIELA GACNA PABON
{f. 57}.

» Copia de Ja tutela con rédicado N° 2009 - 00645 (ff. 60 a 168)

+ {ppia de fa historia ciinica de la hoy accionante (ff. 169 a 237}.

= {(Cppia de ta resolucidn MO 3108 del 07 de .nuviEmbre de 1995 {f. 239 a 240},

« Certiflcado de existencia y representacion de la COOPERATIVA SOLIDARIA OF
SALUD ECOOPS0S EPS S (F, 24) - 2412_,_ 309 - 310). .

*= Acuerdo NC 035 del 14 de septlembre de 1998 (ff. 244 a 263).

« Certificacion expedida por la COOPERATIVA SOLIDARIA DE SALUD ECOOPSOS EPS
S {ff. 311, 412). ' ' :

(e,
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« Contrato de prestacidn de servicios de salud celebrado entre Hospital Local Del
‘Municlple De Lté:-_s Patios Y La Entidad Cooperativa Solidaria De Salud Ecoopsos ESS
_ EFS - s (f. 312 a 353, 423 2 457, 543 a 551).
« Copia ¢e autorizaclones de servicios {{f. 356 a 365).
» Copia autentica de la historia clinica de fa accicnante {ff. 472 a 490, 496 a 508, 472
a 515).
» Copia del oficio N® 1170 dei 3 de diciembre de 2013 (ff. 493 a 4953,
» Hoja de vida del médice JULIAN EDUARDQ PACHECO RQIAS (ff. 509 a 517).
* Hoja de vida de DORIS CECILIA QUINTERO JAIMES (ff. 520 a 542).
+ Informe periciai de clinica forense (ff. 564 a 570).
s Copia autentica transcrita de la historia clinica, desde el mes de septiembra de
2009 hasta el mes de abril de 2011 {ff. 380 a 384,
= Copla autentica de la inscripcidn de prestador de servicios de salud {ff. 395 a 393)
« Copla autentica del contrato celebrade entre Ecoopsos EPS — S y urgencias la
samaritana (ff. 394 a 399).
+ Certificado de inscripcidn en el registro especial de prestadores de servicios de
salud del norte de Santander {ff. 403 a 405).
» Copia de la dillgencta de recepcion de testimanios de FRANCISCO CORREDOR
CHACZON {ff 406 a 408).
* Oficio de fecha 16 de enero de 2013, expedide por la entidad COOPERATIVA
SOLIDARIA DE SALUD ECOOPSOS EPS S (T, 410 - 411},
» Copia de los pagos a IPS por el periode 01/01/2009 a 01/01/2010 (f. 413, 418,
420, |
+ Copia de drdenes de pago (f. 414 a 417, 419).
« Certificacion D55 — 001401202029 (F.421 - 422).
« Copia del registro civil de defuncion de la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON (f.
G1R).
=  Copia dei oficio N® JRCINS2585 / 2014 del 3 de junio de 2014 {ff. 622 a 625).
= {Copia del oficio N? JRCING2583 / 2014 del 3 de junio de 2014 (ff. 628 a 631).
« f{opia de las diligencias dée repepcibn de testimonios de ios sefiores IMELDA
- MERCEDES BARRETD, GUILLERMO HEL! AVILA, ALIX SALAZAR, NIDYA AZUCENA
FABON (F, 291 a 303 Cuaderno pruebas N® 1).

4. Alegatos de conclusibn;

Se corrié trasladoe de alegatps mediante auto de fecha doce {12) de marze de dos mil
dieciocho (2018} {f. 6A3);

4.1. La parte demandante {f. 664 a 670);
Sefala que La Seccidn Tercers Del Cansejo De Estado ha consclidado una posicidn en

materia de responsabilidad del estade por la prestacién del servicio de salud, sefialando la

naturzleza subjetiva de la misma, advirtiendo gue 25 |z falla probada del servicio el titulg
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de imputacién bajo el cual es posible configurar la responsabitidad estatal por la actividad
medica hospitaiaria, de suerte que se exige acreditar la falla prepiamenie dicha, el DANO
ANTIIURIDICO v el NEXO OE CAUSALIDAD entra aquella y este.

Sefiala que confarme el registro de la historia clinica y ef dictamen del Instituto De
Medicina Legal ¥ Cienclas Forenses, a la paciente se le aplicaron dos inyectiones
intramusculares vy desde dicha fecha Inickiron las moléstias en Ia pierna derecha,
elementos que conforme a la jurisprudencia del Consejo De Estadc establecen indicios
suficientes para considerar que la entidad demandads e¢ patrimonialmente responsable
por ef dafio antijuridico que sufrié |a seiora LEONOR FLORES OE PABON.

El nexo causal esta acreditada con la historig ¢linica en la cual se .determina al ingraso de
la paciente por urgencias a la E.5.E. HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIC DE LOS PATIOS en
donde se le aplicd una inyeccién intramuscufar de diclofenade en su pierna con motivo de
un fuerte dolor de garganta el dia 28 de junio de 2009 y el 31 del mismo mes y afio se
presentd una nuwa. aplicacion de una inyeccidn intramuscilar del mismo medicamenta y
gue por el dolor que sentia en ia pierna detécha ¥ en la historia clinica del 20 de agoste de
2009 se registra “lesién en el nervio didtico posterior a aplicacién de Inyeccién
intramnuscular® anotacion que se basé af Instituto Nacional De Medicina Leg.rél.' para
determinar la causa de la lesldn. '

Sefiala que no cabe duda que en ei casa baijutastudio, g@ presents mmpleﬁdades técnicas
y cientificas, pues o existe una pruehu cmgﬁﬂca que pudiers establecer que la inyeccion
intramuscular aplicada a la demandantawmi’,julin tle 2009 fue la causante de la tesidn
del narvio clitica, pero la histera clinica si perfnite establecer que la (nica causal posible
de la lesion del nervie ciatico fue Ia mtada inyeccion intramuscular aplicada en las
instalaciones de la E.5.E. HOSPITAL L'DCAL BEL MUNICIPIO DE LOS PATIOS vy asl,
establecm también el Instituto De Hedicuna Lﬁgnl Y Cienclas Forenses.

4.2.COOPERATIVA SOLIDARIA DE SALUD ECOOPSOS EPS - S; (i, 671 a 672).)

T
FRREE

Sustenta el apoderado gue {a institucidn gue representa en calidad de administradora de
recursos del régimen subsidiado en salud, v dentro de sus. cbligaciones legales -y
contractuales, autorizo y garantizo todos ¥ cada uno de los serviclos de salud que fueron
requeridos y ordenados medicament para la usuaria LEONOR FLOREZ DE PABON,

Que la EPS ECCOPSOS para el momento de fos hechos, contaba con una amplia red
pablica y privada de servicios de salud, dentre de los diferentes niveles de compleiidad,
para el caso en concreto 1a afiliada e_sfa'ﬁq'ingl'ufda para la atencién de los servicios de nivel
I bajo la modalidad de capitacién, y para los servicios de I1 Y TII, habia sido atendida en la
red disponible del departamento, asi como, las redes alternas, garantizandote por parte de
la EFS todas y cada una de [as autonzaciones quia requinis.
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4.3. E.S.E. HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS;

Sefiala que las actuaclones desplegadas por la £5E HOSPITAL LDCAL DE LOS PATIOS,
estuvieron conferme a las establecidas en los protocolos, se le proporcionarcn los
tratamientos, medicamentos y ordenes de remisién pertinentes y adecuados a cada
patologia presentada en su momentg, de éili. que se ordenaron 1as ayudas diagndsticas v
remision a especialista en ortopedia de manera oportuna y aqil, demastrando con ello, que

fa atencion brindada fue acorde a.las patologias presentadas por ia sefiora LEONOR
FLOREZ,

Afirma que no existe un solo elemento probatoric gque permita establecer que la
demandante |le fue aplicaba la Inyeccion de diclofenaco en las instalaciones de la Ese
Hospital Locai De Los Patios, no obstante, si jograra determinarse, no resulta factible gque
pueda predicarse que la aplicacion de la inyeccién de diclofepaco para contrarrestar el
dolor de garganta y la inflamacidn produzca una lesibn en el nervio cidtico, pues en
ninguna parte el apoderado -de la parte demandante esiabléce que el daic fuera
consecuencla de un procedimiento equivacadn, sino por el contraric, que el tratamiente fue
el adecuado, y que al aplicarse diche Fa‘n:naq} se produzca por ese solo hecho la
consecuencia de la iesién, lo cual no tleng rﬂnﬁﬂm sustento probatoric ni cientifico, pues e!
mexdicamnenio se ancuentra indicado pam &Eimmu:r los’ sintomas de la afeccién de la
garganta que padecia.

Al no demostrarse que la aplicacidn, a través de una inyecclon, per se pueda derivar, camo
pretenden 10s demandantes, en ta demostmdffﬁ de que se hizo mai, si al mismo tempo no
se acompafia de un reparte oh]etwu de tal . del;erminan:u&n y se pretende partir de una
conjetura, pues para ello, debe partirse de un hecho cierte que indique, de manera lagica,
und consecuencia irrefutable o al menos eon altc grado de probabilidad de acurrencia. En
este evento, no es posible afirmar que fa Spilcacién de una inyecctdn fue la causa del daiio,
ya que ni siquiera se logrd probar la pre - sanidad de fa victima, ¥ menos a(n fa causa
gficiente del dafio ccasionado. .

ITE. CONSIDERACIONES;
1 F_*r:c'u_l.}lnma juridico;

Consiste en determinar si las entidades demandadas LA E.S.E. HOSPITAL LOCAL DEL
MUNICIPO DE LOS PATIOS Y ECOOPSOS EPS - §, son administrativa y patrimenialmente
respansables por fas presuntas lesiones ocasionadas a (a sefiora LEONOR FLOREZ DE
FABON, con ocasion de los serviclos médicos prestados por las entidades accionadas. '

Para lo ankerior, se debe establecer 5| se encuentran probados los supuestos facticos de jos
cuales se pretende derivar la exlistencla de una falla an el servicio gue comprometan su
responsabiidad.

2.- Resolucitin del caso;
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2.1.De la Imputaciin factica en el juicio de responsabitidad.

En los procesos donde se solicita una deciaratarla de responsabiidad extracontractual del
Estade, de acuerde a o preceptuado en el artictlo 90 Superior, indefectiblernente habra
que acreditarse la existencia da un dafic antijuridico ¥ que aquel es imputable factica vy
juridicamente a la Administracién.

Tratédndose del andlisis de imputacidn de primer nivel (imputatio facti), la jurisprudencia ha
explicado que es necesario efectuar para el case concreto un estudio de causafidad con el
fin de determinar cudt fue el origen de la lesidn antijuridica, para lo cuzl se ha hecho uso
de la tecria de la causalidad adecuada’, segin la cual |a fuente del daffo es aquella que,
segun el curso normal de ios acuntecimi_&n‘tﬁs y las reglas de la experiencia, es la que
generz el resultado antijuridico.

Asrnado a lo anterior, (2 jurisprudencia det Alte Tribunal ha sefialado que la cavsa adecuada
del dafio ne necesaramente coincide con le dausa material ihmediata de! mismo -sin que
deba caerse en el andlisis correspondiente a‘ta teorta de ta equivalencia de fas condicienes-
¥a que, aun cuando e estudio de la ca'usalidad s& enmarca en ja faceta factlca da la
lmput;acmn. deben considerarse tos factores due ademas posean cierta relevancia juridica
para que -puedan idéntificarse como causa de resuftade dafioso, lo cual cobra mayer
importancia cuandu B! perjmciu ha sidu prnducto de causas concurrentes?, B

Asxi las cosas, |2 inmediatez de la causél no debe examinarse desde el punto de vista fisico
sino juridico (sin que sea adecuads” #ablar de causas furidicas, como lo ha cnrregida
recientemente la jurisprudencla?}, sin perjuicio de gue coincidan al meentu de
determinar {a responsabilidad del resuﬂ:adn.

igualmente debe pracisarse que ef andlisis de cavtdtidad adecuada, que se convierte en un
criterio riecesario con el fin de determinar cOBI fie 2 génesis material del dafio, debe ser
cornplementade ¢ integrado® con ef "&xamen de figuras juridicas, como la posicidn de
garante, ei riesgo permitido ¥ el princpia detkinflanza, entre otros, con el fin de establecir
en cabeza de qu‘ién estd-la ubhgaclﬁn’%’e repﬁﬁ‘r {que en mertus CASOS NG Serd guien

o

I (.1 Como se sabe. de liempo a aas, buf"_'_"' {iﬂ!Cﬂﬂﬁpd&E&uﬂ:wmapﬂmﬂquﬂh
tuumuﬂuu udmmduocumuhmmme Wmuhdn confo'rmeulu cul, ﬂﬂ_lﬂlﬁijﬂi_llﬁ_ﬂj_mi&

] Qoue gue, Ho a0 normaal de s oicomniecirnieni

&l respechs, as mearester roer o coackn o que o doching hﬁﬁmrﬂfaﬂndo ol respechy

"Para exphicar 2 vinculo de cousaidad que deba existe enlie el hecho v el gafo, se hon ideodo vorias lecrias; ks mas
imporantes son: K teonid o8 o equivalencin e iy condiclones’ ¥ o feoia de o cowsaidod adecucd'. De
acusrdo con K prirmera, fodas i couRs que con N dda produccidn dol dana se conskderan, desde &f punto
de vislo jurbdics, coma chusarias det hocho, ¥ guianes estén detrds de cualgquieng de esos cowsos. A esta leora se 10
rechapg por sU hoplicobikdod practicn, pues ﬂmhun‘nrﬁcﬂn la responablidad civil y pemifiio, absordamenta,
buscor esponsattes hasta &l infinito, Parg suaviza este ¢ .. 381 deado o lomada tearfn de e covsalidod
adecuada, segin ko cudl no todos tos lenémenot qus 4 la produceién del dafio flenen relpvancha pard
detarmingr ha cousn uridica-del pefjulchke: s# comniderg glie solaments cousd & dofio oquel o aquelo: fendmenos
qu'l normalmants delieron hmtlel'ﬂducldn a5k e oria permite romper ol vinculo de cousalidad an ol fopmg, que
1 3 . : Qi (...} Pubraya ¥ negrilla fuera det exio nrigml}

2 CE 3 aMor, 2007, e25000-23-25-000- 2000-0235%-01{ 27434), M. Fajardc.
GE.E 39\ 26 ratr Zﬂl.'.'r ezmmzammmuwa o] [ﬂﬂaﬁﬂ H. hndrude "f.. JMMMW

wm poMmo qwera que rel'umdn dE cnusahmc:f ¥ rr:r:ancr'menro mﬁdaco segun se hc
diche, opemn en plonos diverscs, ookl uno gobemado por U propias reghas. ¥ fal precison no mviste infergs
remments oodSmicg, como Ouidds  pockio pemsorse, s qie pone de preserdte BT convaniencia -y,
probablementa, T Necosidoo G FeVRarCar Qua 1o DIeTensdn e mpkcor i cousslichod en ef vniveso oe fo juiglco
puede mesiLCr Ig Ntencin 08 MaCeT vEr COme IVTIUTOENES -1 QUE rEmnTente (o sevi- 1ot Qndiss gum se sfechion por
perte ool gperadir jevkfzo, con of poposic oo eslabecer & cabe o no, offbur o LR deterrrinooo sufals o
Drociescidn de wn dano o hovds e o realizdcikdn e un jucio de mpuocian, en el Cwal Come KILahTenie 52 ko
dichp, 52 ancusniran imMoIcadse 108 concencnes de fusticia impearanfes en codo momenic y Jugar {.. J7 (Subraya y
negr ik fueres oles e ongling)
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produjo fisicemente fa lesidn), como fo ha explicado el Alta Tribunal acudiendo a la tepria
de la imputacién objetiva -que no debe r:clnfundlrse con el régrrnen objetivo de
responsdbilidad?:

"(..) la imputacion fictica supone un estudic conexo o conjunto entre [a
causalidad material y fas herramientas normativas proplas de In Imputacién
abjetiva que han sido delineadas precisamente para estabilecer cudndo un
resuftado, en ef plano material, es atribuible a un sujeto, {(..)" (Subraya v
negrilla fuera det texto original)

En este orden de ideas, cuande la accién u omision de la Administracién adguiere tal
relevancia causal o juridica como para considerarse un factor de atribucidn desde el plano
material es menester desarrollar el analisis de [imputacién 1urid|=ca {imputatia iure), que
consiste en determinar si s posible atribuir |a responsabilidad del dafig a fa Administracién
por encuadrarse el asunto en alguno de los titulos de imputacién decantados por la
JUrlsprudencia esto es, si existe algun I'undamentu Juridico gue obligue a reparar.

2.3. Del titulo de Imputacién juridica®,

Respecto del regimen de respnns.abilidad aplicahle efi casos .en gque se discute la
responsabilidad extracontractuzl del Estado por dafios causados con ocasipn de las
actividades médico-sanitarias, como &f presente, Ja Subseccidon hg afirmado que’?, en casos
en los cuales se'ventila la accidn imperfecta de l2 Administracién o su omisién, come causa
del dafio mclamadn, el titulp de imputacion aplicable es el .de !a falla del servicio.

En efectn, frente a supuestoa an Jos cuales se anqliza si procede declarar la
responsabilldad del Estade como cansecuencla de la pmducmun de dafios provenientes de
la atencién médica defectuosa, se ha retornado, como se vera, a la falla probada; ess
Corporacién ha sefiatado que es necesarip efectuzr el contraste entre el contenido
obfigaclonai que en abstracto, las normas pErtlnentes fijan para el drgano administrativo
implicade, de un lade, ¥ el grado de tumplimiento u observancia del mismo por parte de la
autondad demandada en el caso concreto, de otro. En este sentido, se ha sostenido gque:

"1.- En casos como e presente, en Ios cuales se tmputa reﬁpoﬂsabmdad a I.a
administracion por e&f incumplimienta o el cumplimiento  defectiosg de sus
obligaciones, 1a determinacidn de si &f dafio causado al particular tiene ef caracter de
dafio antifuridico, depende de acreditar que fa conducta de ia asutoridad fue
inadecuada. 5i el dafio que se imputa a ‘ésta- se deriva def incamplimiento -de un
.deber que legalmente le corresponde, © de su cumplimiente inadecusto, Ja
anéijuridicidad del dafic surgirad entonces aquf de dicha conducta inadecuada, o lo que
£s [0 mismo, de una FALLA EN EL SERVICIC.

{...)

"2.- Para determinar si agui se presentd o no dicha fatla del servicio, debe éntonces
. previamenite establecerse cual -es ef alcance de ia obligacién legal Incumplids o
cumplida inadecuadamente por {2 administracidn. Debe precisarse en qué forma
debié haber cumplido el Estado con su obligacion, qué era fo que a ella podia

1 Mingdn Muiioz, Carfos Enrigue. Bl derecho de dafos en Ja responcabiidad extracontractuat del Estacsy. Bogobs:
Ediciones Docirina y Ley Lida., 2015, p. 22: (.} resuita atimente soivenlar desde ya, freme 3 13 casi supins
apraciacidn  ganerakzoda, weenmmﬁn@nhmmmm:mmhm#
responsabilidad objefiva; Guzimente, que po se lrala de una beoria causal, y fingdimente gue es unag beorla
cdpad de dotar de jundicidad af eriterio de imputacidn que, desde ef planp de fa responsabifdad juridica, no ha
envonirads una explicaciin corredta desde & hudo exarmen cientificp ¥ materisi que hasta ahora se ha dispuesio
corne su melodologia, al menos en Cofombia. (L7 (Negrilla fuera del texto original)

5 CF 3¢, 28 Fne. 2018, 850001-23-15-000-2001-00233-01({32459}, 0. Valla.

* CONSENY DE ESTADO, SALA DE LO CONTENCIOSO ADMINISTRATIVG, SECCION TERCERA,
SUBSECCION A, Consefera ponente: MARTA NUBIA VEBLASQUEZ RICD, seis (5) de diciambre de dos mif
diecisiete (2017), Radicaciin nimero! DE00L-23-31-000-2002-02725-01{43847)

T Consejo de Estago, Sala de to Comtenciosn Administrativo, Seccién Tercera, Subseccion A, sentencla del marzo 8
the 2007, exp. 27,434, C.F. Maurcfo Fajardn Gomes.,

L)
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axigirsele; v, sbio si en las circunstanclas concretas def caso que se estudiz se
astablece gue no obré adecusdaments, esto es, gue no fo hizo come ung
administracién difigente, su omision podrd considerarse como causa del dafio cuva
reparacidn se prefende,

"tz falla de |a administracidn, para que pueda considerarse entonces
verdaderamente cormnp causg del perjuicio y comprometa su responsabifidad, no
puede ser entonces cualquier Hpo de falta, Ella debe ser de tal entidad que, teniendo
en cuents 1as concretas oircunstancias en que debia prastarse el servicio, fa conducta
de fa administracion pueda considerarse tormp ‘anormalmente deficiente™.

En aste punto conviene recordar que, par un Hempo, aceptd fa jurisprudencia Contancioso
Administrativa gue el titulo de imputacidn juridica en torno a los eventos en los que se
debatia |2 responsabilidad meédica fuese el de la *falla presunts”, segin {a cual la nuda
constatacion de la intervencién causal de ke actuacién médica en el resultado nocive por el
que se reclamaba era suficiente para atribuir el dafio a la Administracidn. Pese a lo
anterior, se retomd a senda clasica de la responsabilidad subjetiva o falla probada’, por lo
que hoy en dia, seglun esta sub-regla jursprudenclal, deben ser acreditados en este punto
tres elementos inexcusables por parte del actor, a saber: i} el dafio; i) la falla en el acto
medico v iii} el nexa causal, sin los cuales improcedente se hace {a condana del Estado por
esta via, tal v comeo lo ha enterdido ¢f Consejo de Estado, al afirmar que;

“Al margen de las discusianes gque se pré'sentan en la jurisprudencia y en fa doctrina
en relacion con ef régimen probatorfq de los elementas de fa responsabifidad
patnmunfa.' por los danﬂﬁ qfue se deriven de .‘a actuac:én rmédica dal Esfada, fe cleiic

S £ .
Se concluye entonces que |a posicién de la Afta Corporaclon en esta época, a la par que |a
de la doctrina autorizada, se orienta egﬁ,ﬁ m:} de que Ja responsabilidad médica, en
casos como el presente, debe anaﬁzarse Eﬂﬁ el tamiz del réglmen de a falla prebada, lo
que impone no sdlo la obligacién de” mhﬁ? el daﬁu del demandante, sino, adictonal e
inexcusabiemeante, la falla por el acto Mﬂm ¥ &l nEm causal entre esta y ! dafio.

3. Del anaiisis probatorio y dei l:nam&m

En el caso gque nos ocupa, pretende fa parte actora gue se declare administrativa y
patdAmonialmenta respansable a la ESE HOSPITAL LOCAL DEL MUNTCIFIO DE LOS PATIOS
Y iA COOPERATIVA SOLIDARIA DE SALUD ECOOPSOS ESS EPS - S, por los servicios y
atencién medica prestada donde presuntamente se le perforo el nervia ciatico a la sefiora
LEONDR FLOREZ DE PABON, con ocasién de la Inveccidn intramuscutar que le fue aplicada
en su pierna deracha ei dis 28 de julic de 2009, ocasionandole perjuicios de orden material
y moral, & lgual gque a sus hijos y consecuencialmente se les condene al pago de los
mismos.

Como se dijo an precedencia, segln el articulo 90 de la Constitucion Politica, para que
exista responsabilidad del Estado, se requiere la configuracion de dos elementos: el daio
antijuridico, y la imputahifidad del mismo 'a [a éntidad del Estado llamado a [a Litis. Ahora

* Conseio da Estade, Sala de 1o Contencioso Admmistrative, Seccion Tercara, SUbEeccion A, sentsncia
del marze 8 de 2007, exp. 27 434, C.P. Maurcio Fajardo Gomez.

? Consejo de Estado, Salz de kb Conlenciosg Administralivo, Seccidn Tarcera, sentencia del 26 de
marzo de 2008, exp. 15725, C.P. Ruih Stela Correa Palacio.

I Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Adminiatrativo, Seccidn Tercera, sentencia dal 23 de
junio de 2010, exp. 19.101 C.F. Ruth Stella Correa Palacio.
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bien, jurisprudencialtmente se considera gue en materia de responsabilidad médical! deben
estar acreditados en el expediente;

"...todos los efementas que fa configuran, esto es, el dafo, ta actividad médica ¥y
el nexo causal entre esta y aquel, sin perjuicio de gue para Iz demastracion de
este Uftimo efemento las partes. puedan valerse de todos los medios de prueba
Jegalmente aceptados, falla de i3 entidad demandada, probabilidad que ademés fue
reconacida por fos medicos que faboraban en la institucion; incluso de la prueba
fndiciaria....”. . .. .

Con base, en lo anterior, ¥ en al andlisis de tas pruebas practicadas en ef presente a'sluntu*
procede et Despacho a verificar la  existencia de los mencionados elementos, para
determinar si se configura © no ta responsabilidad patnmonial de las entidades
demandadas. ' '

3.1.Del gdafio;

En el presente asunto, se puede determinar con la transcripcion de la historia clinica {ff.
380 & 384), que la paciente LEONOR. FLOREZ DE PABON, “reporta lesién del nervio
cidtico derecha que compremete los componentes tibiales y perond™ {f. 383) (Resalm el
Despacho}. : '

Ahora bien, es menester establecer si este dafie es imputable a las entidades demandadas
debido a una aparente prestacion negligente, inadécuada o deficiente del servicio médico vy
hospitalario, Para ello, es preciso analizar los argumentos planteados por las partes frente
a los procedimientos meédicos y de atencién en salud que le fue dispensade a Iz sefiora
tEONOR FLOREZ ‘DE PABON, a la luz del miaterial probatorio que obra en el plenario, en
espacial, 12 historia ciinica, ef dictamen pericial y demas pruebas api::-rtada_s debidamente,

3.2.De 1a imputabilidad del dano;

Segdn lo ha entendido y explicado Ja Seccidn Tercera detf Consejo de Estado, “imputar -
para nuestro casc - es atribulr el dafo que padecio la victima al Estado, circunstancia que
se constituye en condicion sine gua non, para declarar la responsabilidad patrimonial de
este (itimo; la imputacién del daiio al Estado depende, en este caso, de que el dafio, es
decir, “fesién del nervio cidtfco derecho goue compromete los componentes tibiates ¥
peroné” {f, 383), ohedezca a la accién ¢ a la omisidn de la ESE HOSPITAL LOCAL DEL
MUNICIFIO DE LOS PATIOS ¥ LA COOPERATIVA SOLIDARIA DF SALUD ECOOPSQOS EPS -
5.

Se esgrime en la demanda que debe deciararse la responsabilidad patrimoniat por
los perjuicios ocasionados 2 los demandantes ya que la EMPRESA SCCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS PATIOS ¥ LA ENTIDAD COOPERATIVA
SOLIDARIA DE SALUD ECCOPS0OS ESS EPS ~ S son responsables de la lesidn que padecia
|a sefiora LEONCR FLOREZ DE PABON con ocaglén de la inyeccion intramuscular gue le fus
aplicada en su pierna derecha el dia 28 dejulio de 2009 en las instalaciones del Hospital,
ocasionandole "lesion en el pervie catico derecho” dejandole comoe consecuencias serias
limitaciones en su capacidad de locamacidn (ff. 4 - 5),

Al respecta, y anke la dificultad probatorla de la falla y del nexo causal que sugle
presentarse para los demandantes en cases como el que ace se discute, por el

Y Consejo de Estodo, Seccin Tercerd, sentencha def 31 de agosto de 2006, rad, 15772, M.P. Rdh Stetio Corea
Petacio: senlencio ced 28 de sepliemiore dee 2002, md. 22424, M8 Stella Conto Diaz del Casilie. Expadients: 31182
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especialisimo ‘caracter técnico inherente a los procedimientos médico-asistenciales; Ef
Consejo de Estadu,' ha manifestado;

"La prueba de la relacidn causal entre la intervencidn médica y el dafio sufride
gor ef paciente reviste unt grado de complejidad a veces considerable, no solo
por tratarse de un dato emplrice producido durante una prictica cientifica o
técnica, comUnmente ajena a fos conocimientos del propio paciente, sing
porque, ademas, por 1o mpgular, no queda huelfa de esa prestacion, diferente af
registro que el medico o ef persanal.paramédico cansigne en la historia ciinica,
la que, ademds, permanece bajo ef controf de ia misma entidad que presto ef
servicio™?,

Ahora bien, Ei Consejo de Estade, ha gcogido el criterio segan: ef cual, para demostrar [a
falla y el nexo de causalidad entre el dafio y la intervencién médica, los indicios se
erigen en la prueba por excelancia, dada la dificultad que en la mayoria de los
casos se .presenta de .thtqner il prueba. directa. . Indicios para cuya construccion
resulta de utilidad fa aplicacion de reglas dé'la experiencia de cardcter cientifico, objetivo o
estadlstlco, dequamente dncument&das 'f Gﬂntmver'tidas dentro del proceso las cuales se
han establﬂmdn asit

"En refacidn con la posibifidad gque btienen fos jueces de acreditar los supuestos de
hechko de una demanda, mediante la utilizaclon de rmedios probatorios indinectos, con
los requisitos que diche anéﬁsfs exlge, .(a C‘m're' Euprema de Justicia ha manifestado:

'Es esencial que los-hechos znd;cagq:?s oste ary pfenamente demeostrados para que o
indicio pueda tenerse como. peuaha, rqm si ese hecho indicador basico no esta
demostrado, es :mpﬂs.-b.*e que e pueda deducirse Iz existencia del hecho
desconotido y que se prete‘nrde ‘demo. r medic del proceso mental que hace el
Jjuez, gife si parte de una base na%fed aifo racionaimente a concluir que existe
el hecho que se deduce de crertﬂs anrecedenms o circunstancias conocidas?®s,

PN *1.1.&
"De otra parte, .fa doctrina ha seﬁq{ggpiﬁga @eue de reqmmtcrs para que los indicias
puedan conducir. a un hecho inferidg qon e grado logico suficiente que permita af
 juez establecer la pmbabﬁ." dad dEf HII gte 9. "la. certeza sobre un supuesto factico;
tﬂcﬁm e.‘ementos 500 los sfgwen Vg _
"z. Los indicios deben haflarse, desde furegro, comnrc}badas y- estad comprobacion
necesita de pruehas directas; Jlo gue no obsta pars que la prueba pueca ser

_compuesta, utilizdndose, af efectnrfpruﬂbas directas imperfectas, o sea, insuficientes
para producir, cada una por separa&u plena prueha. Adicionaimente, es valido
afirmar gue el hecho indicador, & su'vez, no puede ser la consecuencia de un indicio
previp (hecho inferide), ni tampoee-puede’ estar canst:mrda por un cﬂn}unm de

“hechos mfendas {sumatﬁna de dicles pmwos}

", Los indicios deben haﬂ&r Sido sametrduﬁ af andlisis critico, encaminado a
verificartos, precisarios y evaluarios, andlisis del cual deberdn haber salida-provistos
con la efiqueta de graves, medianos o feves.

2 rira bextual del falle otado: “Sobre ef jema, ver par ejemplp, RICARDO DE ANGEL YAGUEZ.
Responsabilidad Civil por actos médicos. Problarmas de priuebas. Od. Civitas 5.A., Madrd, 1999, pdg.
1131 i:fta textuat do ia sentencia resefiada; *Corte Suprema de Justicla, G.)., Tomo Lx¥X, Mo, 2154,
Fdg. 291. Cit. "PARRA Quijano, Jairs "Manup! de Derecho Probatoria”, Ed. Libveria del Profesional,

Bogold, 1988, Pég. 371 y 372%,

™ Cita textual de |3 sentancia resafiada “Cf. DELLEPIANE, Antonio “Nueva Teoria de /& Prusba®, Ed.

Temis, Bogota, 1972, Pag. 97 y 98~
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“c. Los indiclos deben ser independientes en varios sentidos. Primero, en cudnte no
deben contarse come Indicios distintas los que tisnen ef misme onigen respacto a su
hecho indicadar; en segundo lugar, tampece deben considerarse como diferentes ios
que constituyan momentos @ partes sucesivas de un sofo procesc o hecho accesorio,

"d. Si fos indicios tienen el cardcter de contingentes faquélios cuyo efecta dado
puede tener varlas causas probables), deben ser varios, en la medida en gue su
orden numérico otarga una mayor probabilidad respecto de su grado concluyente y,
por ende, af nivel de probabifidad o certeza que atorgan.

"e. Deben ser concordantes, esto es, que se ensambien entre sf de tal manera gue
puedan producir un todo coherente v natural, en el cual cadz kecho indicador tome
suf respectiva ubigacidn en cuanto al Hempo, lugar y dernas circunstancias.

*f. Las inferencias logicas deben ser convergentes, es decir, gue todas reunidas no
puedan conducir & conclusiones diversas.

"a. Las conclusiones debern ser inmediatas, fo cual debe entenderse en ef sentido de
que no se haga necesario Hegar 4 ellas a través de una cadena de silagisrmgs™i®,

Pe Iz hasta agui destacade sabre el indicio, elemento que se revela como fundamenial en
este axamen prabatorio, habrd que decirse que su naturaleza ensefia que es un medio de
prueba, ¥ que sus elernentos son: 1} el hecho indicador, gue debe estar probado; i) 1a
Inferencia légica, que es la razonabilidad del argumento y que debe estar en gradg de
hipétesis v tesis, mas no de sospecha o conjetura, aunado a la légica; y i) el hacﬁn
indicado, que es la conciusion, un hecho nuéyo, claro, contundente v sin dudas, que debe
valorarse armdricamente con les demas indicadores, priebas o elementost®.

Al revisar el caso concreto, para efectos de determinar la existencia de la falla en el
servicio medico, esto es, la lesion sufrida peor la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON
aparentemente por la aplicacidn de la inyeccién intramuscular realizada por el cuerpo
medico asistencial del Hospital Local del Muynicipio De lLos Pa.tins, se encuentran
acreditados en el proceso, los sigulentes hechos indicadores;

En ta histdrica clinica, las conclusiones expuestas en los dictamenes periciales, y los
teskimonies debidamente reoeﬁcionadﬂ& ¥ obrantes en el expediente, se tlenen los

siguientes hechos indicadores;

Atencidn recibida:
"REMISION;
PACIENTE; LEONOR FLOREZ DE PABON

Fecha de atencidn 20 de agosto de 2009,
Mativo; remision del hospital locaf de los patios a urgencias fa samaritana.

Entidad: Froopsas EPS - 5

RESUMEN DE DATOS RELATIVOS AL CASO;

s Consejo de Estado, Sala de lo Contencigso Administrativo, Seccidn Tercera, Subseccion A, sentencia
del 5 de junio de 2008, exp. 16308, C.P. Mauricio Fajardo Gomez.

i Consejo de Fstado, Seccidn Tercera, sentencid del veinticuabia (24) de octubre de dos mil dieciséls
{2016), Radicacidn nimero; 63001-23-31-000-2001-00244-01 {38555),

C.P. MARTA NUBIA VELASQUEZ RICO.
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Demandante: LEONOR FLOREZ DE PABON ¥ OTROS
Demangadc: E.5.E HOSPITAL LOCAL DEE MUNTCIPID DE LOS PATIOS - BECODPSOS £P5 - 5

“Examen fsico; Co R

Z7

Motive de la referencia:

« Dolor en pierna derecha asoclado & Inyecclén Intramuscular, hace
2 meses, marcha doloroga. (Resalta ef Despacho)
s Signos/vitales: T/A:120/80, FC: 80X m., GLASGOW 15/15

Examaen fisico:
» Buen estado general, marcha anlaigica, se observa hipotrofia,

hipostasia.
» Manejo terapéutico insfaurado -~ COMPLEIOQ B + AJNEX,

Diagnastico principal;

1. Neuritis cidtica.
2. Lesibn nervio. cidtico? (Resaita ef Despacho)

Servicio diagnostico o terapéutico seficitado.

» Ortopedia.
» Valoractdn por IT nivel de complejidad para definir conducta.

MISTORIA CLINICA;

Pacienta; Leonor Florez De Pabdn.

Médico fratante: Francisce Corredor Chacdn. .
Fecha de atencidn; 1 dé septiembre de 2009.

Motivo,; valaracién,

Entidad; Ecoopsos - EP5 - 5

RESUMEN DE DATQS RELATIVAOS AL CAST;
s Paciente, ingresa cém;ﬂ.éﬁﬁ'&? por sus propios medics, consiente.
Evalucién de Iz enfermedad actua.*' .

« Dolor en plerna d:mﬁa n—..ta.(dﬂ planta def pie,

~5Se M50Ci8 3 POSE -~ L{gu;myn en region de gluten derecho.

(Resalta el Despacho). o 5
EE

-

eumﬁ‘&-} i f
« T/A:130/8B0-FC QSXIM 'F" .’fﬁ
» Cuelfc nerrnal, L :
» Yérax normal. oo L .
« Abdomen normal. '
= Genito urfnario narmal.
s Extremidades normales;
» Neuroldgico normal.

DIAGNOSTICO PRINCIPAL, B

1. HEHRUTIS an m.fembrp inferior derecho. ”tResaIta el
Gespacho) '

PLAN,

nEJMES
EVGlUCIDN MEDICA POR GRTOPEDIA,
Septrembre 28 de 2009,

« Paciernite de 55 ﬁ'ﬁﬂﬁ.t
+ Parsiste dolor post - inyeccién en ghites derecho.
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s Siente dolor - parestesia — disestesia plantar con incapacidad para
dorso — flexion del tobilio,
» Pie cxido.

» Se solicita; ELECTRO MIDGRAFIA LE MIEMEBRQ INFERIOR DERECHO.
EVOLUCION MEDICA POR ORTOPEDIA;

Octubre 23 de 2009,

-'Efec'tromr'agraﬁa del miembro inferior derecho.
sReporta lesién del nervio cidtico derecho que compromete fos
componentes tibisles y peroné (Resalta el Despacho)

CONDUCTA:

. Férula para pie caido. 1 _ : . :
» Rehabilitacion 20 sesiones (pierna derecha pie caido)

EVOLUCION MEDMCA POR ORTDPEDIA;

Dicrembre 14 de 2009

» Paciente da 55 afios, estd usando férula para pie caido derecho,
v Refiere dofor tipo fuerte,

CONDUCTA;

« Complejo B.
« Tegretol.

EVOLUCION MEDICA POR DRTOPFEDIA;
Abrit 18 de 2011.

s Paciente que reflere dofor en 13 pierna.
+5¢& remite a fisiatria. {Resalta el Despacho)

Se andtd que "fa repreéentanﬁ: ._*égap‘ def centre médico 13 samaritana Ltda
hace constar que el anteriar resumen de historla ciinica e5'1a transcripcidn

original de las notas médicas que reposan en la historia clinfca del
-paciente de la referencia (..)" (. 380 a 384),

Por su parte el HOSPITAL DE LOS PATIOS - NORTE DE SANTANDER, allega copia de la
historia clinica de la seflora LEONOR FLOREZ DE PABON, quien se identificaba con C.C. N©
27.789.134, de los mesas de julio a octubre de 2009, donde se hicieron las siguientes
anotaclones; '

"28 de julic de 2009;
Motive de consuita; dolor de garganta.

{..) 8 dias de:evofudidn consistente en dolor en garganta y odinofagia, no ha recibido
. manejo actuaimente, sintomatica dy; Tardngilis sguda,

30 de julio de 2009;
Aﬂnmeclm!entﬁ pie derecho. {Reéa!té el Despacho}
09 /09/2005;

Paciente con cuadro a dolor de miembre inferior dereche (Reasalta &l
Despacho)
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16/09/09;
Dolor de plerna {...}{Resalta el Despacho}

3 de agasto de 2009;

Motivo de consuita; picadas y adormecimisento en pierna derecha. (Resalta el
Cespacho}

Consuita por cuadro ciinico de 18 dias de evolucién caracterizado; “me aplicaron una
inyeccdn con ef glitec derecho” concamitanternente dofor en giiteo derecho
irradiado a migmbra inferior derecho, no otro sintoma asodiado.

(..

Ma=sa sollds de bordes mgulaiﬁr, no dﬁlnmsa de 1 cm x 1 cmy en cuadrante
superior extarna de gliiteo derecho |...)

RX miasa en giiiteo derecho — en estudio

5.5. Rgografia de tefidos b}andos.l

31/07/2009; |

Maotive de consulta; tiene ia p!ema:fg&ch.p ﬂurmida.

Cuadro clinico de 18 ‘horas de evolution: caracterizado por dolor en gluteo derecho
irradiade a miembro inferior derecho no-otro sintema asociado.

{..} dolor en _q'h.ite'n derecha irradlado a miembro fnferfur derecho” {Resajta af
Despacha) '

Céa
Por su parte, Ei Gerente dei Haspltal de los Pattas - Nerte de Santander, mediante
certificacién obrante a fu!ms 493 ¥V, t}gge sabqr El tratamdentoe médico suministrade.a la

-y

paciente LEONOR FLOREZ DE PABON, en los-meses de julio a diclembre de 2009, asi;

ER 4

"En referencia a 'o consignado en i3 mﬁ'aﬂa clinica certificamos que la sefiora fue

atendida en este centro-asistencial endl setvicio de urgencias el dia 28 de julio de
2009 por cuadro de faringitis agﬁ-ﬁrﬁ' Yot 6bidl se indico diclofenac ampolta 75 mg,
se da salida con tratamiento méd:m e ari‘i'oxfmma_. loratadina, ibuprofena, atiende ef
Dr. Julidn Pacheco. -

&l dig 31 de julio de 2009 reingresa con cuadro de dolor en gliteo derecho, irradiada
& miembro inferior, $e considera dragndstim "r:fat:cn profapso genital.

Se fndfca diciofenac ampolla y d&c."ﬂfenac en labletas, atiende médice de
urgencias.

Ef dfs 3 de agosto-de 2009 reingresa con cuadro de dofor en gliteo derecho.
Irvadiado a miembre inferior, se considera diagnéstico: masa en ghiteo derecho en
estudio,

Se ordena ecografia en tefidos blandos, Atiendes medico de urgencias.,

El dia 20 de agosto de 2005 se remite &l servicio de ortopedia. Con diagndstico de
neuritis y secuela de inyeccion intramuscular interrogada.

El dia 20 de sepﬁenﬁbre_n‘e 2009, se insiste con remisién a ortopedia” [Resalta el
despacho.
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Cemandado: £.5.E. HOSPITAL LCAL DEL MUNTCIFIO DE LOS PATIOS - ECOGESOS EP5 - §

De los anteriores documentos, se puede evidenciar que el coman denominador de las
anotaciones realizadas en la historia clinica, coinciden en sefialar que el dolor presentado
en la pierna derecha era asociado a aplicacldn de la Inyeccién, lo que significa que no
se asegqurd de manera categérica que la lesidn se haya producido como consecuencia de la
aplicacldon de |2 inyeccién en su gliteo derecho, por 1o que el hecho indicador sefialado por
el Consejo de Estado dehe ser cuntuﬁdente ¥ sin dudas, o gue no s aprecia en este caso,
¥a que surge la duda scbre otras cusas que pudieron generar el dafio v que mas adelante
se abordaran.

Por otro iado, en el informe pericial de clinlca forense rendido por ef profesional
espedalizado, CAMILO ALEERTC GARCIA JAUREGUI, Indicd lo siguiente;

1. "Si fa historia clinfca aportada en orden ldgico, y s se encuentra compuesta por
todas sus partes integrantes, de no ser asf indicar cuales de estas partes no se
encuentran consignadas;

= LCONTESTO; Los registros de las historias clinicas aportadas no guardan un order
fogico. Las historias clinicas que corresponden a2 fa atencidn en ef servicio de
urgencias def hospital de fos patios na tienen Jos registros correspondientes a
ordenes meédicas, control de signos vitales, ni las notas de enfermeria
correspondiantes.

2. Con base en la historia clinica determinar cudl fue el diagrostico medico dado a fa
paciente LEONOR FLOREZ DE PABON para el dia 28 de julio de 2009 a raiz de fos
sintomas que padecia.

» CONTESTO, Farmgf.trs Aguda

3. Con base en i3 historia cifedca determmar cuafes fueron los medicamenios
ardenados y surninistrados & la paciente LEONOR FLOREZ DE FABON para of dia 28
de julio de 2009,

+ CONTESTO: Una ampalh de diclofensco intramuscular. Se fe nr;:‘eno salida
con formuia de amoxicilina, loratadina e ibiprofeno.

4. Con base en fa historia clinica determinar gire medicamanto fus suministrado
en ampolia intramuscular & Ia paciente LEONQR FLOREZ DE PABODN &i dia
28 de fulio de 2009.

. CDMTESTD' Dicliofenaco.

5. Con base en lg historia clinica deterrminar si a la paciente LEONOR FLOREF DE
PABON se le suministro infermmacion amplia y detallada sobre fa inyeccion aplicads
el 28 de juiio de 20039 en su muslo derecho.

+ CONTESTO; No aparecen registros en i3 historia clinica al respecto.

6. Con base en la historia ciinica determinar si obra formato de consentimiento
informado v si alif se anolo especificamente los Ffesgos inherentes a iz aplicacion de
fa ampeolia ef diz 28 de julio de 2009, .

= CONTESTO; No obra en la historia clinica e.' formato de consentimiento Infarmado,

7. Con base en ia historia cfinica determinar qﬁe sintormas tenia iz paciente para el dia
31 de julic de 2009, ef diagndstico y ef trafamiento médico que se e suministro.

+ CONTESTO; Ef diz 30 de julio {folio 33) Iz paciente regresa 5 ronsuita de urgencias
aduciende adormecimiente de pie derecho de 2 dias de evolucion posterior a
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inyeceidn intramuscular de gliteo, presentando dificulitad para la marcha; ios

registros del examen  en esta consufta en lo legible anotan ".. no debilidad,

" sensibilidad conservads, diagnostico: neuritis..  (iegible) “prescribiéndose

10

tratamiento ron tHamina. El 31 da julio de 2009(folin 45) hay un registra da  nueva
atencién de urgencias en el hospital de los patios por cuadro clinico de dolor gluteo
derecho . axamen muesira masa gue protruye por genitales externos y dolor en
ghiteo derecho irradiado a miembro inferior derecho, se Je hace impresién
diagnostica de profapso genital v se les prescribe diclofenaco.

Con base en la kistoria clinica deterrmninar que sintomas tenia la paciente para el dia
3 de agosto de 2009, el diagnostico dado, el tratamiento médico que se le
Suministro y 105 examenes que 5e ardenarot.

CONTESTO; Ef diz 3 de agosto de 2009 (. 40 y 41), Ia paciente vuelve af serviclo
de urgencias de hospital de Jos pativs por “picadas v adormecimientos en pierna
derecha™ de ocho dias de evolucion que azocia a I3 inyeccién intramuscular ;
=f examen fisico mostro mmasa solida e bordes regulares no dolorosa en
cuadrante supesrior externo del gliteo derecho; se le hace impresion
diagnostica de rmasa en ghiteo derecho , sc fc prescnbe diclofenaco an talletas
y se le soficita ecografia en tejidos blandos. Posteriormente se registra un controf
médica (folia 42) del cual no se fee enr'la fotocopia {2 fecha, en i3 cual la paciente
refiere adormecimiento de miembro inferfor dereche, se diagnostica "N Cidtica” y se
prescribe tarnina.

Con base en la historia clinica dete:minar af d:a en que se ordend y practico 1a
Radiografiz de tefidps ﬂ.*andas, senafandu el resuftado def examen.

CONTESTO; No aparece en la historia clinica gue se le hubiera ordenado a la
paciente una radiografia de tefidos bfandos. E dia 03 de agosto de 2009 se je
soficite una ecografiz de tejidos blandos. No se encuentra en los registros de fa
historia clinica remitida para.rgvisién &f resuftado de esta ecografia.

Con base en fa histaria d!nica determinar. .,qrue sintomas tenia fa paciente para ef dia
20 de afgosro y 16 de sepnembre da 2:}09 y cudl fue'ef diagnostico consignado.

CONTESTO; El.dia 20 de Eﬁ’m m—-(fa.i‘m 42) en nuevo control médico, los
reg:stms rmddices en lo. fegh'.m:ﬂ fos mismios anctan gue. pewrstra dolor, se hace
impresion diagnostica de neuritic déﬂca,:sqme.‘a past inyeccion intramuscuiar, y se

.. remite & valoracidn por. artnpﬂcﬂa

11.

12,

El dia 9 de septiembre de 2009 {fﬂ!."d‘ 36} en fo Iegr.ibfe se regictra hospital de los
patios, motive de consulta n‘egﬂ!ﬁi fHite con cuadro de dofor de MID..
diagnostico cidtica? Lesion de néivid, comdicta diclofenaco. El diz 16 de sentlernbre
de 200% (folios 34 - 35) en fo legible se reflistra remisidn del hospital de fos patics
a ortopedia con diagnostice de npeuritis Gidtice y fesidn del nervic cidtico
interrogada.

Con base en la historia clinica determinar si fa paciente fue remitida a otra entidad
o IPS  los dizs 20 de agosto' y 16 de sepifembre de 2009, en caso afirmativo
sefiafar ef pombre de la institucidn, fa razdn de Ia atensidn v el tratamiento médico
suinistrada.

CONTESTO; Ef dia 20 de agosto de 2009 se registra {folio 42) que se remite a
valoracion por ortopedia con disgnosticos de neuritis cidtica y secuela pos inyeccin
intrarmuscidar. Np encuehtro remisidn a ortopedia ef dia 16 de septiembre de 2009.
Encuentro en fa historia efinica que ef 28 de septiermnbre de 2009 [folp 4} es
valorada por orfopedia: gue enicuentra que persiste dolor pos inyveccidn en glidtes
derecho, siente dolor parestesia.. {ilegible), pie caido por o que solicita
electromiografia de miembro inferior derecho. Hay seffo Dr. Corredor Chacdn,
ortopedia.

Con base en la historia ciinica sefialar el dl2 en que se le practico a la paciente fa
slectromiografia de miembra inferior derecho y sefalar el restiltade de la misma. -
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« CONTESTO; Se |e practico, segun & reporte de la misma, e dia 21 de octubre de
2009. Resuftado: “lesidn del nervio cidtico derecho gque compromete los
componentes tibial y peroneo derecho activa sin signos de reinervacion grado
parcial severa®™ Dr, Omar Ranged, Fisiatra.

13.Con base en la historia clinica determinar cudndo se le diagnostico LESION CIATICO
DERECHO y cual fue el tratamiento que se le suministro.

= CONTESTO; Segun los registros de historia clinica se confirmé la lesién del
nervio cidtico derecho el dia 21 de octubre de 2014 mediante la
electromiografia. Antes de este examen se encuentran registros de

presuncian diagnostica como la que aparece el 9 y el 16 de septiembre de
2009: "lesién de nervio cidtico interrogada”

14. Con base en la historia clinica determinar cudl fue la causa de la lesidn del nervio
cidtico gue padece.

» CONTESTO; La historia clinica registra el dia 20 de agosto de 2009 (folio 42) que
se remite @ valoracion por ortopedia con diagndsticos de neuritis cidtica y secuela
postinyeccion intramuscular. No encuentro en las fotocopias de la historia
clinica revisada otras referencias explicitas sobre la causa de la lesién del
nervio cidgtico”,

En &l presente caso, si bien obran unas inferencias realizadas por el perito, advierte al
Despacho que las mismas carecen de profundidad y no conllevan a determinar con certeza
que la lesidn haya sido generada por la aplicacidn de la inyeccion en el gliteo derecho de
ia sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON, en realidad, =e limita a contestar una serie de
preguntas y teniendo como referencia las historias clinicas aportadas por las entidades
acclonadas, careciendo asi de soportes cientificos, y sin hacer relacidn alguna a las
anotaciones respecto de la pre - sanidad de |a sefiora FLOREZ DE PABON al
momento de ingresar al Hospital Local Del Municipio De Los Patios -~ Norte De
Santander, v gue a continuacion se describen;

Historia clinica (folios 170 a 219), =& hicleron las siguientes ohservacioneas;

"26/04/2002;

Maotivo de consulla; presenta dolor en la plerna derecha, mucha tos. {f. 174).
Febrero 25 de 2004,

Motivo de consulta; (... dolor de piernas cuando camina

Cuadro de 10 dias caracterizada por dolor de piernas, [ .)

ANT; madre diabética (. 174).

0x: Dolor en miembros inferfores. (f. 177).

DIAGNOSTICO,; digbetes M tipo IT. {f. 178).

Fabrero 11 de 2004;

Dolor en plernas pepas en region glitea.
Intenso dolor en miembros inferiores (f 177 v).

ABRIL 22 DE 2004,

MOTIVO CONSULTA; Dolor brazo derecho - dolor cuadril derecho

Cuadra de 1 mes caracterizado por dolor en brazo y pferna.

Dalar en mdsculos de brazo, ademds dolor en MIEMBRO INFERIOR DERECHO a
la movilizacién. Espasmo muscular.

MAYOQ 11 DE 2004;
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MOTIVO DE CONSULTA; cansancio de plernas.
Ant; Diabetes (f. 180 vuelto).

Junio 16 de 2004;

MOTIVO DE CONSULTA; Paciente refiere cansancio en miembros inferiores, (...)
(f. 181 v).
() diabetes, calambres musculares.

Mayo 12 de 2005;

Motivo Consulta; reporte de citologia y mucho dolor de pierna derecha.
Dolor en musculos de piernas, (...) calambres musculares.

MAYD 19 DE 2004;

(.. ) dizbetes meailiitus.

Junio 23 de 2005;

{..) DIABETES MELLITUS TIPO II EN TTO, MADRE DIABETICA
Noviembre de 9 de 2005;
No asistid a control diabetes (V. 203 v).

JUNID 29 DE 2006;

(...} Diabetica sin cumplimiento d-r'mm, acusa manchas blancas en
plernas (f. 205 v). (Resalta el Despacho),

Ndlese como, |la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON, venia presentando guebrantos o
problemas en los miembros infenores (derecho), asi mismo, venia presentado diabates
mellitus tipo 11, con anterioridad a ia aplicacién de la inyeccion de diclofenaco, por lo que
no esta probada la pre - sanidad de la Acclonante.

Asi las cosas, la historia clinica, documento fundamental para establecer, |o ocurrido en el
curso del tratamiento rnedi:was-mnﬁhl prodigado de la persona que alega haber sufrido
un perjuicio con ocasion de dicho h'iumimh, pero en &l presente caso no es posible
sostener con certeza gue como consecuencia de la aplicacién de una inyeccidén se haya
lesionado el nervio cidtico de la accionante, ya gue con anterioridad a la aplicacion de la
ampolla la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON, ya venia padeciendo problemas de salud
en su miembro inferior de derecho, sumado a que tenia diabetes mellitus tipo 11

En ese entendido y siguiendo la jurisprudencia resefiada en materia de prueba de la falla
del servicio medico, el Despacho no encuentra acreditado en el expediente |a probabilidad
suficiente de causalidad que permita establecer la indebida aplicacidn de la Inyeccidn
intramuscular por parte del personal médico asistencial del Hospital local del Municipio de
los Patios y la conexidad entre |la ocurrencia del dafio sufrido por la acclonante y dicha
accion; maxime cuando el medico FRANCISCO CORREDOR CHACON (ortopedista -
traumatdlogo), quien atendié en varias oportunidades a la accionante, al ser
interrogado frente a "la causa que pudo haber desencadenado la lesion en el nervio
cidtico de la paciente LEONOR FLOREZ DE PABON" CONTESTOD; “Me gueda muy dificil
saber cuidl fue la cause de la lesién, puesto que al momento de veria en la
consulta presenta las lesiones ya descritas y yo me limito a hacer el tratamiento
correspondiente y confirmar el diagnéstico clinico, perp establecer [a causa

/> r
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Al ser interrogado si una inyaccidn intramuscular puede generar una lesion en el nervio
ciatico -con fas caractenstrcas qie se describenr en la historla clinica” CONTESTO;

"Eventualmentu puede sar una cBusa seglin fa técnica que s& haya ap.f.'cad’a y por parte
de iz persona que /a haya aplicado,

W”{ J (ff. 406 a 408}

En este punto, es importante traer a ¢oiecidn lo manifestads por el médico FRANCISCO
CORREDOR CHACON (urtupedtsta traumatélogo}, al afirmar que “(...) m

De mnfurmmlad con ia afirmacién realizada par el rﬂéﬁﬂ:ﬂ Corredor Chacc:-n, el despacho
encuentra gque deade el afio 2002, en Ias -consultas - realizadas por la demandante, se
dejaren anofaclones donde se evidencia que padecia ademas, “"DIABETES MELLITUS
TIPO I1." sin cumpiimiento del tratamlanto”, “sin asistencia a controles™

Frente a las lesiones del nervig cidtico, exisken variaé causas gue pueden lesionar el nervio
cidtlea entre otras, veamos; "por frac;uras de 1a pefw's {...) Qtras causas cormunes de lesidn
af nervio ciatica son; fas inreccinrn_es_ intri_lrmlmcuh;es en jos gliiteos, ef estar sentado
o acostado por Hempo projongade con presion en los gluteos, las enfermedades sistémicas
que causan polineuropatia (dano a mlliples nervios), como la digbetes mellitus. v la
presion de ciertas lesiones como un tumm‘,___aﬁscew, o sangrado en la pelvis. En muchos
C2S05, NO 56 ﬁue::-‘e identificar Ia causa® '™ {Resalta et Despac_h.@}.

ta diabetes *as

{Resalta et Despaché}.

El Consejo de Estado'®, ha acogido el criterio segin & cual, para demostrar {a falla y el
nexo de causelidad entre el daffo y fa intervendon médica, los indicios se erigen #n Ia
pruaba por excelencia, dada la dificultad que er la mayoria de los cazos se
presnﬁta de nhtahgr la prueba direcl_;a. '

De lo hasta aguf destacade sobre el indicio, elemento que sa revala como fupdamental en
este examen probatoria, habrd gue decirse gue en efecto existe el hacho Indicador, tal

COmMo se dejé anctado anteriormente, sin embarge, frente a la inferencia légica, gue es “a

v pttpe: ; fug/quias/ciati
1% hetps. //www. idsaude. com/as/2016/Q1/clatica-dolor-clatico.Atmf

W Congejo da Estado, Seccidn Tarcera, ssntencia def 27 de abril de 2011, axp. 20,502, C.P. Ruth Stella
Correa Palacio.
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razanabilidad del argumento v que debe estar en grado de hipdtesis y tesis®, no se
presenta en ei caso bajo estudio, va que existe e| grade de duda o sospecha que la lesion
del nervio cidtice haya sido producido por la DIABETES MELLITUS TIPOS 11, gue padecia
con anteriordad a la aplicacion a la lnyeccidn, maxime cuande desde el afio 2002 viene
presentando dolores en sus extremidades inferiores (derecha), dejardo vislumbrar Qe la
posible causa de ia lesian det nervio i;lél'.ill:l_.'.l_. se viene generando dasde tiempo atras a la
aplicacion de la inyeccidn, por lo qﬁ;&- tampoco se configura el otro elemente sefialado por
el Consejo de Estado para gue s configare un indicio, v es el hecho indicado, va que al
realizarse una valoracién armonica, entre los testimonios, dictamen periclal y las historias
clinitas, no se puede determinar como un hecho clara, contundente vy sin dudas QI;tE {a
aplicacion de la Inyeccidn haya sido la causante de la lesidn sufrida por la sefiora LEQNOR
FLOREZ DE PABON: sumado a que no hay prusha en el expediente gue permita acreditar
que la inyeccion ordenada por el médi-_::n."tl"atante del Hospi;tal Local De los Patios - Norte
be Santander, haya sido aplicade en esta institucion,

Por otro lado, se pretende en ia demanda atribuir responsabilidad a las entidages
acclonadas por la omision de ™ cnnsentlmlentu Informado [f 2?}

De conformidad con lo antericr, et despacho encuentra que en el Informe pericial de chinica
forense rendido por el profesionat éspaci-ai_izado foranse, CAMILO ALBERTO GARCIA
JAUREGUI, s& indicod o siguiente; .

Coareil v

-15."Con base en fa historia dlirica defé’ﬁnfnar sl & la paciente LEONOR FLOREZ OE
PABON se s suminisiro informaclon m‘npfra y detalfada sobre Iz inyeccidn aplicads
ef 28 de jullo de 2009 en su muskiPEdrenfic:

» CONTESTO,; No aparecen mfmm Jg.'hfé',‘tbﬁ._a clinica af respecto,
e (TR A - o
16.Conr base en la historia ciinica deteérminar si obre formate de consentimiento
informada y si aliif s anots egpeaﬁc inknte los rlesgos inherentes a la aplicacidn de
la ampolia el dia 28 de Juﬁo a’é‘ﬁbﬂ ,g¢ o
AN T
« CONTESTO; Hn obra en ks mmrm clfnica o fnrmatn de consentimiento
informade”

Ei Despacho gl revisar cads una de [as pruebas obrantes en el expadiente, espacisimente
las historias cdlinicas ¥y sus transcri‘pc'mnea,'. advierte gque no existe escritc donde se
espectfique que a la accionante se [e brim':l_l.:i el “consentimiento _infarmada;; en esta
tematica Consejo de Estado®?, ha sefialado;

“Convieneg aclarar hasta dénde Heqga la responsabilidad de las instituciones médicas
frente a [as consecuencias. de una intervencién efectsada sin el
consentimiente informado del paciente. Es decir, no todos los daflos
padecidos por fas personas despilds de ser intervenidas quirtirgicamente
son fmputables a Ias clinicas u hospitales que fallaron en obtener el
‘consentimiento informado dal paclante. Algunas consecuencias o secuelas que
sufre la persona, hacen parte del desarrolfo de la enfermedad gque padecian

M ¢ E Saccion tercera, def 27 de marzo de 2014, M.P. Danilo Rojas Betancourth, en
groceso con radicada N® 25600-23-26-000-2000-01924-01( 26660)
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antes de ser tratadas, por lo que resultarfa injusto atribuir dichos resultados

af servicio méadico”
Como ya se explicd, en el sub judice existe él grado de duda o sospecha que {a 1esidn del
nervia clatico haya sido producido pof la DIABETES MELLITUS TIPOS II, que padecia con
anterioridad a la aplicacién a la Inyeccién, mamme cuando desde el afio 2002 viene
presentanda dolores en sus extremidades mfenﬂres {derecha), dejando vislumbrar gue Ja
posible causa de la lesidn del nervip ridtico, se venia generando de tiempo atrds a la
apiicacion de la’ amgolleta, “por fo gue resultaria injusto atribuir dichos resultados af
servicio médico”, méxime cbr_nu se refirio en precedencia, no hay prueba que permita
inferir inequivocamente que la inyeccidn o ‘ampolleta que se plantea como la causante. del
dafic padecido por la actora, haya sido aplicada en el Hospital Local De Los Patios - Norte
De Santander, ,d_e__g:hi, que en gl infgorme pericial de clinica forense rendido por el
prufesibnal especiélizadn forense, CAMILC ALBERTO GARCIA JAUREGUI, reflera que “no
obra en |a historia. clinica el formate de consentimiento informado®.

Hecho el analisis probatorio, el Bespacho pueda concluir la siquiente:

»  Aun cuando no existe anotacidn de la aplicacion de la inyeccion en el hospitai local
de! Municipic de los Patios, se puede inferir de 4as historias r:i!nrcas que la sefiora
LEONOR FLOREZ DE PABON, acudit pﬂﬁtenﬂrmente a consulta por dolor asociado
# la aplicacion de fa ampolleta,

+ No hay prueba que permnita deducir sin Jugar a duda que la inyeccidn o ampolleta
que s& plantea como la causante del dafo padecido por la actora, haya sido
aplicada:,eﬁ el Hospital bocal De Los Patios - Nerte- De Santander, de ahi, gue en el
informe pericial. de clinica farense rendido por el profesicnal especializado forense,
CAMILOD ALEERTD GARCIA JAUREGLIE, refiera que “no obra en fa historia clinica el
formato de consent:miﬁnm informado® _

+« Las anoctaciones realizadas en Jas historias clinicas, dan cuenta que e dolor
presentado en el gliteo derecho de la accionante estaba asociado a la aplicacidn
de la inyeccian, sin embargn no ha!;,.lr ninguna angtacion que determine en grado de
certeza que la misma-fue la determinante en ia lesién del nervio cistico.

s |z sefiora LEONCR FLOREZ DE PABON, con anterioridad a la -aplicacidn de la
inyecclén, venia present_aﬁdn queb_rantﬁs o probiemas en los miembros infériores
{derecho), asi mismo, se le habia diagnﬁﬁtl;adﬂ diabetes mellitus tipo I1. .

s+ La enfermedad que padecia la sefiora LEONOR FLOREZ [IE PAEDM {diabetes
rnelittus} tambien €5 Una causs de lemnn en el nervio cidtica.

* No se encuentra acreditada la pre - -sapidad de la sefiora LEONOR FLOREZ DE
PABON,

» El Consejo de Estado*i, ha acogido el criterig segin el cual, para demostrarﬁa falla
y el nexo de causalidad entre el dafio vy la intervencion médica, dos Indicios se

It Consejo de Estado, Secvidn Tercera, sentencla del veinticuatro (24) de octubre de das mil dieclséis
{2016}, Radicacién ndmero: 63001-23-31-000-2001-00244-01 (38555},
C.P. MARTA NUBIA VELASQUEZ RICG.
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trigen en |a prieba por excelencia, dada la dificuitad que en la mayoria de
los casos se pmsanta" da obtenar |3 prueba directa. Sus elementos son: ) el
hecho indlcador, que debe estar probade; i) la inferencia ligica, que es Ia
razonabilidad del argumento y que debe estar en grade de hipdtesis y tesis, mas no
de sospecha o conjetura, aunado a ka ldgica; y {il) el hecho Indlcado, que &5 Ia
canclusién, un-hecho nuevo, claro, r:t:u'ﬂi:w..rrv:;h‘:ﬂl:f.a'1,:r sin dudas, que debe valorarse
arménicamente con tos dernds indicadores, pruebas ¢ elgmentes; circunstancias

gue no se encuentran acreditados err &l presente asunto.

s las consecuencias de ja aplicacidn ﬂ_g I2 inyeccldn sin al consantimianto infermadao
de [a Accicnante, no puede sa.r i.m.i:.'-utable a las entidades accionadas va que las
consecuencias ¢ secuelas que sufre la persona (lesidén del nervie ciatico}, pueden
hacer parte de! desarrollo de la enfermeédad que padecia antes de aplicerle la
inyeccién intramuscular {Dlabetes_mélliths tipe 1), "por fo que resultaria injusto
atribuir dichns resultados 3! servicio meédico”, sumado a que na hay prueba en el
expediente que permita acreditar que la inyeccion ordenada por el médico tratante
det Hospital Loca! De los Patlos - Norté De Santander, haya sldo apficada en esa
institucion.

Al valorar 1as pruebas conjuntamente, no se puede dar por cierts, |a falla en el serviclo
medicg, en el entendido que ie demostracidn de la aplicacion del medicamento, a través de
una inyeccién, per se puede derivar, mm pretenden los demandantes, en la demostracion
de que 10 se hizo en debida forma, sumadt a que no se acredito que fa inyeccion haya
sicto aplicada en la entidad demandada si al mISmn tiempe no se acompafia de un reporte
objetivg (medico — clentlflc\o} de tal gg;@m;inapinn, a contraric sensu, se enacuentiran
evidenclas que la sefiora LEONOR FLDREZ DE PABON, desde Bl afo 2002, wvenla
derecha, aunado a que phdenﬁ “d.rabetas me;?:'}tug tipo II", gue tamblen 85 UN2 CAUSE
importante de lesion del nervio Clﬂtim;, p@in que para elaborar una inferenciz racional,
debe partirse de uri hecho cierts qua Indlque, de manera- Iﬁg:ca, una consecuencia
irrefutable, o, at menos, con altn grado de prabahllu:l:ad de ocurrencia. En el caso bajo
estudio, no es viable asentir que Ia apllﬁclﬁn de una inyeccién haya sido la causa del
dafio, sl ni siqulara se logrd probar 1a pre-sanidad de la seflora FLOREZ DE PABON;

Par lo anterior, se declararan .pmbadasl_las excepciones dé AUSENCIA DE NEXC CAUSAL —
AUSENCIA DE PRESLINTA NEGLIGENEM DE. LA ENTIRDAD COCPERATIVA SOLIDARIA DE
SalLUD ECQOPS0S EPS -5 — AUSENCIA DE RESPONSABILICAD DE LA EPS - ECOOPS0S -
AUSENCIA DE ELEMENTOS CONSTITUTIVOS DE LA FALLA EN EL SERVICIO, propuestas por
ta EPS ECOOPSOS -5. |

De iqual forma se declararan prul:iadas {as excepciones de OBLIGACZION INEXIST_ENTE' A
CARGO DE LA E.S.E. HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS - AUSENCIA DE
RESPONSABILIDAD FOR ND HABER CAUSADD EL DAND A LA ACCIONANTE -

'y
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EXONERACION DE RESPONSABILIDAD POR EL TRATAMIENTO BRINDAED A LA ACTUR&
propuestas por HOSPITAL LOCAL DE LDS PATIDS

En suma, sin la demastracién gde los elementns fundantes de la respansabilidad patrimonial
gdel estado, en cabeza de las ent;dadea demandadas, dentro ded rég!men suhjetlvu.
especialmeante et nexa causal, se negaran las supllcas de la demanda.

4, De las costas:

De conformidad con lo anterior, no se condenara en costas de acuerdo con lo dispiesto en
el articulo® 171 del C.C.A., modificads. par e'l articulo 55 da la ley 446 de 1998, en la
medida que no aparecen t:c-rnprubadas

- IV.DECISION

En mérito de lo Expuesfa el Juzgado Gcliwp Mmlnlntrativu Oral del Circuito Judicial
de Tunja, administrando justicia en nombse.de Ja Repdblica de Colombia vy por autorldad
de la Ley, ' '

" RESUELVE:

PRIMERQ; Declarar probada las excepciones de AUSENCIA DE NEXD CAUSAL - AUSENCIA
D.E PRESUNTA NEGLIGENCIA DE LA ENTIDAL COOPERATIVA SOLIDARIA DE SALUD
BCOOPS0S EPS -5 - AUSENCIA DE RESPONSABILIDAD DE LA EPS - ECOOPSDS -
AUSENCIA DE ELEMENTOS CONSTITUTIVOS DELA FA'LLA EM Ei SERVICIO, propuestas por
la EPS ECCOPS0S -5, por lo expuesto en la parte motiva.

SEEUHDI};. Declarar probadas Iasj &icapcidnés de OBLIGACION INEXISTENTE A CARGO DE
LA E_..:":Z.E. HOSPITAL LOCAL DE LOS PAﬁDE_— AUSENCIA DE RESPONSABILIDAD PCR NO
HABER CAUSADO EL DANO A LA ACCIONANTE - EXONERACION DE RESPONSABILIDAD
POR. EL TRATAMIENTO BRINDADG:A LA AUTORA, propuestas por el HOSPITAL LOCAL DE
LOS PATIOS - NORTE DE SANTANDER, por la expuesto en la parte motiva,

TERCERQ; Negar las pretansiones de la demanda formuladas por la sefiora LEONOR
FLOREZ DE PABON (Q.E.P.D), YAJAIRA PABON FLOREZ en nombre propio y en
reprasentacion de sus hijos JOHAN RICARDO PABON FLOREZ, HAZLYN NATALY GADNA
PABON v YIZLYN GABRIELA GAONA PABON, en contra de HOSPITAL LOCAL DE LOS
PATIOS- NORTE DE SANTANDER Y LA EPS - 5 ECOOPSOS, de conformidad con lo expuesto
en la parte motiva de esta sentencia. |

CUARTO; Sin condena en costas, de conformidad con le expuesto en la parte motiva de
esta providenda. '



o
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Demandante: LEQONOR FLORES DE PABON ¥ OTROS
Demandada: E.5.F. HOSPITAL LOCAL OFL MUNICIPIO DE LOS PATIOS - ECOOPROS EPS - 5

QI.IIHTO Poy secretaria*dnvu&lvm al Interesado el remanente de los gastos del
proceso, sl hay lugar a eflo.

SEXTO; En firme esta providencia, archivese las diligencias, dejando las constancias y
anctaciones de rigor; si existe excedente de gastos procesales devuélvase al interesado.’

NOTIFIQUESE Y CIIMPLASE

GLORIA CI0S
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San José de Cdlcuta, 09 de diciembre de 2018

Doctora

MARIA JOSEFINA IBARRA SEC TRIBUNAL ADTVO

Honorable Magistrada

Tribunal Administrativo Norte de Santander
Palacio de Justicia, ’-ULfé‘-_F | 4

Culcuta, N. de S.

Asunto: ALEGATOS DE CONCLUSION DE SEGUNDA INSTANCIA
dentro del Medio de Control Reparacion Directa. Rad: 54-001-33-33-

706-2011-00015-00 seguido por LEONOR FLOREZ DE PABONMI 7150 0054 4

OTROS en contra de LA E.5.E HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS
Y ECOOPSOS

Cordial Saludo,

ARMANDO QUINTERO GUEVARA, identificado con la C.C. No. 13.487.199 de
Clcuta y T.P. 93.352 del C.5. de la J, en mi condicién de apoderado especial de
la E.S.E HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS, acudo muy respetuosamente a su
despacho con el fin de presentar ALEGATOS DE CONCLUSION DE SEGUNDA
INSTANCIA, para lo cual procedo a presentar los argumentos asi:

Mediante sentencia del 29 de marzo de 2018 decidié el Juzgado Octavo
Administrativo de Tunja, negar las pretensiones de la demanda por cuanto se
encontraron probadas las excepciones de i) obligacion inexistente a cargo de la
E.S.E. Hospital Local de Los Patios, ii) Ausencia de responsabilidad por no haber
causado el dafo a la accionante, i) Exoneracidn de responsabilidad por el
fratamiento brindado a la actora, propuestas por la E.S.E. Hospital Local de los
Patios, Norte de Santander, toda vez que no quedaron demostrados los
elementos fundantes de la responsabilidad patrimonial del estado, en cabeza de
las entidades demandadas, dentro del régimen subjetivo, especialmente el nexo
causal.

Debido a lo anterior, el apoderado de la parte demandante presenta recurso de
apelacion, solicitando se revoque la sentencia de primera instancia, teniendo
como sustento del recurso, los siguientes argumentos frente a los cuales se
exponen las razones que desvirtian los mismos:

Del primer argumento: Sefiala el apoderado que el Despacho desestimé el
dictamen de medicina legal de forma inexplicable por considerario sin soporte
cientifico, por cuanto, al contrario de lo afirmado, el citado dictamen se basaba
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en los hechos consignados en la Historia clinica y que tal como lo sefiald la
prueba testimonial de los galenos, hay muchas causales para infenr dafio en el
nervio cidtico, y que el Instituto de Medicina Legal y Ciencias Forenses, se apoyo
en el analisis de los galenos que trataron a la paciente concluyendo
cientificamente que el padecimiento de la paciente en su nervio ciatico
correspondia a una intramuscular aplicada en dos oportunidades.

Frente a este argumento, su sefioria, el apoderado de la parte actora esta
faltando a la verdad, dado que, en primer lugar, el Despacho lo que afirmé fue
qua si bien uhfan unas inferencias realizadas por el perito, las mismas M

Wm tﬂdﬂ vez que se llmltﬂ a mntﬂmr una
serie de preguntas, teniendo como referencia las historias clinicas aportadas por
las entidades accionadas, careciendo asl de soportes cientificos, y sin hacer
relacion alguna a las anotaciones respecto de la pre - sanidad de la sefiora
FLOREZ DE PABON al momento de ingresar al Hospital Local Del Municipio De
Los Patios - Norte De Santander.

En segundo lugar, tampoco es cierto que, del informe pericial rendido por el
Instituto de Medicina Legal y Ciencias Forenses, concluya, como lo sefiala el
apoderado de la parte demandante que: “se concluye cientificamente que el
padecimiento de la pacienfe en su nervio ciadtico correspondia a una
inframuscular aplicada en dos oportunidades”, toda vez que la prueba técnica,
como lo es el informe pericial No. 2014-00313 dictaminado por el Instituto de
Medicina Legal y Ciencias Forenses de la Unidad Basica de Pamplona de fecha
02 de mayo de 2014, en ninglun aparte establece la causa de la lesion padecida
por la sefiora Leonor Florez, como tampoco se puede determinar con certeza que
fue el Hospital Local de Los Patios quien le aplict el medicamento, ni mucho
menos que fueron dos ampollas, pues de acuerdo con la historia clinica aportada
se evidencia, que la sefiora Leonor Florez recibit la siguiente atencién médica y
asistencial en el Hospital de Los Patios:

» EI 28 de julio de 2009 lngruuﬁ pnr urgencias con cuadro de famgfha aguda
para lo cual 8 O - liclof AMpao
con tratamiento n'lédi-:au de m:bdlma lnratadh-la lbupmﬁam y cita
control.

» Ingresa nuevamente el 31 de julio de 2009 con cuadro de dolor en gliteo
derecho, irradiado a miembro inferior, se le diagnostica: ciatico, prolapso
genital, se indica diclofenaco en ampolla y en tabletas.

» Posteriomente el 03 de agosto de 2008 reingresa con dolor en gliteo
derecho irradiado a miembro inferior, diagnostica masa en gliteo derecho
en estudio. Ordena ecografia en tejidos blandos.

/oq
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# EI 20 de agosto de 2009 se remite a servicio de ortopedia con diagnoéstico
de neuritis y secuelas de inyeccion intramuscular?

» Laditima atencién que refiere data del 20 de septiembre de 2009 en donde
se remite nuevamente a ortopedia.

Por lo antenor, es claro, que lo anotado en el dictamen, obedece es a lo referido
en la historia clinica, sin ninguna conclusion que determine que la causa de la
lesibn obedezca a la actuacién de la entidad que represento,

Ademas, en la respuesta 14 del dictamen pericial, se responde que:

“14. Con base en la historia clinica determinar cudl fue la causa de la LESION
DE NERVIO CIATICO DERECHO gue padece, La historia clinica registra el dia
mmwmmmdzjmmmﬁnmmmmm

No nhulnntn anhmmmtnmﬂaulpmfnsmml forense que en dicha remision
o g g . . pmmuwpunﬂa

sea una ahnumﬂn ',rpur tarrtﬂ mh determinante de la lesion de la
demandante, sino una impresion diagnostica que sdlo debia ser confirmada con
los procedimientos procedentes, lo que, en efecto, no ocurrid en el presente
asunto.

Con esta prueba, lo Unico que se bgrﬂ prnhmr es que la inyeccion de la ampolia
de diclofenaco se : £ I= J9; sin embargo, en
ningn mnn‘mntuaadamuﬁmlquahayasﬁuapﬂmﬂaalapamnhmlm
instalaciones de la ESE Hospital Local del Municipio de los Patios, que se haya
aplicado bien o mal, en la medida en que dentro de esa, como era de esperarse,
no se sefiala nada respecto del procedimiento adelantado en la ESE que haya
sido inoportuno, inadecuado o ermoneo, por tanto, de la (nica prueba técnica que
se aporta, no se encuentra debidamente probado la causa eficiente del dafio por
parte del demandante.

Del segundo argumento y tercer argumento: Afirma que el Despacho
considerd que al consignarse en la historia clinica que la paciente sufrid Diabetes
en el 2004 es decir, 5 afios antes de los hechos de la presente demanda (2009)
y que para dicha época se consignd en la historia clinica sintomas de cansancio
y calambres en las piernas y que conforme a la literatura médica la diabetes
puede ser factor de riesgo para sufrir dolor en el Nervio ciatico, concluyd
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erroneamente que no era razonable considerar como hipdtesis que el dafio en el
nervio cidtico era como consecuencia de las dos inyecciones aplicadas en su
pierna derecha por tener la paciente una factor de riesgo. Asi mismo, el
recurrente afirma que el Despacho toma una posicion extrema considerando que
el paciente ingresd a urgencia con un dafio en el nervio ciatico, un dafio que
conforme al ELCTROMIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR DERECHO
determind que el dafio en el nervio cidtico era cardcter severo, es decir, que el
Despacho al parecer presume que la paciente encubria de manera extraordinaria
un dafio severo en nervio ciatico y que los médicos no se percataron el dolor y la
dificultad que debia tener la paciente al caminar.

Frente a lo anterior, se evidencia una falencia en la interpretacion del apoderado
de la parte demandante, por cuanto es claro que lo que determina el Despacho
es que en el presente caso se pudo evidenciar que el comun denominador de las
anotaciones realizadas en la historia clinica de la paciente, coinciden en sefialar
que el dolor presentado en la pierna derecha era asociado a aplicacion de la
inyeccion, pero en ningun momento se asegurd de manera categorica que la
lesidn se haya producido como consecuencia de la aplicacién de la inyeccién en
su gliteo derecho y surge la duda sobre las demas causas que padecia la
paciente que pudieron generar el dafio.

Lo anterior, por cuanto las causas comunes de lesidn al nervio ciatico son: las
inyecciones intramusculares en los gliteos, el estar sentado o acostado por
tiempo prolongado con presion en los gliteos, las enfermedades sistémicas que

causan pnlrnaurupuﬂa {dan"ru a rnuﬂlplau n-nwm] Mﬂﬂm

1 i Lk L ¥ L ARt
Myunmunhmm nnaapmdaidanhﬁnarlnnaua.a‘

Ante estas causas comunes, se tiene probado que la sefiora Leonor Flérez
registra como antecedentes una diabetes mellitus no controlada, a la cual no le

realizaba dieta, ni aplicacion de medicamentos para su control, tal como quedd
demostrado con la historia clinica del 27 de agosto de 2008.

Ilgualmente, es necesario reiterar al Despacho que la sefiora Leonor Flérez
padecia de un tumor gigante en el ovario, que le ocasiond su fallecimiento como
consecuencia de su estado terminal de cancer de ovario, lo cual permite
establecer que sus padecimientos se encuentran entre las causas probables y
comunes de la lesion del nervio cidtico, que ahora se pretende endilgar a las
atenciones brindadas por parte de la entidad.

Es claro que no quedd demostrado dentro del proceso que se aplictd por parte del

i/ encolombin com.salud gulas/ ciathcn!

o
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Hospital dicho medicamente y tampoco que de la aplicacion erronea del
medicamento a través de una inyeccion, se puede derivar dicha enfermedad,
como pretenden los demandantes, pues no se allegd dentro del proceso una
prueba objetiva de tal determinacion, asi como tampoco se logrd demostrar, por
parte de la parte demandante, la pre-sanidad de la victima, y menos aun la causa
eficiente del dafic ocasionado.

Asi mismo, el recurrente intenta construir del supuesto de haberse aplicado una
ampolla de diclofenaco en el Hospital Local de los Patios, no sélo la falla del
servicio, sino el nexo de causalidad, lo que es evidentemente una conjetura sin
sustento probatorio, proceso muy distinto del raciocinio que debe exhibir un
indicio, si bien es cierto, que la prueba indiciaria cobra vida en el proceso como
una plena prueba para determinar la responsabilidad, también es claro, que el
criterio segun el cual se ha establecido por el Consejo de Estado no es otro que
para demostrar la falla y el nexo de causalidad entre el dafio y la intervencion
médica, los indicios se erigen en la prueba por excelencia, dada la dificultad que
en la mayoria de los casos se presenta de obtener la prueba directa.

Por otro lado, sefiala la parte recurrente que, en relacion con los perjuicios
mahrmhssolmﬂduumhdm Iauldhmdlrnﬂnfnﬂmdulzﬂdumm

w ud-'nh la uhdu Junta se nugl.‘.- a !.'hterrmnaf {:n
disminucidn con la paciente fallecida, porque para hacer precisa la valoracion se
requiere otros factores que se valoran con la paciente, cosa que resultaba
imposible. No obstante, sefiala que teniendo en cuenta que el dafio existit y fue
valorado mediante una ELECTROMIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR
DERECHO, que dio como resultado una LESION DE NERVIO CIATICO
DERECHO, solicita al despacho la aplicacion del decreto 1507 de 2014.

Al respecto, es necesario sefialar, con referencia a este aspecto, que conforme
a lo anteriormente dicho, teniendo en cuenta que no se allego al proceso prueba
alguna que logre endilgar la responsabilidad del Hospital, al no existir dafio no en
se puede establecer la procedencia de los perjuicios solicitados, ademas, si los
mismos fueran procedentes, estos deberian tasarse conforme a la sentencia de
unificacion del Consejo de Estado, del 28 de agosto de 2014, los cuales se
establecen para el caso de lesiones |o siguiente:

2.2.1, Perjuicios materiales: que en la demanda se solicitan perjuicios matenales
para la victima directa, no obstante, los mismos no se acreditaron, dado que la
sefiora Leonor Flérez de Pabon fallece en el afio 2013, fecha para en la cual no
se pudo establecer el porcentaje de capacidad como consecuencia de la lesion

(-4
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padecida por parte de la Junta Regional de Calificacion de Invalidez, debiendo,
por tanto, negarse esta pretension.

2.2 2 Perjuicios morales: La reparacion del dafio moral en caso de lesiones tiene
su fundamento en el dolor o padecimiento que se causa a la victima directa,
familiares y demas personas allegadas. Para el efecto, la sentencia de unificacion

fija como referente en la Imuh:hmbn del pequmm moral, en_los eventos de

e oL
T Fam T 45 el el o
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Y establece: REPARACION DEI. mﬂn MORAL EN CASO DE LESIONES

Famhsvictmsﬂnmﬂmum:gmrﬂunpmntﬂedamdumndnwulda
relacidn en que éstas se hallen respecto del lesionado, conforme al cuadro. La
gravedad o levedad de la lesion y los correspondientes niveles se determinaran
y motivaran de conformidad con lo probado en el proceso.

De acuerdo con lo anterior, al no haberse podido establecer el grado de perdida,
o la gravedad o la lesion causada, tal como lo afirma el recurrente en el recurso
de apelacion, no puede encuadrarse el presente asunto a ninguno de los
rangos establecidos en la tabla arriba anotada, siendo igualmente
improcedente el reconocimiento de los perjuicios inmateriales por lesiones, tal
como lo establecié el Consejo de Estado.

m_EnmwmmmMMnlhuhdumﬂmlmmm
en la sentencia de unificacion del 14 de septiembre de 2011, exp. 18031, proferida por
la Seccién Tercera de la Sala de lo Contencioso Administrativo, y se complamentan los
términos de acuerdo con la wnludbn h.rtspn.ﬂunmt de la E-amﬁn Tercera. La

-
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motivada y razonada, conforme a la siguiente tabla.

s e

Gravedad de la lesion Victima directa
SMLMYV.
| lgusl o superior sl 50% 100

| Igual o superior al 40% & inferior al 50%

a0

| igual o superior al 30% e inferior al 40% G0
0 B @l 20% & inferor al 30% 40
20

igual o superior al 10% e inferior al 20%
[ e T e .
Bajo este propdsito, el

ion_co |l o ica, debida da
dentro_del proceso. relativa a los aspectos o componentes funcionales,
biologicos y psiquicos del ser humano. Para lo anterior el juez debera considerar
las consecuencias de la enfermedad o accidente que reflejen alteraciones al nivel
del comportamiento y desempefio de la persona dentro de su entorno social y
cultural que agraven la condicion de la victima.

Asi las cosas, este petitorio tampoco puede dado que no se acreditd dentro del
plenario la afectacion corporal o psicofisica del dafo alegado, debiendo negarse

al mismo.

De todo lo anterior, se evidencia que las actuaciones desplegadas por la ESE
Hospital Local de Los Patios, estuvieron conforme a las establecidas en los
protocolos, se le proporcionaron los tratamientos, medicamentos y ordenes de
remision pertinentes y adecuados a cada patologia presentada en su momento,
de alll que se ordenaron las ayudas diagndsticas y remision a especialista en
ortopedia de manera oportuna y agil, demostrando con ello, que la atencion
brindad fue acorde a la patologias presentadas por la sefiora Leonor Florez, no
existiendo nexo de causalidad entre el dafio causado y la atencion brindada por
la entidad, que permite inferir la imputacion de un dafio antijuridico.

Conforme a lo anterior y estando ello debidamente probado dentro del proceso,
resulta procedente confirmar la decision adoptada por el a quo, de acuerdo con
lo expuesto.

C.C. 13.487.199de C
P. No. 93.352 de

L
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M Gmail Asistente Hospital de Los Patios <asistentagerenciahimp@gmail.com>

URG Notificacién Sentencia Sistema Escritural Proceso No. 54001- 33-31-706-

2011-00015-01

1 mensaje

Despacho 02 Tribunal Administrative - N. De Santander - Cucuta Mdum;ﬁ;_fm.
<des(2tansid@cando| ramajudicial gov.co> 15:30

Para: "ecoopsos@eccopsos.com.co” <ecoopsos@ecoopsos com.co>, “requenmientosfDecoopsos. com co®
wmm com.co>, “yyabogados@hotmail.com® <yyabogados@hotmail com>, "arquin2@hotmail. com™

<asislente gerencia@@hospitaldelospatios gov co>, “notificacionesjudiciales@hospitaldelospatics gov.co”
<notificacionesjudiciales @hospitaldelospatios gov.co>, "CONSULTAG YANEZYANEZABOGADOS.COM®
=CONSULTARyanazyanezabogados.com>, JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALI NORTE DE
SANTANDER <jrcinsghotmail.com>, Agencia Nacional de Defensa Juridica del Estado

W1Wﬂm.ﬂn¥.mh
: "procjudadm3@procuraduria. gov.co” <procjudadm23@procuraduria gov.co>, "procjudadm24 oo™
WMM.WW juridica gov.co® s o

g ﬁm:.mm
:mucemnﬂrrmsmmgwm “Juzgado 08 Administrativo - N. De Santander - Cucula®
<admiScucficendoj.ramajudicial gov.co>

En Concordancia Con el CCA y el Decreto 806/20, Notifico Sentencia de segunda
instancia dentro del medic de control de la referencia, con radicado No. 54-001-
33-31-706-2011-00015-01.

1. Anexo a lo anteriormente enunciado, un (01) archivo adjunto en formato pdf
con el contenido de la sentencia.
Cordialmente,

Maria Lorena Méndez Redondo

Escribiente Nominado

Despacho 02 Tribunal Administrativo de Norte de Santander.
Palacio de Justicia Oficina 409 C

Tel. 5755707

AVIS0O DE CONFIDENCIALIDAD: Este comes slectrdnico contiene informacion de ia Rama Judicial de Colombia. Si
no as el destinatario de este coreo y lo recibid por emor comuniquelo de inmediato, respondiendo al remitente y
eliminando cualguisr copia que pusda tener del mismo. 5i no as el destinataro, no podod usar su confenido, de
hacerlo podria tener consecuencias legales como las contenidas en la Ley 1273 del § de enero de 2009 y lodas las
que le apliquen, S| es el destinalano, & comesponde mantener reserva en genaral sobre la informacidn de este
mansaje, sus documentos y/o archivos adjuntos, a no ser que exista una aulorizacion explicita. Antas de imprimir
Bsle comed, considers 5l o8 realments necesario hacerio, recuerde que puede guardario como un archivo digital.

o mmmu-m1m
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TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE NORTE DE SANTANDER
San José de Clcuta, diez (10) de marzo del dos mil veintidds (2022)
Magistrada Ponente: JOSEFINA IBARRA RODRIGUEZ

EXPEDIENTE :54-001-33-31-706-2011-00015-01

DEMANDANTE : LEONOR FLOREZ DE PABON Y OTROS

DEMANDADO : ESE HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS
PATIOS - ECOOPSOS EPS.

ACCION : REPARACION DIRECTA

Procede a conocer el Tribunal Administrativo del Norte de Santander, del
recurso de apelacion Iinterpuestos en contra de la Sentencia del veintinueve
(29) de marzo de dos mil diecinueve (2019), proferida por el Juzgado Octavo
Administrativo Oral de Tunja, mediante la cual negd las pretensiones de la
demanda.

1. Antecedentes

1.1. Hechos!

ingres-d a urgencias de d&_g_ﬁ,_ﬁ_,ﬁ__@lﬂ local dal municipio de los Fiﬂ'k:lﬁ*

Drmntpndn dolor en su garganta, alli fue valorada y se le uiugnusﬁr::&
faringitis aguda, por lo que se ordena el suministro de diclofenaco por via
intramuscular y se dio salida a la paciente.

Posteriormente indicd que, el dia 31 de julio de 2009 la sefiora Leonor
ingresd nuevamente a urgencias de la E.5.E Hospital local del Hunlclpiu Los
Patios, presentando adormecimiento en su piernn derecha v daolor en el

gliteo derecho, nuevamente le fue suministrado diclofenaco para a el dolor y
se |e dio salida.

! Wer gxpadienie (fof, 3- 14)
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Actor: LEONGR FLORET DE PARON ¥ OTEOS
Sentencia de I Instancie

Precisd que el 3 de agosto de 2009 la jﬁnm Leonor Flbrez de Pabdn ingresd
nuevamente a urgencias de la E.S.E Hospital local del Municipio de Los
Patios, ;:-r l:'r;'ﬂ!t.ir adurmedmluﬂtp_.:p_;p plerna derecha, anoctandose en su
historia clinica que la paciente exteriorizé una masa_en su gliteo derecho,
por lo que se ordend la prictica de una ecografia de tejidos blandos, se
suministraron farmacos para el dolor y se dio salida a la paciente.

Agregd que el dia 20 de agosto de 2009, la paciente ingresd a control médico
en la E.S.E Hospital local del Municipio Los Patios, y una vez valorada, se
anotd en la historla clinica de la paciente como posible diagnostico lesion en
el nervio cidtico posterior a aplicacién de Inyeccién intramuscular, y se
ordend remitir a la paciente a otra IPS. |

Asimismo, indicd que el dia 16 de septiembre de 2009 la paciente igg_re_si a
control médico en la E.S.E Hospital local del Municipio Los Patios, siendo
valorada por segunda vez y anotando en su histérica clinica nuevamente
como posible diagnéstico una lesién en el nervio cidtico.
e

El 25 de septiembre de 2009 ante la falta de atencidn medica oportuna, la
hija de la paciente Yajaira Pabdn Fldrez en nombre y representacion de su
madre, Interpuso accion de tutela ante el Juzgado Primero Civil Municipal de
los Patios; por lo que el dia 28 de septiembre de 2009 la paciente fue
valorada en el centro médico La Samaritana, donde se solicitd la practica de
una electromiografia de miembro inferior derecho, para definir la posible
causa del dolor y conducta a seguir.

Manifestd que el dia 13 de octubre de 2009 el Juzgado Primero Civil
Municipal de los Patios, profirid fallo de tutela donde ordend a la Entidad
Cooperativa Solidaria de Salud del Norte de Soacha ECOOPSO0S, que en el
téerming de 48 horas realizara las gestiones necesarias con el fin de
diagnosticar de manera clara lo sucedido y brindara tratamiento médico
necesario para aminorar la enfermedad de la paciente.

Asimismo, el 21 de octubre de 2009, la Entidad Cooperativa Solidaria de
Salud del Norte de Soacha ECOOPSOS, con base en el fallo de tutela
anteriormente sefialado ordend y practicd la electromiografia de miembro
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inferior derecho, arrojando como resultado lesidn del nervio cidtico derecho,
comprometiendo los componentes tiblal y peroneo derecho, con grado parcial
severo.

Finalmente, sefalo que, el dia 23 de octubre la Entidad Cooperativa Solidaria
de Salud del Norte de Soacha ECOOPSOS ordend la entrega de una férula
para el pie caido a causa de la lesidn en el nervio cistico, siendo entregada el
28 de octubre de 2009.

1.2. La sentencia apelada?

Mediante la sentencia del veintinueve (29) de marzo de dos mil diecinueve
(2019), el Juzgado Octavo Administrativo Oral de Tunja, resolvid lo
slgulente:

"PRIMERO: Declarar probada las excepciones de AUSENCIA DE NEXO
CAUSAL - AUSENCIA DE PRESUNTA NEGLIGENCIA DE LA ENTIDAD
COOPERATIVA DE SALLID ECOOPSOS EPS - S - AUSENCIA DE
RESPONSABILIDAD DE LA EPS - ECOOPS0S - AUSENCIA DE ELEMENTOS
CONSTITUTIVOS DE LA FALLA EN EL SERVICIO, propuestas por la EPS
ECOOPS05 - 5, por lo expuesto en i parte motiva.

SEGUNDO: Declarar probadas las excepciones de OBLIGACION INEXISTENTE
A CARGO DE E.5.F HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS - AUSENCIA DE
RESPONSABILIDAD POR NO HABER CAUSADO EL DANO A LA ACCIONANTE -
EXONERACION DE RESPONSABILIDAD POR EL TRATAMIENTD BRINDADO A LA
ACTORA, propuestas por el HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS - NORTE DE
SANTANDER, por o expuesto en la parte motiva.

TERCERO: Negar las pretensiones de la demanda formuladas por la
seflora LEONOR FLOREZ DE PABON (Q.E.P.D), YAJAIRA PABON FLOREZ en
nombre propio y en regresentacign de sus hijos JOHAN RICARDO PABON
FLOREZ, HAZLYN NATALY GAONA PABON y YIZLYN GABRIELA GAONA PABON,
en contra del HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS - NORTE DE SANTANDER Y LA
EPS - 5 ECOOPS0S, de conformidad con lo expuesto en la parte motiva de
E50a sentencs.

CUARTO: Sin condena &n costas, de conformidad con lo expuesto en la parte
motiva de esta providencia”,

El Juzgado Octave Administrative Oral del Circuite Judicial de Tunja, en la
sentencia planted como problema juridico el sigulente:
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"Determinar si @s entidades demandadas LA E.S.E HOSPITAL LOCAL
DEL MUNICIPIO DE LOS PATIOS Y ECOOPSOS EPS - 5, son
administrativa y patnmonigimente fﬂpﬂﬂﬂm por las presunias
lesiones ocasionadas a la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON, con
ocasidn de los serviclos médicos prestados por las entidades acclonadas.
Fam@antamr,seaeﬂeesmnﬁecerﬂseawmumms
supuestos facticos de los cuales se pretende derivar la existencia de una

falfa en el servicio gue comprometan su responsabilidad, ®

Para dar respuesta al anterior problema juridico, el A guo hizo referencia a lo
establecido en el articulo 90 de la Constitucién Politica de Colombia, donde
sefiala, gue para que exista responsabilidad del Estado, se requiere |a
configuracién de dos elementos: el dafio antijuridico, v la imputabilidad del
mismo a la entidad del Estado llamado a la Litis,

Igualmente, hizo mencion a lo gue debe estar acreditado en el expediente en
materia de responsabilidad médica, de acuerdo a la jurisprudencia del
Consejo de Estado, esto es, el dafio, |a actividad medica y el nexo causal
entre esta y aquel. REPNe e | Y

Teniendo en cuenta lo anterior, ¥ una wvezr analizado el material probatorio
obrante en el expediente, el A guo acreditd que la paciente LEONOR FLOREZ
DE PABON, reportd lesidn del nervio cidtico derecho que comprometid los
componentes tibiales y peroné, lo anterior se determind con la transcripcién
de la historia clinica,

Asimismo, precisdé que, si bien obraban unas inferencias realizadas por el
perito, estas carecian de profundidad y no conllevaban a determinar con
certeza que la lesidn hublera sido generada por la aplicacion de la inyeccion
en el gliteo derecho de la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON; de igual
forma, el despacho identificé que la sefiora LEONOR FLOREZ DE PABON,
venia presentando quebrantos o problemas en los miembros inferiores
(derecho), asi mismo venla presentando diabetes tipo 11, con anterioridad a
la aplicacién de la Inyeccién de diclofenaco, por lo que no se encontrd
probada la pre- sanidad de la accionante.

Indico, en cuanto al consentimiento Informado, el despacho revisd cada una
de las pruebas obrantes en el expediente, especialmente en Ias historlas
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clinicas, y sus transcripciones, pues, advirtid que no existia escrito en donde
se especifica que a la accionante se le brindara el consentimiento informado.

Finalmente el A guo concluyd gue no se demostraron los elementos
fundamentales de la responsabllidad patrimonial del Estado en cabeza de las
entidades demandadas, dentro del régimen subjetivo, especialmente el nexo
causal, por lo que nego las suplicas de la demanda.

1.3. Del recurso de apelacion
1.3.1. Del recurso de apelacion presentado por la parte demandante.

Por medio de apoderado judicial debidamente constituido, la parte
demandante interpuso recurso de apelacién solicitando que se revocara el
fallo de primera Instancia, con base en los siguientes argumentos:

(i) En primer lugar, manifesté gue los argumentos esgrimidos por el
despacho no tienen coherencia lbgica, ni sustento juridico alguno, pues la
parte demandante indicd que no se podia pretender que los indicios sean
pruebas certeras y categdricas que sefialen el nexo causal entre un hecho y
el dafio.

(if) Como segundo aspecto, indicd que los indicios si generan un grado de
certeza, cuando a ellos va aunado a la sana légica los cuales se utilizan en
los procesos de complejidades técnicas y cientificas; la parte demandante
sefiala que el juez no tuvo en cuenta la sana ldgica, al pretender unir el dafio
a un hecho que habia sucedido hacia cinco afios, cuando la historia clinica y
el dictamen del Instituto de Medicina Legal ¥ Ciencias Forenses determinaban
gque el dafio fue ocasionado por la aplicacién intramuscular de dos
inyecciones.

{iil) Finalmente, expresd que, tenlendo en cuenta que el dafio existio y fue
valorado mediante una electromiografia de miembro inferior derecho, que
dio como resultado una lesién de nervio cidtico derecho, comprometiendo los
componentes Tiblal y Peronec derecho, con grado parcial severo, la parte
demandante pidié al despacho la aplicacién de decreto 1507 de 2014
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"Manual Unico para la Calificacion de la Pérdida de la Capacidad Laboral y
Ocupacional”.

3. CONSIDERACIONES Y FUNDAMENTOS DE LA SALA

3.1. Competencia de este Tribunal para conocer el presente asunto

Este Tribunal tiene competencia para decidir el presente conflicto en segunda
instancia, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 133 numeral 19 del
C.C.A, en concordancia con la Ley 1395 de 2010, por tratarse de los recursos
de apelacidn Interpuestos en contra de la sentencia proferida el veintinueve
(29) de marzo de dos mil diecinueve (2019), el Juzgado Octavo
Administrativo Oral de Tunja, la cual negd las pretensiones de la demanda,
por encontrar probada la ausencla de nexo causal entre &l hecho dafiing vy las
actuaciones desplegadas por las entidades demandadas.

De otra parte, como el presente proceso se encontraba en tramite antes del
2 de julic de 2012, su tramite y decision se rigen por el régimen juridico
anterior, tal como se regula en 2| art. 308 de la ley 1437 de 2011.

Como es sabido, en el articulo 181 del C.C.A. se regula el tema de las
providencias que son apelables, y en el articulo 212, ibidem, sobre los
reguisitos del recurso de apelacion. No existe regulacion sobre los alcances y
limites de la segunda instancia en esta jurisdiccién, por lo cual debe acudirse
al ordenamiento procesal civil por la remisién hecha por el articulo 267 del
C.C.A.

Asimismo, por medio de auto de fecha dieciocho (18) de septiembre de dos
mil diecinueve (2019), este Tribunal admitidé el recurso de apelacién
interpuesto por &l apoderado de |la parte demandante, contra la sentencia de
primera instancia.

3.2. ALEGATOS DE CONCLUSION DE SEGUNDA INSTANCIA
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3.2.1. De la Empresa Promotora de Salud ECOOPSOS SAS

La EPS ECOOPSOS, indico que actuo dentro de sus obligaciones legales y
contractuales, puesto que, autorizd y garantizd todos y cada uno de los
serviclos de salud ordenados por los galenos tratantes de la sefiora LEONOR
FLORES DE PABON y cubiertos por el Plan de Beneficios en Salud - PBS.

IndicH que, en el curso del proceso se pudo evidenciar que la demandante no
demostréd en ninguna de las actuaciones procesales gque el diagnostico de
lesién en el nervio cidtico haya sido directamente ocasionado por la
aplicacion de la ampolleta de diciofenaco en su gluteo derecho.

Argumentd que, en el presente caso el apoderado del demandante no logrd
demostrar la concurrencia de los elementos esenciales para que opere la
responsabllidad patrimonial del Estado, consagrados en el articulo 90
Constitucional, igualmente, Indicd que, la entidad ECOOPSOS EPS SAS si
demostrd y sustentd con el material probatorio pertinente y oportuno que lo
que se pretende atribuir a esta como dafio, es una situacion lamentabile cuyo
origen o causa no se puede atribuir a la actuacién médica surtida por la IPS
en la que fue atendida la paclente, més si es posible asoclarla a la patologia
gue la aquejaba, diabetes mellitus tipo I1.

Finalmente, pidid de manera respetucsa al magistrado, confirmar la decision
contenida en la sentencia del Juzgado Octavo Administrativo Oral de Tunia,
proferida el 29 de marzo de 2019.

3.2.2. E.S.E Hospital Local de Los Patios

El Hospital Local de Los Patios, Indicd gue sus actuaciones estuvieron
conformes a lo establecido en los protocolos, puesto que a la paciente se le
proporcionaron los tratamientos, medicamentos y drdenes de remision
pertinentes y adecuados a cada patologia presentada en su momento.

Argumentd que se ordenaron las ayudas diagndsticas y remisién a
especialistas en ortopedia de manera oportuna y agil, demostrando con eiff
que la atencién brindada fue acorde a la patologia presentada por la sefiora
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Leonor Fldrez, sin que existiera nexo de causalidad entre el dafio causado ¥
la atenclon brindada por la entidad.

3.2.3. De |la parte demandante

Considerd que el juez no tuvo en cuenta la sana légica, al pretender unir el
dafio a un hecho que habla sucedido hacla cinco afos, cuando la historia
clinica y el dictamen del Instituto de Medicina Legal y Clencias Forenses
determinan gue el daflo fue ocasionado por la aplicacién Intramuscular de
dos inyecciones.

3.3. Problema Juridico

En el presente asunto, el problema juridico consiste en determinar si hay
lugar a revocar la sentencia de primera instancia que nego las pretensiones
de la demanda tras declarar probada |a excepcion de ausencia de nexo
causal y ausencia de negligencia en el actuar de las entidades demandadas,
¥ en su lugar declarar la responsablilidad del extremo accionado tal y como
indicd la parte demandante en su escrito de apelacidn; o si, por el contrario,
hay lugar a la confirmacién de su negativa, en sede de segunda instancia.

3.4. Decision y tesis del Tribunal

Este Tribunal confirmara parcialmente la sentencia de primera instancia en
cuanto niega las pretensiones de la demanda, en razon a que no se
encuentra demostrada una f falla en el serviclo gue permita atribuir factica ni
]urich:mente a la entidad dmandada el dafio alegado por & extremo
acclonan I'll'l tal como se expd'f:af& mas adelante.

=L e

rmpansamlidad derivada de un ﬁuﬁu :nnsistente en la lesion al demcnn a la
salud ﬁ!-’acu invocada por el extremo demandante, elio no utrm para que Iu
Sala si de-:hre la respunﬁahmd-ud en el presente asunto, por la vulneracion
derivada de la inexistencia en la historia clinica de evidencia de que se haya
garantizado a la paciente el derecho al consentimiento informado sobre los
posibles riesgos del tratamiento al :u!_i Il:m a ser mrrqun.
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3.5. Régimen juridico de la responsabilidad patrimonial del Estado
por eventos extracontractuales

Como es sabido, a partir de la Constitucidén Politica de 1991, se dio en
Colombia el fendémeno juridico conocido como la constitucionalizacion del
derecho de dafios, la cual consiste, en esencia, en haber elevado a rango
constitucional el deber de la reparacién patrimonial a cargo del Estado, de los
dafios antijuridicos que le sean imputables por la accién u omisién de sus

agentes,

Por esta razdn, para entender la estructura propla de estos juicios de
responsabilidad, se debe traer a colacidn en un primer momento, al articulo
90 de la Constitucién Politica de Colombia, conocida como la cldusula de
responsabilidad patrimonial del Estado:

“El Estado responderd patrimoniaimente por los dafios antifucidices que le
sean imputables causados por la accidn o @ omisidn de las autoridades
publicas” (destacado fuera de texto).
De esta norma constitucional, se pueden apreciar claramente los elementos
estructurales de la responsabliidad como son: (i) El dafio antijuridico (ii) La
imputacion y (Iil) La causalidad, los cuales pasaran a ser explicados.

(i) El dafio antijuridico.

En primer lugar, debe indicar la Sala que el elemento central de la
responsabilidad patrimonial del Estado es el Dafio, cuya dimensidn es dual
en cuanto a su naturaleza fenomenolbgica y antijuridica.

En cuanto al dafo en su sentido fenomenologico, debe entenderse como
“toda alteracidn negativa de una situacidn gue antes resultaba favorable a
una persona™, concepto que en principio carece de relevancia juridica como
factor determinante en términos de responsabilidad extracontractual, si no

! De Cupis, Adnano “Responsabilided civil y relaciin de cauaiices™
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llega a consolidar la segunda naturaleza de antljuridicidad, segun la misma
Constitucion.

Ahora bien, para gque la figura del dafio en su sentido fenomenoldgico,
adquiera una connotacidn de resarcibilidad, debe ir revestida por el concepto
de antijuridicidad. Sobre la antijuridicidad del dafio, ha sostenido el Consejo
de Estado que debe entenderse en dos esferas diferentes como son:

"a) el alcance del daflo como entidad juridica, esto es, “el
menoscabo gue a consecuencia de un acaecimiento o evento
determinado sufre una persona ya en sus bienes vilales o naturales, ya
en su propiedad o en su patrimonio™; o la “lesién de un interés o con la
alteracidn “in pejus” del bien iddneo para satisfacer agquel o con la
pérdida o disponibllidad o del goce de un bien que lo demds permanece
inalterado, como ocurre en supuestos de sustraccion de la posesion de
una cosa™; y, b) aquello que derivado de la actividad, omisién, o
de la inactividad de la administracién piblica no sea soportable i)
bien porque es contrario a la Carta Politica o @ una norma legal, o ii)
porgue sea ‘“irrazonable™, en clave de los derechos e intereses
constitucionalmente reconocidos; v, i) porgue no encuentra sustento en
la prevalencia, respeto o consideracion del interés general”. (Resaitado
fuera del texto original)

De esta manera, se puede hacer una aproximacién al concepto del dafio
antijuridico, en el sentido de comprender éste como aquella alteracion
negativa a los intereses licitos de una persona, quien no se encuentra en la
obligacién juridica de soportario.

(i) Imputacién,
En lo relativo a la imputacidn, se entiende que se trata de la "atribucién de la

respectiva lesion™ en cabeza del extremo del gue se espera obtener la
reparacién,

¢ LARENZ. "Derscho de obligacionss”, citado en DIEZ PICAZD, Lwis Fundamentas de derechd chvil
patrimonial. La respornsabilided civil extracontractual. T.V. 1? ed. Nevarre, Thomson-Civites, 2017,
ey

| SCONAMIGLIO, R, "Nowissimo digesio itakianc”, citado en DIET PICAZO, Luis. Fundamentos de
derecho civil patrimonial. La responsabiided oivid exfracontractual. T.V. 17 &4 Navarrs, Thownson-
C-IH!-'H.EE.II p. 3.

Y immmmmﬂﬂwdemﬁm traconiraciual, pave las Adminisiraciones

lrluil: andlogas
whrmmw#m#hmm;u ob.,
'Emﬁ-&mﬂ Seccidn Tercera; Semtencia del 30 de sgosto oe 2007, Exp. 15932,
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Al igual que ocurre con el dafo antijuridico, la imputacién tamblén tiene una
dimension dual, compuesta por un nivel factico -imputatio facti- y un nivel
juridico -imputatio luris-.

Sobre el particular, la citada Seccion ha reiterado que:

*..) la Imputacidn féctica supone un estudio conexo o conjunto antre la
causalidad materfal y las herramientas normativas proplas de la imputacion
objetiva que han sido delineadas precisamente para establecer cudndo un
resuftado, en ef plano material, es atribuible a8 un sufeto. De otro lado, ia
concrecién de la imputacidn fictica no supone por si misma, el surgimiento
ia obligacion de reparar, ya que se requiere un estudio de segundo nivel,
denominado imputacidn juridica, escenario en el que el juezr determina si
ademnds de ia atribucidn en el piano fictico exisfe una obligacidn juridica de
reparar el daflo antifuridico; se trata, por ende, de un estudio estrictamente
juridico en &l que se establece =i e/ demandado debe o no resarcir fos
perjuicios bien a parfir de [@ verificacion de una culpa (falla), o por la

&

rompimiento de la igualdad frente a ias cargas publicas™.

Ahora blen, en el nivel factico de la Imputacién, ésta puede ser por accién u
omisidn, siendo completamente relevante la claridad en su determinacién

como fuente del dafic que se reclama, pues ello permitird una mejor
adecuacion del fundamento juridico de imputacion.

Finaimente, en el nivel juridico de Imputacion, se tiene que el sistema
colomblano acepta dos regimenes diferentes: Uno subjetivo que se
estructura bajo la logica de la falla en el servicic porgue el servicio no se
prestd, se prestd tarde o se prestd de forma irregular; y uno objetivo bajo la
légica del desequilibric anormal ante las cargas publicas, que se materializa
por eventos como dafio especial y riesgo excepcional.

(iii) Relacion de Causalidad.

Finalmente, una vez se estructuran los dos primeros elementos -el dafio
antijuridico y la Imputacién-, se debe hacer un analisis de razonabilidad
basado en el acervo probatorio, con la finalidad de establecer si entre estos
existe un nexo o relacién de causalidad que permita concatenar de forma
bdgﬁ el fundamento para el deber de reparar patrimoniaimente a cargo del
Estado.

! Consejo de Estado; Seccidn Tercera, Sentencla del 9 de jumio de 2010; Rad. 1995-0569,
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3.6. Hechos relevantes juridicamente demostrados

En el presente caso se encuentran probados los siguientes hechos
relevantes:

o Que, la paciente Leonor Flores de Pabdn, el dia 23 de octubre de 2009,

e re—

T —

reportd lesién del nervio cidtico derecho que comprometio los
componentes tibiales y peroné, tal y como consta en la transcripcion de
la historia clinica (folio 383)%. _

« Que, la paciente Leonor Flores de Pabdn, habia presentado quebrantos
o problemas en los miembros inferiores (derecho), asi mismao,
presentaba diabetes tipo II, con anterioridad a la aplicacién del
diclofenaco, tal y como consta en la historia clinica. (folios 170-219).'¢

« "Que, existen muchas causas que pueden producir lesiones del nervio
cidtico”, tal y como consta en el testimonio brindado por el especialista
en 'Drti:-_pedla y Traumatologia, Francisco Corredor Chacdn (folio 406-
408)11.

« Que, a la paciente Leonor Flores de Pabdn, no se le suministrd
informacion amplia y detallada sobre la inyeccion aplicada el 28 de
julio de 2009 (diclofenaco) en su muslo {!&rﬁdm.__ﬂl igual, que no obra

“en la historla clinica el formato de consentimiento informado, tal y
como consta en el Informe Pericial de Clinica Forense. (follo 568)'2.

3.7. Del caso en concreto
3.7.1. Del dafio en su sentido fenomenolbgico.

En el Sub lite, el dafio en sentido fenomenoclbgico se materializd el dia 23 de
octubre de 2009, cuando la sefiora Leonor Fldrez de Pabdn reportd lesidn del

* Ver expediente (Fo. 383)
0 ey axpediente (fal, 170-218)
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nervio cldtico derecho que comprometio los componentes tiblales y peroné,
tal y como consta en la transcripcién de la historla clinica sobre el examen
especializado de electromiografia obrante a folio 383 del expediente.

Establecido ello, desde un nivel fenomenoldgico, lo propio es continuar con el
julcio de responsabilliidad, para determinar si ese dafio resulta atribuible o no,
al extremo demandado y permite configurar a partir de alll, su condicién de
resarcibilidad.

3.7.2. Argumentos de la decision

3.7.2.1 Régimen probatorio aplicable a la falla en el servicio invocada
por la parte accionante.

En lo que respecta a la responsabilidad patrimonial del Estado por falla en el
seryviclo los actos en salud, la jurisprudencia consolidada del Consejo de
Estado ha establecido como regla general, que el régimen de imputacién
juridica aplicable es el de falla probada del servicio.

Lo anterior no obsta, sin embargo, para que la Sala reconozca la dificultad
probatoria en punto al nexo causal que suelen tener los demandantes en
este tipo de casos dado el especialisimo cardcter técnico que es inherente a
los procedimientos médicos, paramédicos, extramédicos o administrativos.

En este orden de ideas, si bien el régimen aplicable a los eventos en los
cuales se discute la responsabilidad patrimonial del Estado por las
actividades sanitarias en general, es, el de |a falla probada del servicio, la
especial naturaleza de la actlvidad bajo estudio le permite al Juez de la causa
acudir a diversos medios probatorios para formar su convencimiento
respecto de la existencia del nexo de causalidad, sin que por ello se pueda
afirmar que dicha relacion causal se présuma.

Con el fin de acreditar el nexo de causalidad dada la ausencia de pruebas
directas respecto de dicha relacién en el presente caso, se acudira a la
prueba indiclaria, respecto de la cual esta Sala ha establecido parametros
necesarios para su configuracion.
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Se puede afirmar sin duda alguna que la Historia Clinica se constituye en uno
de los documentos fundamentales que permiten establecer, dentro del
proceso, la verdad de lo ocurrido en el curso del tratamiento, prodigado a
una persona que alega haber sufrido un perjuicio con ocasidn de dicho
tratamiento.

3.7.2.2. Del dafio producto de la lesién en el nervio cidtico

Ahora, este Tribunal encuentra plenamente probado que la sefiora Leonor
Flérez de Pabbn, fue diagnosticada con una lesidn en el nervio cldtico, tal y
como se puede corroborar en el examen especializado de electromiografia de
miembro inferior derecho, que le fue practicada el dia 28 de septiembre del
2009, en el Centro médico La Samaritana.

En este punto, resulta Imperativo destacar que, la sefiora Leonor Florez
Pabon, venia presentando quebrantos o problemas en los miembros
inferiores (derecho); asimismo, venia presentando diabetes tipo I, con
anterioridad a la aplicacién de la inyeccion de diclofenaco en dia 28 de julio
del 2009, tal y como consta en la historia clinica obrante en el expediente a
follos (170 a 2019), situacidn que deja en evidencia que la lesidn pudo haber
sido producto de otra patologla, que se encuentra ligada a su estado de
salud inicial, previo a acudir al servicio de urgencias.

De lo anterior, es importante destacar que, para la declaratoria de
responsabilidad por actos en salud, debe analizarse a profundidad cudl era el
estado iniclal de la paciente al momento de requerir los servicios y la
Incidencia de ello en el resultado lesivo; pues entre mas deteriorada se
encuentre su salud, o0 mas patologias se avizoren relacionadas con la lesion
que posea, hace gue la responsabilidad se vuelva difusa, y de declararse
llegar a declararse -segun el caso-, menor ha de ser la dimensidn de la
reparacion ordenada.

Se observa en el material probatorio, testimonio del médico Francisco
Corredor Chactn especialista en Ortopedia y Traumatologia, quien indicd que
las causas de la lesidbn al nervio cidtico obedecen a la presencla de varias
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patologias y que no necesarlamente se requierg un trauma en el mismo,
para ocasionar la lesidn, tal como se evidencla en folios 406 a 408 gdel
expediente.

3.7.2.3. Sobre el dictamen médico legal aportado por la parte
demandante al expediente.

Frente al dictamen pericial emitido por el Instituto Nacional de Medicina
Legal y Ciencias Forenses, analizadas las conclusiones a las que se llegd en
el mismo, este Tribunal considerd que si blen obran Iinferencias frente a la
condicion de salud de la sefiora Leonor Florez, lo cierto es que las mismas
carecian de argumentos suficientes que permitieran conclulr gue la lesién en
el nervio cidtico alegada en la presente diligencia, estuviera Inequivocamente
ligado a la aplicacién del medicamento Diclofenaco, suministrado en el afio
2009; asimismo, dentro de [as precisiones se corrobord gue la accionante
presentaba guebrantos en su salud y problemas recurrentes en sus
miembros inferiores.

Finalmente, en dicho dictamen s& axpong gque en &l tratamiento brindado a la
sefiora Leonor Florez de Pabdn el dia 2B de julio de 2009, fue el adecuado
conforme a la patologia por la cual ingresd al servicio de urgencias de la ESE
Hospital de Los Patios, que correspondia a -dolor de garganta-; no obstante,
no desconoce este despacho la anotacion de que en el manejo de su
patologia se omitid la practica del consentimiento a la paciente sobre las
posibles consecuencias del suministro del medicamento y demés
contraindicaciones que debian ser llustradas y expuestas por el médico
tratante,

3.7.2.4 Consentimiento informado.

De la naturaleza y dimension del consentimiento informado y su Importancia
en la relacion médico-paciente!?:

5. El consentimiento legitimo tiene una naturaleza trinémica.

M *Alaunas refleviones sobre & consentimvents fegitime &n Ios acios de salvd™ Autor Andrés Estedan
Jaimes G
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Uno de los puntos mas oscuros en el entendimiento del consentimiento,
consiste en no comprender su verdadera dimensidn, la cual radica en-una
naturaleza trindmica, a saber (i) Derecho (i) Deber y (iil) Fundamento
Juridico del deber de reparacidn.

(1) Naturalera como derecho.

Es necesario tener presente en todo momento, que ef consentimiento legitimo
&5 un derecho fundamental gue ié asiste 8 los pacientes en las relaciones gue
s generan ante sl servicio de salud, ¥ no una concesidn gue puedan o no
realizar los médicos, 8 su arbitrio,

Uno de los derechos que ha adquirido mds relevancia en [a relacidn
paciente, es e respeto por el consentimiento como uno de los
principales gue conforman las garantias en la prestacion del serviclo, siendo
un asunto gue va mas alléd del cumplimiento de los estdndares de la salud en

sentido estricto.
Para este autor, el consentimiento legitimo es un derecho funda perm
no resulta del fodo autdnomo nl orginario, pues el mismo no “una

existencia independiente ni primaria, sino que emana de un derecho original
como lo es el derecho & la libertad de la persona en cualquiera de sus
dimensiones -de expresidn, del desarrofio & la personalidad, de credo, ah
sexualidad etc.-.

Por esta rardn, cuando se vuinera la obtencidn del consentimiento ante un
acto de salud, reaimente se estd vulnerando el derecho a la libertad de la
persona y la garantia de auto- determindrse de conformidad con esa libertad,
ofendiendo asi un catdlogo importante de intereses legitimos del ser humano,

Se sugiere leer en este aspecto, el postulado nimero seis de este autor
denominado “La desaparicidn paulatina de la figura del médico de conffanza,
ha facilitado la discontinuidad sobre el conocimiento especifico de la condicidn
individual del paciente”.

(i) Naturaleza como deber.

Al configurarse el consentimiento come un derecho a favor de los pacientes,
de manera directamente proporcional e inescindible, se estructura como un
deber & cargo del profesional en salud guien va a practicar el acto requerido.

Esto parece aigo tan ldgico gue raya con lo obwviedad; no obstante, dentro de
las grandes discusiones gue se preséntan con los profesionales en estas
dreas, se encuentra la falta de aceptacidn de este postulado; y es gue el
consentimiento es un deber ético-legal 8 cargo de guien va a practicar ef acto
de salud, ¥ no un acto de benevolencla con ef paciente -por supuesto, con Bs
EXCEpCiones ya conocidas-.

De hecho, es tan comin ia falta de conciencia sobre este deber, gue en la
realidad real, son muy pocos los profesionales de la salud, quienes garantizan
el derecho al consentimiento de una manera legitima, y no simplemente
como un acto de trdmite.

(iii)Naturaleza como fundamento del derecho a reparacidn
patrimonial.

Finaimente, y como la obtencidn de un consentimiento legitimo es un deber
gue protege diversos derechos, no sdlo desde lo ético sino también desde lo
legal, cuando se infringe el mismo, se configura un fundamento juridico gue
fegitima una reparacion a favor de la victima, gue en este caso as el paciente,
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sin interesar gque el aclo realizado haya sido adecuado en cuanfo 8 sus
resuitados.

Esto es tan cierto, que existe amplia jurisprudencia en la gue se ha declarado
ia responsabilidad por Infraccidn al consentimiento legitimeo, incluso en
aguellos casos, en los cuales se ha demostrado que la practica de salud haya
sido exitosa, pues como se explicard en el siguiente postulado, este derecho
no s co-dependiente del derecho a la saiud fsica, como normaimente susie
creerse.

En términos de la jurisprudencia del Consejo de Estado!®

Llama la atencién de [a Sala la ausencia de consentimiento informado para
cada transfusion de sangre, pues una vez verificada la Inexistencia de este
elemento, s& evidencia gque & consentimiento de la menor o Sus
representantes o no fue tomado o no fue adjuntado a la historia clinica,
constituyendo ambas circunstancias una omisidn por parte de la entidad
demandada, como 52 hi venido explicando a lp large de las consideraciones.

(-2

Sobre el consentimiento informade mucho se ha dicho tanfo en (8
Jurisprudencia de esta Corporacidn como en la doctrina que lo define como
*un derecho fundamental de todo paciente gue e permite tomar las
decisiones relevantes en su vida en tormo 8 su salud fTsica y mental, de tal
forma que con su efercicio y garantis se permite proteger otros derechos
fundamentales como lo son (& dignidad humana, la autonomia de (@ voluntad,
fa integridad personal y & intimidad, pues cada persona es la directora
principal de su wida, y por ende debe asumir su capacidad de
autodeterminacidn %, ¥ ambas son colncidentes en afirmar gue este debe
reunir clertos requisitas y condiclones para gue sea considerado vélido.

(-2

Esta Corporacitn en pronunciamiento reclente, resaitd lo siguiente;

"4l respecto la Sala considera gue ef derecho de jos pacientes a decidir sobre
sU cuerpo ¥ sU salud solamente se ve satisfecho s/ se concibe el
consentimiente informado como un aclo responsabie y respstucso de las
circunstancias particulares de cada persona y no como un farmato genérico
que firma &l paciente pero que no da cuenta de haberie informado, no
solamente en qué consiste la Intervencidn y qué alternativas tiene, sino todos
las riesgos previsibles y las secuelas o consecuencias de la operacidn. Como
consecuencia de una concepcidn integral del consentimiento informado y de
darle el lugar que se merece en @ prictica médica, sdlo puede entenderse
como consentide un procedimiento s/ se demuestra gue S& asumio con
seripdad y ética el suministro de suficiente informacidn al paciente”

Ahora blen, no puede perderse de vista gue el paclente tlene derecho a ser

infarmado en términos inteligibles, completos y continuos; asimismo, debe
transmitirse verbalmente y debe constar por escrito, méxime cuando se trata

ademds de ser un procedimiento invasive, conlleva una serie de

M Santencia del Consejo de Estado. Sals plena Contenciosa Administrative Secoidn Tercera (de 22 de
Junio dg 2017) Santencis mimern: 25000-23-206-000- 2003-00821-01, (M.P. Pasas Guermera Ramiro )
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riesgos que van desde la utilizacion de la aguja, hasta el riesgo de
contraer una enfermedad como el VIH, tal como se malerializé en el caso que
ocupa [a atencidn de fa Sala.

Por consigulente, esta Subseccién tiene por probado que la institucién médica
nmﬁammmmm.nmw”mmmm
riesgos del procedimiento al gue fue sometida en muitiples ocasiones, o por lo
menos pasd por alto dejar registros de elio en la historia clinica, lo gue
constituye igualmente una falla y omisidn por parte de la demandada, que
estd famada a ser reparada en sede de lp contencioso administrativo”,
(Resaitado por ia Sala)

Si blen el consentimiento frente a cualquier tratamiento es un derecho
fundamental para el paciente, pues tiene que ver con la vida digna, la salud
y la autonomia, no necesariamente su ausencia se constituye en fundamento
juridico para la reparacién econdmica -; pm' Ir.- tanto habrd que analizarse en
cada caso la relevancia que tuvo,

No obstante, si bien es clerto, enﬁpmmﬂunmmmmhﬂdﬂmla

i fm——

responsabilidad derivada de un dafio consistente en la lesion al derecho a la
m:a invnuT_pnr el e:trerrm demandante, ello no obsta para que la

e s e

SuJa si declare la rupnruahuh:lad en el presente asunto, por la vulneracidn
derivada de a inexistencia en la historia clinica de evidencia de que se haya
garantizado a la paciente el derecho a emitir su consentimiento sobre los

posibles riesgos del tratamiento al cual Iba a ser sometida.

Lo anterior, atendiendo al hecho gue, tal como se evidencia en la demanda y
en el recurso de apelacion, fue uno de los asuntos expuestos al debate por el
apoderado de la parte acclonante; asimismo, fue puesto de presente en el
informe pericial de Clinica Forense realizado por Instituto Nacional de
Medicina Legal, por lo que resulta deber de esta Sala resolver de fondo sobre
el asunto relativo a la ausencia del consentimiento informado.

Resulta entonces fundamental, aclarar que el respeto y la practica legitima
del consentimiento frente a los actos de salud, no tlene necesariamente
como eje central la proteccidon de los derechos fisicos del paciente, sino el
principio de autonomia que emana como uno de los pilares esenclales de la
bioética (no maleficiencia, beneficencia, autonomia y justicia).

En tal sentido, que no haya existido |a denmsuad&n de responsabilidad en
cuanto a la lesidn sul'ﬂda por la demundnn'ct es una cosa, tal como lo sefiald

—_——
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ﬂjuﬂﬁe prirrruﬂ Instancla y lo concluye esta Sala, se observa que dentro
del acervo prnhatnriu no obra nlnqunn prueba tendiente a la damustranﬁn
de gue a la accionante se le rﬁputﬁ su derecho 2 la autonomia, mediante la
practica 1egiﬁma del mns:errl:lmmm en relacidn con la aplicacién del

tratamiento especifico como fue la postura de una inyeccid‘-ﬂ Inyﬁc;:ﬁn que
de acuerdo a la lectura que hace el Instituto de Medicina Legal (folio 567 al »
#:570), contrario a lo afirmado por la demanda, si podria deducirse que se
apﬂ& alll, ya que estaba entre los medicamentos prescritos, y fue respecto a
seguir el tratamiento con los otros medicamentos ordenados, que fue

remitida a la casa la paciente.

Iguaimente, aunque no hay ninguna conclusion de parte de expertos que
determinen que la causa de la lesién del nervio cidtico -que si aparece

ésta 5urgn!r o se Evidm:ib de manera pnsterbnr a In aplbr:acmn r.Ie -:Ih::ha la
inrﬁd&n Lesidn que podria, obviamente, tener otras causas, pero que sl

debld ser objeto de informacidn como una de las posibles consecuenclas de
la misma.

Lo anterior, claramente contraviene, no sblo los preceptos bioéticos en la
prestacién del serviclo de salud, sino ademds el articulo 15 de la ley 23 de
1981, |a cual es clara al indicar:

"ARTICLLO 15. - El médico no expondrd a su paciente a riesgos
injustificados. Pedird su consentimiento para aplicar los tratamientos médicos
fwmmwmuﬂn#Mbh:rqwmﬂaﬂﬂarHHﬂun
thmhmmmﬂhmhmpﬁbﬁ,rmmmd
paciente o a sus responsables de tales consecuencias anticipadamente.”

Dicho lo anterior, al no encontrarse demostrado que a la accionante no se le
garantizd la prictica legitima del consentimiento, ello le generd un dafio
autdnomo por la infraccién a su autonomia, por lo cual corresponde reparar
tal evento lesivo, para lo cual la Sala fijard la suma de 25 smimv en favor de
la seflora Leonor Flérez de Pabédn (g.e.p.d) en condicién de victima directa,
por ser ia persona afectada con la omision del ente demandado, no se
predica la misma condicidn de los demds demandantes, respecto de los
cuales se confirma la demanda 2n el sentido de negar las pretensiones.
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3.8. Costas

Dado que en el presente asunto no se dan los supuestos establecidos en el
art. 175 del C.C.A., no hay lugar a proferir condena en costas a la parte
vencida.

En mérito de Ilo anteriormente expuesto el Tribunal Contenclioso
Administrativo de Norte de Santander administrando justicia en nombre de la
Republica y por autoridad de la Ley,

FALLA:

PRIMERO: MODIFICAR la sentencia de primera instancia proferida el
veintinueve (29) de marzo de dos mil diecinueve (2019), por el Juzgado
Octavo Administrativo Oral de Tunja; de conformidad con lo expuesto en la
parte motiva de esta providencia.

SEGUNDO: Los numerales segundo y tercero, quedaran asi:

"SEGUNDO: DECLARAR la responsabilidad de la E.5.E. Hospital Local
de Los Patios, por el dafo antijuridico autdénomo derivado de la ausencia
del consentimiento informado, relacionado con el acto médico de
aplicacidn de inyeccidn intramuscular & la accionante seflora Leonor
Flérez de Pabdn (g.e.p.d.)

TERCERO: ORDENAR & titulo de reparacidn, el monto equivalente a
veinticinco (25) salarios minimos legales mensuales vigentes a favor de
la sefiora Leonor Fidrez de Pabdn (q.e.p.d) en condicién de victima
directa, y NEGAR las demds pretensiones de la demanda de la seflora
Leonor Fldrex de Pabdn, asi como las pretensiones de los otros
accionantes en af presente proceso, conforme lo expuesto en la parte
motiva de la presente providencia®,

TERCERO: Se CONFIRMA en lo demas |a sentencia de primera instancia.
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CUARTO: ABSTENERSE de efectuar condena en costas en la segunda

instancia, de conformidad con lo expuesto en la parte motiva.

QUINTO: DEVUELVASE ¢l expediente al Juzgado de origen, previas las
anctaciones secretariales a que haya lugar.

NOTIFIQUESE ¥ COMPLASE
(La anterior Mmmbﬂ.miﬂd&mﬂhmm-l de la fecha)

Yttt

ROBIEL AMED VARGAS GONZALEZ
MAGISTRADO MAGISTRADO
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Secretaria General Consejo De Estado <secgeneral@consejodeestado.gov.co>
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Para: Carolina Mora Hernandez <cmorah@consejodeestado.gov.co>

[I]J 1 archivos adjuntos (7 MB)
img07042022_0001.pdf;

11001031500020220209100

De: juridico hlp <juridico@hospitaldelospatios.gov.co>

Enviado: jueves, 7 de abril de 2022 11:32 a. m.

Para: Auxiliar Administrativo 01 Oficina Judicial - Cucuta - Norte De Santander
<auxadmOlofjcuc@cendoj.ramajudicial.gov.co>

Cc: Secretaria General Consejo De Estado <secgeneral@consejodeestado.gov.co>
Asunto: Re: Generacion de Tutela en linea No 776511

ASUNTO: VINCULAR A LLAMAMIENTO EN GARANTIA DENTRO DEL PROCESO DE LA REFERENCIA A LA PREVISORA
S.A. COMPANIA DE SEGUROS cuyo NIT: 860.002.400-2.

REF: ACCION DE TUTELA ART 86 C.N DE 1991 Y DECRETO 2591 DE 1991. - ACCION DE TUTELA CONTRA
PROVIDENCIA DE SENTENCIA DE FECHA 10 MARZO DE 2022.

ACCIONANTE: E.S.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPAL DE LOS PATIOS.

ACCIONADO: TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE NORTE DE SANTANDER.

Cordial saludo, por medio de la presente adjunto oficio de solicitud de la tutela referenciada, toda vez
que no se conoce el Despacho al cual se le ha asignado el reparto, amablemente solicito a esta
secretaria, para que por favor lo remita al competente.

sin otro particular

Libre de virus. www.avast.com

El mié, 6 abr 2022 a las 15:59, Auxiliar Administrativo 01 Oficina Judicial - Cucuta - Norte De Santander
(<auxadmO1ofjcuc@cendoj.ramajudicial.gov.co>) escribio:

Sefores(as)
SECRETARIA CONSEJO DE ESTADO

Cordial Saludo.

De la manera mas respetuosa me permito remitir la presente accion constitucional de tutela por
considerarlo de su conocimiento, remision y/o reparto a fin de dar tramite correspondiente. En caso de
no ser de su competencia favor redireccionar a quien corresponda, asi mismo copiar la respuesta o
gestion a las partes o a quien considere pertinente a fin de mantener trazabilidad.

Agradezco su atencion y dar acuse de recibido.

Atentamente,
https://outlook.office.com/mail/inbox/id/AAQKADUXY TFMZGN]LTJkODgtNDhIOCO5NGYOLWY 1ZDJiM2M4M2Q4YQAQAM3NUV1WdotJsGZAUUIPCU...  1/3
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ORLANDO GAMBOA
Auxiliar Administrativo G3
Oficina Apoyo Judicial CUCUTA.

De: Recepcion Tutelas Habeas Corpus - Clcuta <apptutelascuc@cendoj.ramajudicial.gov.co>
Enviado: miércoles, 6 de abril de 2022 3:32 p. m.

Para: Auxiliar Administrativo 01 Oficina Judicial - Cucuta - Norte De Santander
<auxadmO1lofjcuc@cendoj.ramajudicial.gov.co>

Asunto: Generacién de Tutela en linea No 776511

De: Tutela y Habeas Corpus en Linea Rama Judicial <tutelaenlinea@deaj.ramajudicial.gov.co>
Enviado: miércoles, 6 de abril de 2022 14:55

Para: Recepcion Tutelas Habeas Corpus - Clcuta <apptutelascuc@cendoj.ramajudicial.gov.co>;
juridicohospitalpatios@gmail.com <juridicohospitalpatios@gmail.com>

Asunto: Generacién de Tutela en linea No 776511

RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO
REPUBLICA DE COLOMBIA

Buen dia,

Oficina Judicial / Oficina de Reparto

Se ha registrado la Tutela en Linea con niumero 776511

Departamento: N. DE SANTANDER.
Ciudad: LOS PATIOS

Accionante: ASTRID LIZETH TORRES TARSITANO Identificado con documento: 1093757237
Correo Electronico Accionante : juridicohospitalpatios@gmail.com

Teléfono del accionante : 3202097312

Tipo de discapacidad : NO APLICA

Accionado/s:

Persona Juridico: TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE NORTE DE SANTANDER - Nit: ,
Correo Electronico:

Direccion:

Teléfono:

Medida Provisional: NO
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714122, 23:39 Correo: Carolina Mora Hernandez - Outlook

Derechos:
DEBIDO PROCESO,

Descargue los archivos de este tramite de tutela aqui:
Archivo

Cordialmente,

Consejo Superior de la Judicatura - Rama Judicial Nota Importante:
Enviado desde una direccion de correo electrénico utilizado exclusivamente para notificaciéon el cual no
acepta respuestas.

AVISO DE CONFIDENCIALIDAD: Este correo electronico contiene informacion de la Rama
Judicial de Colombia. Si no es el destinatario de este correo y lo recibid por error
comuniguelo de inmediato, respondiendo al remitente y eliminando cualquier copia que
pueda tener del mismo. Si no es el destinatario, no podrd usar su contenido, de hacerlo
podria tener consecuencias legales como las contenidas en la Ley 1273 del 5 de enero de
2009 y todas las que le apliquen. Si es el destinatario, le corresponde mantener reserva en
general sobre la informacién de este mensaje, sus documentos y/o archivos adjuntos, a no
ser que exista una autorizacion explicita. Antes de imprimir este correo, considere si es
realmente necesario hacerlo, recuerde que puede guardarlo como un archivo digital.
AVISO DE CONFIDENCIALIDAD: Este correo electrénico contiene informacion de la Rama Judicial de
Colombia. Si no es el destinatario de este correo y lo recibié por error comuniquelo de inmediato,
respondiendo al remitente y eliminando cualquier copia que pueda tener del mismo. Si no es el
destinatario, no podra usar su contenido, de hacerlo podria tener consecuencias legales como las
contenidas en la Ley 1273 del 5 de enero de 2009 y todas las que le apliquen. Si es el destinatario, le
corresponde mantener reserva en general sobre la informacion de este mensaje, sus documentos
y/o archivos adjuntos, a no ser que exista una autorizacion explicita. Antes de imprimir este correo,
considere si es realmente necesario hacerlo, recuerde que puede guardarlo como un archivo digital.
AVISO DE CONFIDENCIALIDAD: Este correo electrénico contiene informacion de la Rama Judicial de
Colombia. Si no es el destinatario de este correo y lo recibié por error comuniquelo de inmediato,
respondiendo al remitente y eliminando cualquier copia que pueda tener del mismo. Si no es el
destinatario, no podra usar su contenido, de hacerlo podria tener consecuencias legales como las
contenidas en la Ley 1273 del 5 de enero de 2009 y todas las que le apliquen. Si es el destinatario, le
corresponde mantener reserva en general sobre la informacion de este mensaje, sus documentos
y/o archivos adjuntos, a no ser que exista una autorizacion explicita. Antes de imprimir este correo,
considere si es realmente necesario hacerlo, recuerde que puede guardarlo como un archivo digital.
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Sefioresas)
SECRETARIA CONSEJO DE ESTADO

ASUNTO: VINCULAR A LLAMAMIENTO EN GARANTIA DENTRO DEL PROCESO DE LA REFERENCIA A
LA PREVISORA S A COMPARIA DE SEGUROS cuyo NIT: 860.002.400-2

REF: ACCION DE TUTELA ART 86 C.N DE 1991 Y DECRETO 2591 DE 1991, - ACCION DE TUTELA
CONTRA PROVIDENCIA DE SENTENCIA DE FECHA 10 MARZO DE 2022

ACCIONANTE: E S.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPAL DE LOS PATIOS.

ACCIONADO: TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE NORTE DE SANTANDER.

Cordial Saludo.

ASTRID LIZETH TORRES TARSITAND, abogada en ejercicio con tarjela profesional No. 250676 CSJ. enmi
condicion de apoderado especial de la E S.E HOSPITAL LOCAL MUNICIPAL DE LOS PATIOS, de acuerdo al
mmmmmwhmmrmmmmammuumumamm
en garaniia a LA PREVISORA S.A. COMPARIA DE SEGUROS cuyo NIT: B60.002 400-2. de conformidad a ko
sefialado an Articul B4 Codigo General del Proceso: Liamamiento en garantia. Quien afirme tener derecho
legal o contractual a exigir de otro 3 indemnizacion del perjuicio que legare a sufrir o el reembolso total o parcal
mwmhmthwmwuummuﬂmﬂ gl proceso que Promuéva o 58
hmmnmﬂdﬂmmhh’mﬁdmﬁmﬁHimwm.pﬂmﬁ.
mhmumwmmmm.mmnmmummwm

ummmmenm,mmmmmLm
FUNDAMENTAL AL DEBIDO PROCESO FRENTE A LA COMPARIA ASEGURADORA, y asl procader a la
soficitud de ka indemnizacién ante la aseguradora, del proceso de la referencia.

hamhm.mﬂm.mmmmmmﬂwmmﬁgm
an la demanda, podra pedirse su vinculacion acompafianda la prueba de dicha Iilisconsorcio.

Adjunio pbliza de cubrimiento (amparos coniratados) entre (a E.S.E HOSPITAL LOCAL MUNICIPIO DE LOS
PATIOS y LA PREVISORA S.A. COMPARIA DE SEGUROS.

Alantamants, L
_"! —

ASTRID LIZETH TORRES TARSITANO.

TP No. 259676 C5J
Abogada




" PREVIECRA 5.4 COMPARLL DE SEGURDS
R '{ o [ty
1003629 -
13 MWWLMWM SEGURDS
i L. CERTIFICADD DE W CERTIMCADD L, =OLIZA LIGER N CEATIFICADD LIDER K i
16|11 | 2000 RENOVACION 4 NO
TOMADOR  SITIB0-ES.E. HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS - BOT.004 303-5
pRECCION  LOS PATIOS NORTE DE SANTANDER, LOS PATIOS, NORTE DE SANTANDER TELEFOND
ASEOURADO Q37380-E S E HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS L BOT D04 3835
ompcotn  LOS PATIOS NORTE DE SANTANDER. LOS PATIOS, NORTE DE SANTANDER TELEFOND
EXPEDCION WIGENCIA
EMTIDEN  CUCLUTA i L7 ] LI m
MOMLTA Peaas Ba ] -._=
TiPo CAmasd 100 Bo4 |8 161 |2000(1 |1 |20007 0000 |1 |1 |2010]00:00 365
PO OF PASD AL AREEMALR ot
camgama E5.E. HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS . PAGD A LOS 60 DIA § 300,000,000 00
Riesgo: 1 - :
CALLE 7 NO. 9-59 URB, DANIEL JORDAN, LOS PATICS, NORTE DE SANTANDER
Categoria: 1-RH.C CLINICAS ¥ HOSFITALES
MPARDS CONTRATADOS
= I8 Amparo Valor Asegucado AcumiA Prima
5 COBERTURA R.C. CLINICAS ¥ HOSPITALES 106, 000,000.00 81 7,921,952.00
peducible: 10.00% DEL VALOR DE LA PERDIDA Minimo 3,500,000.00 % MINGUNG
5 DANOS MORALES 50,000,000.00 HO o.00
7 GASTOS MEDICOS HO o.00
LIMITE AGREGADO AMUAL 20, 800,000.00
LIMITE POR EVENTD O PERSONA §,000,000.00
10 GASTOS JUDICIALES BO o.60
LIMITE AGREGADO ANDAL 100, 000, 000. 00
LIMITE POR EVENTO O FERSOMA 20,000,000.00

Deducible: 10.00% DE LOS GASTOS JUDICIALES Minimo l:r 00 SMMLY  NIRGUNO

Por mﬂﬁ:n del presenta cercificado y & solicitud de la entidad asegurada se renueva la péliza arriba
indicada.

certificado de disponibilidad presupuestal 00001% de fecha snszo 0% de 2009.
VIGENCIA: 1 ARO

Limite total valor asegurado:
Texto Continus en Hojas d= ANGXoH. ..

-,

u ] gewses] 921.992.00

ﬁ ; : feassnnsraesl 00
V¢ CAUSADOS IH'::m o e geee1,267,500,73

Eu% ! gresssssananf 1§

LEY 4590 ¥ 1088 DEL DEL COMERCIO) )

EL PAGO TARDIO DE LA NO REMABAITA EL GONTRATD. | TOTALAPABARENPRSOE geeen, 189,511 .00

EM ESTE CASO LA B0L0 SE OBLKGA A DEVOLYER LA

#0 DEVEMGADA DE LA PRIMA EXTEMPORAMEAMENTE

VRN L2000 10751 5

“ly 2 m;yﬁ\mllu HAHE
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HOJAANEXANG. 1 DE LA POLZA DE e o PREVISORA

SECUROS

crrmonse_ e e

fubliimita para gastos

OBJETO:
5& ampara la r©e

HOTHA ¢ B aclars ;!‘:.
profesional médica 1

A-nﬂn.lﬂ ibles

ABSAYoE ¢

- R.C. dafos morales

no ae DCOrga:
cirugia cosmética

R.C. cru
Blenss h-.ia culdado
pestablecimi

||r1rlﬂ..|

R.C, profesicnal de
Cotizacion sujeta a:
- ]

condiclicicnes RC

BENEFICIARIOS
Hombre

por medic del presente
ipdicada.

VIGENCIA: 1 AfO

timite total wvalor ase

RCP-006-3 - POLIZA DE BEGURO INDIVIDUAL DE RESPOMSABILIDAD CIV
Alternativa Bisica: §300.000.000,00 Evento/vigencia.

sublimite de gastos judiciales

judiciales de 8$20,000.000., pOr &venco / $100,000.000. por vigencia,

sublimtie para gastos médicos $5.000.000. por gvento / §20.000.000. wvigencia

jlidad civil profesional médica derivada de la prestacién del servicio de

galud, dentro del territolo ¥y pajo jurisdiccidn colombiana.

la cobertura brindada baje aesta pbli=a ampara la responsabilidad civil
Hospital Local de los Patios, pero no ampara la responsabilidad civil médica

individual d elos médicos al servicio de dicha sntidas los cuales deben tener su propia poliza.

Amparc BAsico: 10%, minimo §3.500.000.
gastos judiciales 10% da loa gastos inourridos.
no opera pard gastos médicoa

predics, labores y oparaciones, incluyende la responsabilidad eivil profesiconal medica en que
incurra el a rado relacionada con la prestacifn del servicios de salud. 5i la entidad cuenta =on
phliza independiente de RCE PLO, podrf excluir esta cobartura ¥y se descontars de la prima el 10%.
Esta poliza siempre opera en exceso de la poliza de Responsabilidad Civil Extracontractual para
predics Labores ¥ Operacionss.

sublimitados a Col §50.000.000. Evento / “ol850.000.000. agregado anual.

{cirugia pléstica practicada por raszones elaramente diferentes de la corsccidn

ancmalias congénitas o desfiguracidn como resultado de un accidente)

tenancia ¥y control

anto automdtico de valor as -
Errores @ inexactitudes diferentes a la prestacién del servicic de ealud,
Renovacifn automAtica

1 Area o actividades necamante administrativas.

Fara la dicion de la poliza ademas de las condiciones generales se dabe adjuntar las

Profesicnal Institucicnes Médicas, el original del formulacic idamente

diligenciade y firmado por el Represencante Legal de la Entidad.

- En cage de solicitar amparos Y cldusulas adicionales para responsabilidad civil extracentractual
se recomienda contratar una pSliza diferente & ia cobertura de Responsabilidad profesional .

- Todas lap Condicionea y Términos de pouardo al clausulado RCP -006-2.

FEEETEEEISESANEEARER R RS ll-l'l"il‘l'lnin'li-i'll‘llliliii“'l"-.-.i'il‘ll ARSI ETN R R RN R pEEEREREE R R AR

Parcentaje

certificade y & solicitud da la entidad asegurada se renueva la pSliza arriba

certificads ds disponibilidad presupuestal 00001 de fecha anerc 09 de J00%.

rado:

gu
Alternativa Bésica: §300.000.000,00 Eventofvigencia,

sublimite de gastos judiciales
Sublimite para gastos judiclales des §20.000.000, por svento / $100.000.000. por vigencia.
Sublimtie para gastos médicos §%.000.000. por evantoc / $20,000.000. vigencla
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NMOTR: Se aclara & la cobertura brindada bajo esta phliza ampara la re abilidad civil
profesicnal médica 1 Hospital Locsl de ilps Patios, perc N BEQATA la responsabilidad eivil midica
individual d elos médicos al mervicio Oe dicha entidas los cusles deben tener su propia poliza.
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pOLIZA DE SEGURO DE RESPO
PROFESIONAL PARA INSTITUCI

01/02/01-1324-P-06 - RCPO06-3

LA PREVI

NSABILIDAD CIVIL
ONES MEDICAS

@

PREVISORA

SECGURDS

CONDICIONES GENERALES

previstos a continuacidn:

CONDICION PRIMERA

AMPARDS

AMPAROS CUBIERTOS
ESTA POLIZA OTORGA COBERTURA POR LA

RESPONSABILIDAD CIVIL
SANATORIOS,

PROPIA DE CLINICAS,

HOSPITALES Y/U OTRO TIPO DE

ESTABLECIMIENTOS O INSTITUCIONES MEDICAS. BAJO
LAS LIMITACIONES ¥ EXCLUSIONES DESCRITAS A
CONTINUACION:

1.1 RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL MEDICA:

a)

<)

PREVISORA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL
ASEGURADO POR CUALQUIER SUMA DE DINERO
QUE ESTE DEBA PAGAR A UN TERCERO EN RAZON
A LA RESPONSABILIDAD CIVIL EN QUE INCURRA,
EXCLUSIVAMENTE COMO (CONSECUENCIA DE
CUALQUIER "ACTO MEDICO” DERIVADO DE LA
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
DE ATENCION EN LA SALUD DE LAS PERSONAS,
DE EVENTOS QUE SEAN RECLAMADOS Y
NOTIFICADOS POR PRIMERA VEZ DURANTE LA
VIGENCIA DE LA POLIZA Y HASTA EL LIMITE DE
COBEATURA ESPECIFICADO EN LAS CONDICIONES
PARTICULARES (SALVO LOS ACTOS MEDICOS QUE
QUEDEN EXPRESAMENTE EXCLUIDOS).

PREVISORA SE OBLIGA A CUBRIR LA
RESPONSABILIDAD CIVIL DEL ASEGURADO, QUE
PROVENGA DE ACCIONES U OMISIONES DE SUS
EMPLEADOS Y/O DE LOS PROFESIONALES Y/O
AUXILIARES INTERVINIENTES, CON RELACION AL
“acT0O MEDICO", EN RELACION DE DEPENDENCIA
o NO CON EL ASEGURADO, LEGALMENTE
HABILITADOS, CUANDO TALES ACCIONES U
OMISIONES RESULTEN EN UN SINIESTRO QUE DE
ACUERDO CON LAS CONDICIONES GEMERALES
DE LA POLIZA, PRODUZCA PARA EL ASEGURADO
UNA OBLIGACION DE INDEMNIZAR, SEGUN SE
DESCRIBE EN EL PUNTO a) ANTERIOR. EN ESTE
CASO PREVISORA SE RESERVA EL DERECHO
DE REPETICION CONTRA LOS EMPLEADOS Y/O
PROFESIONALESY/OAUXILIARES INTERVINIENTES,
ESTEN O NO EN RELACION DE DEPENDENCIA CON
EL ASEGURADO.

ASIMISMO PREVISORA SE CBLIGA A DAR LA
COBERTURA ANTERIORMENTE DESCRITA AL
ASEGURADO, EN EL EVENTO EN QUE ELRECLAMO SE
PRODUZCA COMO CONSECUENCIA DE ASISTENCIA
MEDICA DE EMERGENCLA A PERSONA O PERSONAS,
EN CUMPLIMIENTO DE UNA OBLIGACION LEGAL
Y/O UN DEBER DE HUMANIDAD GENERALMENTE
ACEPTADO.

Pég. 1 de 12

SORA S.A. Compafiia de Seguros, que en <]
gue el Tomador ha presentado una solicitud -de segura,
Responsabilidad Civil Profesional del Asegurado, con Sujecio

sucesivo se denominara PREVISORA, en consideracién a
la cual forma parte Integrante de esta poliza, ampara Ia
n a los términos y Condiclones Generales y Particulares

1.2 RESPONSABILIDAD CIVIL GENERAL:

aj

b)

1)
2)

3}

4)

RA SE OBLIGA A CUBRIR LA
RESPONSABILIDAD CIVIL DEL ASEGURADO QUE
PROVENGA DE UN “EVENTO® QUE CAUSE "DANOS
MATERIALES® Y/O “LESIONES CORPORALES”
A TERCEROS, DERIVADOS DE LA PROPIEDAD,
ARRIENDO O USUFRUCTO DE LOS PREDIOS
DETALLADOS EN LA SOLICITUD DE SEGURO COMO
EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA Y DENTRO DE
LOS CUALES SE DESARROLLAN LAS ACTIVIDADES
MEDICAS PROPIAS DEL ASEGURADO.

IGUALMENTE PREVISORA SE OBLIGA A CUBRIR
LA RESPONSABILIDAD CIVIL DEL ASEGURADO POR
“LESIONES CORPORALES" A TERCERQS, COMO
CONSECUENCIA DIRECTA DEL SUMINISTRO DE
PRODUCTOS NECESARIOS EN LA PRESTACION DE
LOS SERVICIOS PROPIOS DE LA ACTIVIDAD MEDICA
DE LA INSTITUCION ASEGURADA, TALES COMO
COMIDAS, BEBIDAS, MEDICAMENTOS, DROGAS
U OTROS PRODUCTOS O MATERIALES MEDICOS,
QUIRURGICOS O DENTALES. LOS PRODUCTOS
ELABORADOS O FABRICADOS POR EL ASEGURADQ
O BAJO SU SUPERVISION DIRECTA DEBERAN SER
ELABORADOS O FABRICADOS CONFORME A RECETA
MEDICA. PARA TAL EFECTO, EL ASEGURADO DEBERA
CONTAR CON PREVIA LICENCIA, AUTORIZACION O
HABILITACION OFICIAL Y/O DEBERA HABER HECHO
REGISTRAR PREVIAMENTE DICHO PRODUCTO
ANTE LA AUTORIDAD COMPETENTE, HABIENDO
OBTENIDO DE DICHA AUTORIDAD LA LICENCIA,
AUTORIZACION O HABILITACION RESPECTIVA.

A LDS EFECTOS DE ESTE SEGURD, NO SE
CONSIDERA COMO TERCERDS A:

LAS PERSONMAS EN RELACION DE DEPENDENCIA
LABORAL CON EL ASEGURADO;

LOS SOCIOS, DIRECTORES, MIEMBROS DE
JUNTA DIRECTIVA, SINDICOS, ACCIONISTAS Y
ADMINISTRADORES DEL ASEGURADO, SI ESTE
FUERA PERSONA JURIDICA, MIENTRAS ESTEN
DESEMPENANDO LAS FUNCIONES INHERENTES A
SU CARGO O CON OCASION DE ESTE.

LOS CONTRATISTAS ¥/0 SUBCONTRATISTAS ¥ SUS
DEPENDIENTES;

LAS PERSONAS VINCULADAS CON EL ASEGURADO
POR UN CONTRATO DE APRENDIZAZE Y/O
PRESTACION DE SERVICIOS

SIN EMBARGO, SE DEJA CONSTANCIA QUE LAS
PERSONAS MENCIONADAS EN LOS INCISOS 1), 2,
3) Y 4) SERAN CONSIDERADOS COMO TERCERCS

ACP-006-3




18/4/22, 10:36 Correo: Jhon Jairo Rueda Bonilla - Outlook

RV: Generacion de Tutela en linea No 776511

Secretaria General Consejo De Estado <secgeneral@consejodeestado.gov.co>
Vie 8/04/2022 2:55 PM

Para: Jhon Jairo Rueda Bonilla <jruedab@consejodeestado.gov.co>
11001031500020220209100

De: juridico hlp <juridico@hospitaldelospatios.gov.co>

Enviado: viernes, 8 de abril de 2022 2:53 p. m.

Para: Secretaria General Consejo De Estado <secgeneral@consejodeestado.gov.co>
Asunto: Re: Generacion de Tutela en linea No 776511

secgeneral(@consejodeestado.gov.co
cordial saludo, adjuntos documentacién que hacen parte de la tutela presentada antes ustedes para
su conocimiento, y fines pertinentes, gracias

Libre de virus. www.avast.com

El jue, 7 abr 2022 a las 13:36, Auxiliar Administrativo 01 Oficina Judicial - Cucuta - Norte De Santander
(<auxadmO1ofjcuc@cendoj.ramajudicial.gov.co>) escribio:

Sefiores(as)

AREA JURIDICA HOSPITAL MUNICIPAL DE LOS PATIOS

Cordial Saludo

En atencidn a su solicitud esta dependencia Judicial se permite informarle que el dia 06 de abril se
remitié la accién de tutela en linea 776511 al consejo de estado y es alli donde esta serd sometida a
reparto, por ende, esta dependencia desconoce el estado actual de su accién de tutela, con el mayor
respeto me permito sugerir que traslade la solicitud al correo de dicha dependencia.
secgeneral@consejodeestado.gov.co

Agradezco su atencion.
Atentamente,

ORLANDO GAMBOA
Auxiliar Administrativo G3
Oficina Apoyo Judicial CUCUTA.

De: juridico hlp <juridico@hospitaldelospatios.gov.co>

Enviado: jueves, 7 de abril de 2022 11:32 a. m.

Para: Auxiliar Administrativo 01 Oficina Judicial - Cucuta - Norte De Santander
<auxadmO1lofjcuc@cendoj.ramajudicial.gov.co>

Cc: Secretaria General Consejo De Estado <secgeneral@consejodeestado.gov.co>
Asunto: Re: Generacion de Tutela en linea No 776511
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18/4/22, 10:36 Correo: Jhon Jairo Rueda Bonilla - Outlook

ASUNTO: VINCULAR A LLAMAMIENTO EN GARANTIA DENTRO DEL PROCESO DE LA REFERENCIA A LA
PREVISORA S.A. COMPANIA DE SEGUROS cuyo NIT: 860.002.400-2.

REF: ACCION DE TUTELA ART 86 C.N DE 1991 Y DECRETO 2591 DE 1991. — ACCION DE TUTELA CONTRA
PROVIDENCIA DE SENTENCIA DE FECHA 10 MARZO DE 2022.

ACCIONANTE: E.S.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPAL DE LOS PATIOS.

ACCIONADO: TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE NORTE DE SANTANDER.

Cordial saludo, por medio de la presente adjunto oficio de solicitud de la tutela referenciada, toda
vez que no se conoce el Despacho al cual se le ha asignado el reparto, amablemente solicito a esta
secretaria, para que por favor lo remita al competente.

sin otro particular

Libre de virus. www.avast.com

El mié, 6 abr 2022 a las 15:59, Auxiliar Administrativo 01 Oficina Judicial - Cucuta - Norte De
Santander (<auxadmO71ofjcuc@cendoj.ramajudicial.gov.co>) escribié:

Sefiores(as)
SECRETARIA CONSEJO DE ESTADO

Cordial Saludo.

De la manera mas respetuosa me permito remitir la presente accion constitucional de tutela por
considerarlo de su conocimiento, remision y/o reparto a fin de dar tramite correspondiente. En caso
de no ser de su competencia favor redireccionar a quien corresponda, asi mismo copiar la respuesta o
gestion a las partes o a quien considere pertinente a fin de mantener trazabilidad.

Agradezco su atencion y dar acuse de recibido.
Atentamente,

ORLANDO GAMBOA
Auxiliar Administrativo G3
Oficina Apoyo Judicial CUCUTA.

De: Recepcion Tutelas Habeas Corpus - Clcuta <apptutelascuc@cendoj.ramajudicial.gov.co>
Enviado: miércoles, 6 de abril de 2022 3:32 p. m.

Para: Auxiliar Administrativo 01 Oficina Judicial - Cucuta - Norte De Santander
<auxadmO1lofjcuc@cendoj.ramajudicial.gov.co>

Asunto: Generacién de Tutela en linea No 776511

De: Tutela y Habeas Corpus en Linea Rama Judicial <tutelaenlinea@deaj.ramajudicial.gov.co>
Enviado: miércoles, 6 de abril de 2022 14:55
Para: Recepcion Tutelas Habeas Corpus - Clcuta <apptutelascuc@cendoj.ramajudicial.gov.co>;
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18/4/22, 10:36 Correo: Jhon Jairo Rueda Bonilla - Outlook

juridicohospitalpatios@gmail.com <juridicohospitalpatios@gmail.com>
Asunto: Generacion de Tutela en linea No 776511

RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO
REPUBLICA DE COLOMBIA

Buen dia,

Oficina Judicial / Oficina de Reparto

Se ha registrado la Tutela en Linea con nimero 776511

Departamento: N. DE SANTANDER.
Ciudad: LOS PATIOS

Accionante: ASTRID LIZETH TORRES TARSITANO ldentificado con documento: 1093757237
Correo Electrénico Accionante : juridicohospitalpatios@gmail.com

Teléfono del accionante : 3202097312

Tipo de discapacidad : NO APLICA

Accionado/s:

Persona Juridico: TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE NORTE DE SANTANDER - Nit:,
Correo Electrénico:

Direccion:

Teléfono:

Medida Provisional: NO

Derechos:
DEBIDO PROCESO,

Descargue los archivos de este tramite de tutela aqui:
Archivo

Cordialmente,

Consejo Superior de la Judicatura - Rama Judicial Nota Importante:
Enviado desde una direccion de correo electrénico utilizado exclusivamente para notificacién el cual no
acepta respuestas.

AVISO DE CONFIDENCIALIDAD: Este correo electronico contiene informacion de la Rama
Judicial de Colombia. Si no es el destinatario de este correo v lo recibid por error
comuniguelo de inmediato, respondiendo al remitente y eliminando cualquier copia
que pueda tener del mismo. Si no es el destinatario, no podrd usar su contenido, de

https://outlook.office.com/mail/inbox/id/AAQKAGIWY TIhYzI3LWRmMNjQtNDVkYi04ZJAXLWMwZWI4NmU4MGFIZgAQAM3NUv1WdotJsGZAUUIPCU0%...  3/4


mailto:juridicohospitalpatios@gmail.com
mailto:juridicohospitalpatios@gmail.com
mailto:juridicohospitalpatios@gmail.com
https://nam02.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fprocesojudicial.ramajudicial.gov.co%2Ftutelaenlinea%2Farchivos%2Findex%2Fd37644ec-3fd7-4443-9159-2a4a48ab4611&data=04%7C01%7Cjruedab%40consejodeestado.gov.co%7C4fd274e7c85d43cd634f08da1999c163%7C622cba9880f841f38df58eb99901598b%7C0%7C0%7C637850445430318503%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C3000&sdata=qY06tVp8S2vN%2FXMb%2BKWSwseXnJ4cIeEtmaBFHzjIgNY%3D&reserved=0

18/4/22, 10:36 Correo: Jhon Jairo Rueda Bonilla - Outlook

hacerlo podria tener consecuencias legales como las contenidas en la Ley 1273 del 5
de enero de 2009 y todas las que le apliquen. Si es el destinatario, le corresponde
mantener reserva en general sobre la informacion de este mensaje, sus documentos y/o
archivos adjuntos, a no ser que exista una autorizacion explicita. Antes de imprimir este
correo, considere si es realmente necesario hacerlo, recuerde que puede guardarlo
como un archivo digital.

AVISO DE CONFIDENCIALIDAD: Este correo electronico contiene informacién de la Rama Judicial
de Colombia. Si no es el destinatario de este correo y lo recibio por error comuniquelo de
inmediato, respondiendo al remitente y eliminando cualquier copia que pueda tener del mismo.
Si no es el destinatario, no podra usar su contenido, de hacerlo podria tener consecuencias
legales como las contenidas en la Ley 1273 del 5 de enero de 2009 y todas las que le apliquen. Si
es el destinatario, le corresponde mantener reserva en general sobre la informacion de este
mensaje, sus documentos y/o archivos adjuntos, a no ser que exista una autorizacion explicita.
Antes de imprimir este correo, considere si es realmente necesario hacerlo, recuerde que puede
guardarlo como un archivo digital.

AVISO DE CONFIDENCIALIDAD: Este correo electrénico contiene informacién de la Rama Judicial
de Colombia. Si no es el destinatario de este correo y lo recibio por error comuniquelo de
inmediato, respondiendo al remitente y eliminando cualquier copia que pueda tener del mismo.
Si no es el destinatario, no podra usar su contenido, de hacerlo podria tener consecuencias
legales como las contenidas en la Ley 1273 del 5 de enero de 2009 y todas las que le apliquen. Si
es el destinatario, le corresponde mantener reserva en general sobre la informacion de este
mensaje, sus documentos y/o archivos adjuntos, a no ser que exista una autorizacion explicita.
Antes de imprimir este correo, considere si es realmente necesario hacerlo, recuerde que puede
guardarlo como un archivo digital.
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Sefiores(as)
SECRETARIA CONSEJO DE ESTADO
& S D.

ASUNTO: VINCULAR A LLAMAMIENTO EN GARANTIA DENTRO DEL PROCESO DE LA REFERENCIA A
LA PREVISORA S.A COMPARIA DE SEGUROS cuyo NIT. 860.002.400-2

REF: ACCION DE TUTELA ART 86 C N DE 1991 Y DECRETO 2591 DE 1891, - ACCION DE TUTELA
CONTRA PROVIDENCIA DE SENTENCIA DE FECHA 10 MARZO DE 2022

ACCIONANTE: E.S.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPAL DE LOS PATIOS.

ACCIONADO: TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE NORTE DE SANTANDER.

Cordial Saludo

ASTRID LIZETH TORRES TARSITANC, abogada en ejercicio con tarjeta profesional No. 259676 CSJ. en mi
condicitn de apoderado especial de la E.5.E. HOSPITAL LOCAL MUNICIPAL DE LOS PATIOS, de acuerdo al
mmmmmmmuTMMmmmnmmmnummLEammm
angwm[aaLhPRE"ﬂsﬂFuﬂ.hGGMPAHMDE’&EGURGEmHT:BEﬁﬂﬂlm,umhﬂah
sefialado en Ariculo 84 Codigo General del Proceso: Llamamiento en garantia. Cuien afirme tener derecho
legal o contraciual a exigir de otro |a indemnizacion del perjuicio que legare a sulfrr o el reemiboisa total o parcal
Mwmmumhwmmuhmmnmﬁ al proceso que promueva O 58
hmmnmuum@uu,mmm:mmwm.mm.
en la demanda o dentro del térming para contestaria, que en el mismo proceso se resuelva sobre tal refacion

mMHmmdmmnm,mmummLm
FUNDAMENTAL AL DEBIDO PROCESO FRENTE A LA COMPARIA ASEGURADORA, y asi proceder a fa
soficitud de ka indemnizacion ante la aseguradora, del proceso de la refarencia.

hmmm.m.mmummmwmmm
en la demanda, podra pedirse su vinculacidn acompafiando 1a prueba de dicho S CORSOM.

Adjunto pokza de cubrimiento (amparos contratados) entre la €S E HOSPITAL LOCAL MUNICIPIO DE LOS
PATIOS y LA PREVISORA SA. COMPARIA DE SEGUROS.

Atemamants,
i\
.a: = |

-

/
ASTRID LIZETH TORRES TARSITANO.

TP No. 250676 CSJ
Abogada.
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1003628
13|semn£mmmmmmnﬂpmmm SEGUROS
[EvY e i CER CADD DE & CERTIMICADD CIA. FOLITA LIDER W CEATIFMCADD LIDER W i
16 | 1 | 2000 RENCVACION 4 NO
TOMADOR  OPTI80-E 5 E. HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS L BOT.D04.303-5
omeccien  LOS PATIOS NORTE DE SANTANDER. LOS PATIOS, NORTE DE SANTANDER TELEFOND
ASCOURADO QI7380-E S E HDSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS L 807,004 3935
B GEIN LOS PATIOS NORTE DE SANTANDER. LOS PATIOS, NORTE DE SANTANDER TELEFOND
ERPEDACION WIGENCIA
EmTIOD BN CUCUTA ?: e T m
WMONEDA Pesos L
TG CaMEeo. 1.00 sos |8 | el |2000]|1 |1 [20000000 |1 |1 |2010700:00 365
oA T PAGT AL ARE AL Tafs,
camman & E.5E. HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS 8. PAGO A LOSE 60 DiA % 300,000,000 0D
Riesgo: 1 - :
cu.r..g 7 NO. 9-53 URB, DANIEL JORDAN, LGS PATICS, NORTE DE SANTANDER
Categoria: 1-K.C CLINICAS Y HOSPITALES
ﬂmms CONTRATADOS
Ampazro Valor Asegurado AcumVh Prima
5 COBERTURA R.C. CLINICAS ¥ HOSPITALES 100,000, 000,00 51 7,921, 983,00
Deducible: 10.00% DEL VALOR DE LA PERDIDA Minimo 3,500,000.00 § NINGUNC
5 DANOS MORALES 50,000,000.00 WO o.00
7 GASTOS MEDICOS RO .00
LIMITE AGREGADS ANUAL 20,000,000.00
LIMITE FOR EVERTD O PERSDORA 5,000,000.00
10 GASTOS JUDICIALEE RO o.00
LIMITE AGREGADO AKUAL 100,000, 000.00
LIMITE POR EVENTO O PERSONMA 20,000,000.00

Deducible:; 10.00% DE LOS GASTOS JUDICIALES Minimo 0.00 EMMLY HINGUHO

Por medic del presents cercificado y a solicitud de la entidad asegurada se renueva la pdliza arriba
indicada

cercificado de disponibilidad presupuestal 00001% de fecha snerc 0% de 200§
VIGENCIA: 1 AND

timite total wvalar asegurado:
Texto Continua en Hojas de ANEXoE. ..

Eeewewy §21 . 9%37.00
greassnanswesl 00

S+ 267, 510,73

EL PAGD TARDIO DE LA NO REMABLITA EL 7o | TOTALAPAGAR ENPESOS geeed, 189,511 00
BN ESTE CASO LA SOLO SE DBLIGA A
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L& PREVIBORA 3.4, COMPANLE DE SEGUROS
T A0

A ANEXA ' LA POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL
HOJA ANEXA NG, 1AL FORMA PARTE I TEGRANTE PR EV|52E€\;

crrmonse_ s [EEeaN

RCP-006-3 - POLIEZA DE SEGUROQ INDIVIDUAL DE RESPOMSABILIDAD CIV
Alrernativa BAsica: §300.000.000,00 Evento/vigencia.

sublimite de gastos judiciales
gSublimite pars gastos judiciales de $20.000.000. peor svento / $100.000.000. por vigencia,
sublimtie para gastos médicos §5.000.000. por gvento / §20.000.000. wvigencia

OBJETO:
Se ampara la responssbilidad civil profesiocnal médica derivada de la prestaciém del servicio da
galud, dentro del terzitolo ¥y pajo jurisdiccidn colombiana.

HOTA: BSe aclare gue la gobsrtura brindada baje esta péliza ampara ia responsabilidad civil
profesional médica del Hospital Local de los Patiocs, paro no ampara la responsabilidad civil médica
individual d elos médicos al servicio de dicha entidas los cuales deben Lener Su propis poliza.
An»l';lu.n'::l.l:ﬂl:l

Amparo BAsico: 10%, minimo §3.500.000.

castos judiciales 10% da los gastos incurridos.

no opera para gastos médicos

Yot

Pradics, labores y Operaclones, incluyends la responsabilidad civil profesional medica en que
incurra &l a ado relacionada con ls prestacién del servicio de salud, 5i la entidad cuenta con
poliza i jents de RCE PLO, podrf excluir esta cobartura y =e descontard de la prima el 10%.
Esta poliza siespre opera en exceso de la péliza de Responsabilidad ciwvil Extracontractual para
predics Labores y Cparacionss.

. R.c. dafos morsles sublimitados a Col §50.000.000. gvento / Col§50.000.000, agregado anual.

no ae OEorga:

Clrugla cosmética (cirugia plastica practicada por razones plaraments diferentes de la coredcidn
ancmalias congénitas o deafiguracidn coma resultado de un accidente)

R.C. cruzada

flensa bajo cuidado tenencis ¥ control

Restablecimiento automitico de valor asegurado.

Erroras @ inexactitudes diferontes a la prestacién dal servicic de galud,

Rencvacién automltics

g.C, profesional del Area © actividades necamente administrativad.

||r1rlE|

ﬁmtiuﬂ.m sujeta a:

/ Fara la dicidn de la liza ademas de las condiciones generales se debe adjuntar lam
condicicionas #C Frofesi Instituciones Médicas, el original del formulario idamente
diligenciade y firmado por el Represencante Legal de la Entidad.

- En caso de solicicar amparca Y cliusulas adicionales para responsabilidad civil axtracontractual
se recomienda contratar una pSliza diferente & ia cobertura de Responsabilidad Profesional.

- Todas las Condicicnes y Términos de acuardo al clausulado RCP -006-3.

FEFATRTAEESEARERE @RS trtt-rl--'l--1-1-1-|-llli'ililI-ilI-I-l-.iitl!lil sEEsEEFEEETEEESEE N iiilllliilii'liiiiltil!i

BENEFICIARIOS
Hombre Porcencaje

l::r;iudin dal presente certificade y & solicitud de la entidad asegurada se renueva 1la p#liza arriba
ndicada.

certificads de disponibilidad presupusstal 00001% de fecha enero 0% de 2008,
VIGENCIA: 1 ARO

Limite total valer asegurado:
Altermativa Bdsica: $300.000.000,00 Evento/vigencia,

Sublimite de gastos judiciales
Sublimite para gastos judiciales de $20.000.000. por svento / $100.000.000. por vigencla.
gublimtie para gastos médicos §5.000.000. por evento / 820.000.000. wvigencla

N
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= Para

-

e ampara la responsabilidad elwil profesional médica derivada de la prestacidén del serviclio de
galud, dentro del perritoio ¥ baje jurisdiccion colombians.

HOTR: S= aclara 3:: la ooberturs brindada bajo  eata phliza ampara la responsabilidad civil
profesicnal médica i
individual d elos médicos al servicio ge dicha entidas 1os cusles deben tener su propia poliza.

peducibles

aro Bdsico: 10%, =minimo £3.500.000.
gastos judiciales 10% de los gastos ipourridos,
no opera pACA gastoo médlcoR

ros:
- predios, laborea Yy operacicnes, incluyendo la responsabilidad civil profesional madica &n gue
inourra el asegusado relaclonads con la prestacién del servicio de salud. Si 1a entidad comnta COR

sta poliza siempre Opera en exceso de la pbliza de Responsabilidad Civil Extracontractual para
predics Labores y Operaclones.

Rp.c. dafios morales gublimitados a Col §50.000.000. Evenco J colsso.o00.000. agregado anual.

no e otorga:

Ciregia cosmética jeirugia pldstica practicada por rapones claramente difersntes ds la corecclin
lnw-lliul;inai_nitu o desfiguragidn como resultado de un accidente)

R.C. Orax

Eestablecimlento automitico de valor asegur .

Errores © inexactitudes diferentes & 1& prestacisn del garvicio de salud,
pencvacion automftica

- R.C. profesional dal Arva © actividades netasante administrativan,

Cotizacion sujata &

1s expedicién de la pblisa ademas de ias condiclones gen=rales =& dabe adjuntar las
condicicicnes de RC Profesicnal Instituciones Médicas. el original del formularic debidamente
diligenciade y fizmado por el Representants Legal da la Entidad.

- En caso de soclicitar ampazos ¥ e1lfusulas adicicnales paza responsabil idad civil extracontractual
ge recomisnda contratar una péliza difersnte & la cobertura o8 pesponsabil jdad profesional.

. Todas las Condiciones Yy rTérminos de acuerdc al clausuleado RCP -00E-3.

FEEEE -i-l-t!iiiii--l-ll-tl-l----ililfiiiliii lIII"il'l--llllll--ti'il-l-. l'llIlII'I-liillil--li‘II-l'l'I'I'l'll-iil-liilllllll"l'll-ll-

Hospital Local de los Patios, perc No ampara la responsabilidad eivil médica

{esnce da RCE PLO. podrd excluir asta cobertura y B8 dsscontard da la prima el 10%.
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LA PREVISORA S.A. Compafi
que el Tomador ha presentado
Responsabilidad Civil Profesional

DE RESPONSABILIDAD CIVIL
IONES MEDICAS

@

PREVISORA

SEGUROS

CONDICIONES GENERALES

previstos a continuacion:

CONDICION PRIMERA

AMPAROS
AMPAROS CUBIERTOS

ESTA POLIZA OTORGA
RESPONSABILIDAD
SANATORIDS,

COBERTURA POR LA
CIVIL PROPIA DE CLINICAS,
HOSPITALES Y/U OTRO TIPC DE

ESTABLECIMIENTOS O INSTITUCIONES MEDICAS. BAJO
LAS LIMITACIONES ¥ EXCLUSIONES DESCRITAS A
CONTINUACION:

1.1 RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL MEDICA:

a)

b)

c)

PREVISORA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL
ASEGURADO POR CUALQUIER SUMA DE DINERO
QUE ESTE DEBA PAGAR A UN TERCERO EN RAZON
A LA RESPONSABILIDAD CIVIL EN QUE INCURRA,
EXCLUSIVAMENTE COMO CONSECUENCIA DE
CUALQUIER "ACTO MEDICO" DERIVADO DE LA
SRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
DE ATENCION EN LA SALUD DE LAS PERSONAS,
DE EVENTOS QUE SEAN RECLAMADOS Y
NOTIFICADOS POR PRIMERA VEZ DURANTE LA
VIGENCIA DE LA POLIZA Y HASTA EL LIMITE DE
COBERTURA ESPECIFICADO EN LAS CONDICIONES
PARTICULARES (SALVO LOS ACTOS MEDICOS QUE
QUEDEN EXPRESAMENTE EXCLUIDOS).

PREVISORA SE OBLIGA A CUBRIR LA
RESPONSABILIDAD CIVIL DEL ASEGURADO, QUE
PROVENGA DE ACCIONES U OMISIONES DE SUS
EMPLEADOS Y/O DE LOS PROFESIONALES Y/O
AUXILIARES INTERVINIENTES, CON RELACION AL
“ACTO MEDICO”, EN RELACION DE DEPENDENCIA
5 NO CON EL ASEGURADO, LEGALMENTE
HABILITADOS, CUANDO TALES ACCIONES U
AMISIONES RESULTEN EN UN SINIESTRO QUE DE
ACUERDO CON LAS CONDICIONES GEMERALES
DE LA POLIZA, PRODUZCA PARA EL ASEGURADO
UNA OBLIGACION DE INDEMNIZAR, SEGUN SE
DESCRIBE EN EL PUNTO a) ANTERIOR. EN ESTE
FASO PREVISORA SE RESERVA EL DERECHO
DE REPETICION CONTRA LOS EMPLEADOS Y/O
PROFESIONALESY/OAUXILIARES INTERVINIENTES,
ESTEN O NO EN RELACION DE DEPENDENCIA CON
EL ASEGURADO,

ASIMISMO PREVISORA SE OBLIGA A DAR LA
COBERTURA ANTERIORMENTE DESCRITA AL
ASEGURADO, EN EL EVENTO EN QUE ELRECLAMOD SE
BRODUZCA COMO CONSECUENCIA DE ASISTENCIA
MEDICA DE EMERGENCIA A PERSONA D F
EN CUMPLIMIENTO DE UNA OBLIGACION LEGAL
Y/O UN DEBER DE HUMANIDAD GENERALMENTE
ACEPTADO.

Pég. 1 de12

a de Seguros, que en lo Su
una solicitud=de sequro, |3
del Asegurado, con sujecion a los términos y Condiciones Generales y Particulares

cesiva se denominara PREVISORA, en consideracidn a

cual forma parte integrante de esta poliza, ampara la

1.2 RESPONSABILIDAD CIVIL GENERAL:

a)

b)

1)
2)

3}

4)

PREVISORA SE OBLIGA A CUBRIR LA
RESPONSABILIDAD CIVIL DEL ASEGURADO QUE
PROVENGA DE UN "EVENTO" QUE CAUSE "DANOS
MATERIALES®™ Y/O “LESIONES CORPORALES"
A TERCEROS, DERIVADOS DE LA PROPIEDAD,
ARRIENDO O USUFRUCTO DE LOS PREDIQS
DETALLADOS EN LA SOLICITUD DE SEGURQ COMO
EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA ¥ DENTRO DE
LOS CUALES SE DESARROLLAN LAS ACTIVIDADES
MEDICAS PROPIAS DEL ASEGURADO.

IGUALMENTE PREVISORA SE OBLIGA A CUBRIR
LA RESPONSABILIDAD CIVIL DEL ASEGURADO POR
“LEGIONES CORPORALES® A TERCEROS, COMO
CONSECUENCIA DIRECTA DEL SUMINISTRO DE
PRODUCTOS NECESARIOS EN LA PRESTACION DE
LOS SERVICIOS mgr:uﬁ DE LA ACTIVIDAD MEDICA
DE LA INSTITUCION ASEGURADA, TALES COMO
COMIDAS, BEBIDAS, MEDICAMENTOS, DROGAS
U OTROS PRODUCTOS O MATERIALES MEDICOS,
QUIRURGICOS O DENTALES. LOS PRODUCTOS
ELABORADOS O FABRICADOS POR EL ASEGURADO
O BAJDO SU SUPERVISION DIRECTA DEBERAN SER
ELABORADOS O FABRICADOS CONFORME A RECETA
MEDICA. PARA TAL EFECTO, EL ASEGURADO DEBERA
CONTAR CON PREVIA LICENCIA, AUTORIZACION O
HABILITACION OFICIAL Y/O DEBERA HABER HECHO
REGISTRAR PREVIAMENTE DICHO PRODUCTO
ANTE LA AUTORIDAD COMPETENTE, HABIENDO
OBTENIDO DE DICHA AUTORIDAD LA LICENCIA,
AUTORIZACION O HABILITACION RESPECTIVA.

A LOS EFECTOS DE ESTE SEGURD, NO SE
CONSIDERA COMO TERCERDS A:

LAS PERSONAS EN RELACION DE DEPENDENCIA
LABORAL CON EL ASEGURADO;

LOS SOCIOS, DIRECTORES, MIEMBROS DE
JUNTA DIRECTIVA, SINDICOS, ACCIONISTAS Y
ADMINISTRADORES DEL ASEGURADO, SI ESTE
FUERA PERSONA JURIDICA, MIENTRAS ESTEN
DESEMPENANDO LAS FUNCIONES INHERENTES A
Sl CARGO O CON OCASION DE ESTE.

LOS CONTRATISTAS Y/O SUBCONTRATISTAS Y 5US
DEPENDIENTES;

LAS PERSONAS VINCULADAS CON EL ASEGURADO
POR UN CONTRATO DE APRENDIZAJE Y/O
PRESTACION DE SERVICIOS

SIN EMBARGO, SE DEJA CONSTANCIA QUE LAS
PERSONAS MENCIONADAS EN LOS INCISOS 1), 2),
3) ¥ 4) SERAN CONSIDERADOS COMO TERCERCS

RCP-006-3
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LEGUNRES

1.3

1.4

1.5

a)

b)

c}

CUANCO, RECIBAN SERVICIO O ATENCION MEDICA
COMO “PACIENTES™ DEL ASEGURADO.

SERA RESPONSABLE pbrR TODOD
CONCEPTO DE “COSTAS, GASTOS, INTERESES,
CAUCIONES 0O FIANZAS Y HOMORARIOS POR
CUALQUIER DEMANDA INFUNDADA O NO, QUE
SE PROPONGA EN CONTRA DEL AS
0 DE PREVISORA POR RAZON DE ERRORES Y
OMISIONES DEL ASEﬁ.éFIADD. HASTA LA SUMA
ESPECIFICADA EN EL ITEM DE LIMITE AGREGADO
ANUAL DE LA COBERTURA DE LAS CONDICIONES
PARTICULARES DE LA pOLIZA POR TODOS LOS
ACONTECIMIENTOS FORMULADOS ¥ NOTIFICADOS

ENCUENTRA ESPECIFICADO EN LAS CONDICIONES
DECIMA PRIMERA-DEFENSA EN JIcIO CIVIL Y
DECIMA SEGUNDA-PROCESO PENAL.

LA INDEMNIZACION ORIGINADA POR DANOS
MORALES DERIVADOS DE ALGUNA

SE CUBRIRA HASTA EL sUBLIMITE DEL 50% DE LA
SUMA ASEGURADA, ESTABLECIDO EN LA

DE LA POLIZA, EL CUAL APLI DENTRO DE LA
SUMA ASEGURADA Y NO POD SER SUPERIOR A
$ 50.000.000 POR VIGENCIA.

ESTE SEGURO CUBRE LA RESPONSABILIDAD
CIVIL DEL ASEGURADO POR EL "ACTD MEDICO"
O "EVENTO", QUE DIERA ORIGEN A LOS “DAROS
MATERIALES® - Y/O “LESIONES COR -

" SIEMPRE Y CUANDO SE CUMPLAN LAS
SIGUIENTES CONDICIONES:

QUE DICHO ACTO MEDICO HAYA OCURRIDO
DESPUES DE LA FECHA DE RETROACTIVIDAD
ESTABLECIDO EN ESTA POLIZA, EN CASO DE NO
ESTAR ESTABLECIDA DICHA FECHA, QUE EL ACTO
MEDICO HAYA OCURRIDO DURANTE LA VIGEMNCIA
OF ESTA POLIZA.

QUE EL TERCERO O SUS CAUSAHABIENTES
FORMULEN SU RECLAMO ¥ L0 NOTIFIQUEN
FEHACIENTEMENTE, POR ESCRITO, DURANTE
L PERIODO DE VIGENCIA DE ESTA POLIZA,
<U RENOVACION, O DURANTE EL perioDO DE
EXTENSION PARA DENUNCIAS.

s EL ASEGURADOC DA AVISO SEGUN SE ESTIPULA
EN LA CONDICION SEFTIMA “0BLIGACIONES DEL
ASEGURADCO EN CASO DE UN ACONTECIMIENTO
ADVERSO", CUALQUIER RECLAMACION
SUBSIGUIENTE QUE SE HAGA EN CONTRA DEL
ASEGURADO RELACIONADO CON EL MISMO
EVENTD SE COMO HECHA DURANTE
LA VIGENCIA DE LA POLIZA DEL SEGURO. 1O
ANTERIOR SIN PERIMICIO DE LAS NORMAS DE
PRESCRIPCION CONTEMPLADAS EN EL cODIGO DE
COMERCIO. :

EXCLUSIONES

ASEGURADO TENGAQUE PAGAR POR*DANOS MATERIALES"
¥/O *LESIONES CORPORALES® QUE SEAN CONSECUENCIA
DIRECTA O INDIRECTA DE:

2. EXCLUSIONES ABSOLUTAS

1

2.2

2.3

2.4

2.5

2.6

2.7

2.8

TALES COMO DIRECTORES IE,JEU.I'I'l\r'ﬂE. MIEMBROS

DE JUNTA DIRECTIVA, 5

ADMINISTRADORES.

NDICOS, GERENTES Y

POR DANOS ABIENES 0 INMUEBLES BAJO CUIDADD,
CUSTODIA O CONTROL DEL ASEGURADO.

LA RESPONSABILIDAD
INDIVIDUAL 1A

CIVIL PROFESIONAL
DE MEDICOS Y/

ODONTOLOGOS, O DE CUALQUIER PROFESIONAL

DE LA SALUD.

ACTOS MEDICOS PROHIBIDOS POR LEYES
gsPECIFICAS, O POR AEGULACIONES EMANADAS

AUTORIDADES

COMPETENTES, ONO 5
POR LAS COMPETENTES CUANDO

TAL A

FUESE NECESARIA, O NO

PERMITIDOS DE ACUERDO CON LOS CRITERIOS

PROFESIONALES

PARA LA PRACTICA

DE LA PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
DE ATENCION EN LA SALUD DE LAS PERSONAS

ACTOS MEDICOS
EQUIPOS O
LAS 1 Ci

S COM APARATOS,
HEF.EEDHUEJDDEFGR
ENTIFICAS LEGALM

ENTE
RECONOCIDAS, SALVO AQUELLDS DE CARACTER

CIENTIFI AUTORIZADDS POR
ESCAITO POR PREVISORA EN LAS CONDICIONES
PARTI LA UTILIZACION DE LOS CUALES
REPR £ ULTIMO REMEDIO PARA EL

~pACIENTE” A RAIZ DE SU CONDICION.

POR ELASEGURADQ,

O BAJO SU DIRECCION, SUPERVISION O
APROBACION, © REALIZADOS EN LOS PREDIOS

DEL ASEGURADOD, CUANDO

LEGAL Y/O LICENCIA PARA
PRACTICAR LA MEDICINA ¥ PROVEER SERVICIOS

HAYA EXPIRADO, © WO

MO EXISTA YA SEF

O REVOCADA, C

HAYA SIDO RENOVADS
SANITARIAS Y/U OTRAI
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2.9

EL [NCUMPLIMIENTO DE ALGUN CONVENIQ, SEA
VERBALOE  PROPAGANDA, SUGERENCIA O
PROMESA DE EXITO QUE GARANTICE EL RESULTADO
DE CUALQUIER TIPQ DE ACTO MEDICO.

.10 DANOS GENETICOS EN EL CASO QUE SE

211

DETERMINE QUE ELLOS HAYAN SIDO CAUSADOS
POR UN FACTOR IA ICO ¥/O HEREDADO,
DESCUBIERTOS EN EL MOMENTO O UN TIEMPO
DESFUES DEL NACIMIENTO ¥ QUE HAYAN PODIDO
OCURRIR DESDE LA CONCEPCION HASTA ANTES
DEL NACIMIENTO, INCLUYENDO EL PARTO.

LA PROVOCACION INTENCIONAL DEL pafD
(DOLO) ¥/O CULPA GRAVE EN EL EJERCICIO DE LA
PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD.

,j; 2.12 TRANSMUTACIONES N ES QUE NO

PROVENGAN DELUSOTE UTICO DE LA ENERGIA
NUCLEAR ¥ EN GENERAL TODA RESPONSABILIDAD,
CUALQUIERA QUE SEA SU CAUSA Y/U DRIGEM,
RELACIONADA CON MATERIALES DE ARMAS,
COMBUSTIBLES O DESECHOS NUCLEARES.

2.13 ACTOS MEDICOS QUE IMPORTEN pARCS POR

2.14

2.13

2.16 ACTIVIDADES U

2.17 CONTAGIO,

CONTAMINACION DE SANGRE CUANDO EL
ASEGURADO Y/O SUS EMPLEADOS, CON Q SIN
RELACION DE DEPENDENCIA, NO HUBIESE
CUMPLIDO CON TODOS LOS REQUISITOS ¥ NORMAS
NACIONALES E INTERNACIONALES EXIGIBLES
A UN PROFESIONAL MEDICO EN EL EJERCICIO
DE SU PROFESION, INCLUYENDO PERD NO
LIMITANDOSE A LA ACEPTACION, PRESCRIPCION,
CONTROL, ALMACENAMIENTO, CONSERVACION ¥
TRANSFUSION DE SANGRE, SUS COMPONENTES
¥/l HOMODERIVADOS Y A LA ASEPSIA DE AREAS,
INSTRUMENTOS ¥ EQUIPOS DONDE Y CON LOS
CUALES SE LLEVEM A CABO DICHOS ACTOS
MEDICOS,

FILTRACIONES, CONTAMINANTES O RESIDUOS
PATOLOGICOS, INCLUYENDO LOS GASTOS Y
COSTOS DE LEYES ESPECIFICAS O NORMAS
ADMINISTRATIVAS PARA LIMPIAR, DISPONER,
TRATAR, REMOVER O NEUTRALI
CONTAMINANTES O RESIDUOS PATOLOGICOS.

SANCIONES PUNITIVAS O EJEMPLARES, ES DECIR,
CUALQUIER MULTA O PENALIDAD IMPUESTA POR UN
JUEZ CIVIL O PENAL, O SANCIONES DE
ADMINISTRATIVAS.

OPERACIONES DE GUERRA
DECLARADA O NO, HOSTILIDADES, INVASION
DE ENEMIGO EXTRANJERO, GUERRA CIVIL.
REVOLUCION, INSURRECCION, HUELGA, MOTIN,
CONMOCION CIVIL, VANDALISMO, TERRORISMO,
ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS,
CONSPIRACIONES, PODER MILITAR O USURPADO,
1SICION ¥ DESTRUCCION DE BIENES POR
ORDEN DE CUALQUIER AUTORIDAD, NACIONAL
DEPARTAMENTAL © MUNICIPAL, DISTURBIOS
eOLITICOS ¥ SABOTAJES CON EXPLOSIVOS.

INFECCION, IRRADIACION,
EXPOSICION A RAYOS-X, O CUALQUIER GTRO

PAmn T Aa 17

PONSABILIDAD CIVIL
CIONES MEDICAS

PREVISORA

tECURDS

MEDIO, OCURRIDOS O CONTRAIDOS DURANTE
LA VIGENCIA DE UN CONTRATO DE SERVICIO O
APRENDIZAJE DE CUALQUIER TERCERO CON EL
ASEGURADO.

2.18 OFENSA SEXUAL, CUALQUIERA SEA SU CAUSA Y/U

ORIGEN, YA SEA CATALOGADA COMO TAL BAJD EL
DERECHO PENAL O NO.

216 LA TRANSMISION DE ENFERMEDADES DEL

ASEGURADO A SUS PACIENTES DURANTE LA
PRESTACION DE SERVICIOS Y/O TRAT IENTOS
CUANDO EL ASEGURADO SABE O SABER
QUE ES PORTADOR DE UNA ENFERMEDAD QUE
POR SU CONTAGIOSIDAD O TRANSMISIBILIDAD,
HABRIA IMPEDIDO A UN PROFESIONAL DE LA SALUD
RAZONABLEMENTE CAPACITADO ¥ PRUDENTE
EN EL EJERCICIO DE SU PR , PRESTAR
SERVICIOS ¥/O TRATAMIENTOS A "PACIENTES" EN
GENERAL, O UN SERVICIO Y/O TRATAMIENTO EN
PARTICULAR.

PACIENTE” Y/U OTRA PERSONA NATURAL O
JURIDICA A NOMBRE DEL “PACIENTE", Y CON
RELACION A LA PRESTACION DE SERVICIOS
¥/O TRATAMIENTOS A DICHO “PACIENTE" POR
PARTE DEL ASEGURADO, EXCEPTO AQUELLOS
ORIGINADOS POR UN RECLAMO DEBIDAMENTE
AMPARADO POR LAS CONDICIONES GENERALES
DE LA POLIZA.

2.1 DAROS A BIENES O INMUEBLES BAJO CUIDADO,

CUSTODIA O CONTROL DEL ASEGURADO, DE
MIEMBROS DE SU FAMILIA O DEPENDIENTES,
O DE CUALQUIER PERSONA QUE ACTUE EN SU
NOMBRE, INCLUYENDO DAROS POR REFACCIONES,
AMPLIACIONES O MODIFICACIONES AL INMUEBLE,
O POR LA DESAPARICION DE BIENES, DE PROPIEDAD
OE TERCEROS EMPLEADOS Y PACIENTES.

2.22 LA TENENCIA, MANTENIMIENTO, USO O MANEIC

DE VEHICULOS MOTORIZADOS DE CUALQUIER
NATURALEZA, YA SEAN AERECS, TERRESTRES
O ACUATICOS, ¥ SE USEN PARA REALIZAR LA
ACTIVIDAD ASEGURADA, coMO LOS DANOS
CAUSADDS A LOS CULDS MISMOS, O
BIENES DENTRO DE ELLOS, O A SUS OCUPANTES,
INCLUYENDO “PACIENTES™ DEL ASEGURADO.

PROFESIONAL

ETC

| 2.3 “DAROSMATERIALES"Y/O"LESIONESPERSONALES"

DOS ENTRE EMPLEADOS O PERSONAL
PERTENECIENTE A LA PLANTA DEL ASEGURADO.

2.24 DAROS CAUSADOS POR LA UTILIZACION Y/C

REMOCION DE ASBESTOS.

RCP-0D6-:
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2.9 EL INCUMPLIMIENTO DE ALGUN CONVENIO, SEA
VERBAL O ESCRITO, PROPAGANDA, SUGERENCIA O
PROMESA DE EXITO QUE GARANTICEEL RESULTADO
DE CUALQUIER TIPO DE ACTO MEDICO.

2.10 DAROS GENETICOS EN EL CASO QUE SE
DETERMINE QUE ELLOS HAYAN SIDO CAUSADOS
POR UN FACTOR IATROGENICO Y/O HEREDADO,
DE ERTOS EN EL MOMENTD O UN TIEMPO
DESPUES DEL NACIMIENTO Y QUE HAYAN PODIDO
OCURRIR DESDE LA CONCEPCION HASTA ANTES
DEL NACIMIENTO, INCLUYENDO EL PARTO.

2.11 LA PROVOCACION INTENCIONAL DEL DARO
(DOLO) Y/O CULPA GRAVE EN EL EJERCICIO DE LA
PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD.

2.12 TRANSMUTACIONES  NU ES QUE NO
PROVENGAN DELUSO UTICODE LA ENERGIA
NLUCLEAR Y EN GENERAL TODA RESPONSABILIDAD,
CUALQUIERA QUE SEA SU CAUSA Y/U ORIGEN,
RELACIONADA CON MATERIALES DE ARMAS,
COMBUSTIBLES O DESECHOS NUCLEARES.

2.13 ACTOS MEDICOS QUE IMPORTEN DARGCS POR
CONTAMINACION DE SANGRE CUANDO EL
ASEGURADO Y/O SUS EMPLEADOS, CON O SIN
RELACION DE DEPENDENCIA, NO HUBIESE
CUMPLIDO CON TODOS LOS REQUISITOS ¥ NORMAS
MACIONALES E INTERNACIONALES EXIGIBLES
A UN PROFESIONAL MEDICO EN EL EJERCICIO
DE SU PROFESION, INCLUYENDO PERO NO
LIMITANDOSE A LA ACEPTACION, PRESCRIPCION,
CONTROL, ALMACENAMIENTO, CONSERVACION Y
TRANSFUSION DE SANGRE, SUS COMPONENTES
¥i HOMODERIVADOS ¥ A LA ASEPSIA DE AREAS,
INSTRUMENTOS ¥ EQUIPOS DONDE Y CON LOS
CUALES SE LLEVEN A CABO DICHOS ACTOS

MEDICOS.
3 14 FILTRACIONES, CONTAMINANTES O RESIDUOS
PATOLOGICOS, INCLUYENDO LOS GASTOS ¥

COSTOS DE LEYES esPECIFICAS ©  NORMAS
ADMINISTRATIVAS PARA LIMPIAR, DISPONER,
TRATAR, REMOVER O NE TALES
CONTAMINANTES O RESIDUOS PA Cos.

2.15 SANCIONES PUNITIVAS O EJEM PLARES, ES DECIR,
CUALQUIERMULTA O PENALIDAD IMPUESTA POR UN
JUEZ CIVIL © PENAL, O SANCIONES DE R
ADMINISTRATIVAS.

2 16 ACTIVIDADES U OPERACIONES DE GUERRA
DECLARADA O NO, HOSTILIDADES, INVASTON
DE ENEMIGO EXTRANJERO, GUERRA CIVIL,
REVOLUCION, INSURRECCION, HUELGA, MOTIN,
CONMOCION CIVIL, VANDALISMO, TERRORISHO,
ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCERQS,
CONSPIRACIONES, PODER MILITAR O USURPADO,
REQUISICION ¥ DESTRUCCION DE BIENES POR
ORDEN DE CUALQUIER AUTORIDAD, MACIONAL
DEPARTAMENTAL O MUNICIPAL, DISTURBIOS
pOLITICOS ¥ SABOTAJES CON EXPLOSIVOS.

2.17 CONTAGIO, INFECCION, IRRADIACION,
EXPOSICION A RAYOS-X, O CUALQUIER OTRO

Ban T oAe 12

PREVISORA

SECQUROS

MEDIO, OCURRIDOS O CONTRAIDOS DURANTE
LA VIGENCIA DE UN CONTRATO DE SERVICIO O
APRENOLZAJE
ASEGURADOD.

2.18 OFENSA SEXUAL, CUALQUIERA SEA SU CAUSA YU
ORIGEN, YA SEA CATALOGADA COMO TAL BAJD EL
DERECHO PENAL O NO.

2.19 LA TRANSMISION DE ENFERMEDADES DEL
ASEGURADO A SUS PACIENTES DURANTE LA
PRESTACIGN DE SERVICIOS Y/O TRATAMIENTOS
CUANDO EL ASEGURADO SABE O DEBERIA SABER
QUE ES PORTADOR DE UNA ENFERMEDAD QUE
POR SU CONTAGIOSIDAD O TRANSMISIBILIDAD,
HABRIA IMPEDIDO A UN PROFESIONAL DE LA SALUD
RAZONABLEMENTE CAPACITADO Y PRUDENTE

DE SU PROFESION, PRESTAR

SERVICIOS ¥/O TRATAMIENTOS A "PACIENTES® EN

GENERAL, O UN SERVICIO Y/O TRATAMIENTO EN

PARTICULAR.

2.20 "RECLAMOS" POR REINTEGRO DE HONORARIOS
PROFESIONALES O SUMAS ABONADAS AL
ASEGURADO O A SU REPRESENTANTE POR EL
“PACIENTE® ¥/U OTRA PERSONA NATURAL O
juriDICA A NOMBRE DEL “PACIENTE", Y CON
RELACION A LA PRESTACION DE SERVICIOS
¥/O TRATAMIENTOS A DICHO “PACIENTE" POR
PARTE DEL ASEGURADO, EXCEPTO AQUELLOS
ORIGINADOS POR UN RECLAMO DEBIDAMENTE
AMPARADO POR LAS CONDICIONES GENERALES
DE LA POLIZA.

2.21 DANOS A BIENES O INMUEBLES BAJO CUIDADO,
CUSTODIA O CONTROL DEL ASEGURADO, DE
MIEMBROS DE SU FAMILIA O DEPENDIENTES,
O DE CUALQUIER PERSONA QUE ACTUE EN SU
NOMBRE, INCLUYENDO DANQS POR REFACCIONES,
AMPLIACTONES O MODIFICACIONES AL INMUEBLE,
O POR LA DESAPARICION DE BIENES, DEPROPIEDAD
DE TERCERQS EMPLEADOS Y PACIENTES.

222 LA TENENCIA, MANTENIMIENTO, USO O MANEID
DE VEHICULOS MOTORIZADOS DE CUALQUIER
NATURALEZA, YA SEAN AERECS, TERRESTRES
O ACUATICOS, ¥ SE USEN PARA REALIZAR LA
ACTIVIDAD ASEGURADA, AS] COMO LOS DANCS
CAUSADOS A LOS VEHICULOS MISMOS5, O

BIENES DENTRO DE ELLOS, O A SUS OCUPANTES,

INCLUYENDO “PACIENTES® DEL ASEGURADOQ.

DE CUALQUIER TERCERO CON EL

COMO LA DAD CIVIL PROFESIONAL
E‘T'E'E ., ARQUITECTOS,

.23 *mmmﬁ"wﬂ*us:mw'
ENTRE EMPLEADOS O PERSONAL
PERTENECIENTE A LA PLANTA DEL ASEGURADD.

3,24 DARDS CAUSADOS POR LA UTILIZACION Y/C
REMOCION DE ASBESTOS

RCP-006-
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225 LA FALTA O EL INCUMPLIMIENTO, COMPLETO
O PARCIAL, DEL SUMINISTRO DE SERVICIOS
PUBLICOS, TALES COMO ELECTRICIDAD, AGUA,
GAS Y TELEFONO.

2.26 TODA RESPONSABILIDAD CIVIL ¥/O PENAL COMO
CONSECUENCIA DE ABANDONO Y/O NEGATIVA DE

ATENCION AL "PACIENTE"
297 EL DESLIZAMIENTO DE TIERRAS, FALLAS
GEOLOGICAS, TERREMOTOS, TEMBLORES,

ASENTAMIENTOS, CAMBIOS EN LOS NIVELES DE
TEMPERATURA O AGUA, INCONSISTENCIA DEL
SUELO O SUBSUELD, LLUVIAS, INUNDACIONES,
ERUPCION VOLCANICA CUALQUIER OTRA
PERTURBACION ATMOSFERICA O DE LA
NATURALEZA; ASf COMO TAMBIEN LOS DAROS
CALUSADOS POR LA ACCION PAULATINA DE GASES
O VAPORES, SEDIMENTACIONES O DESHECHOS
COMO HUMO, HOLLIN, POLVO Y OTROS,
HUMEDAD, MOHO, HUNDIMIENTO DE TERRENO ¥
SUS MEJORAS, POR CORRIMIENTO DE TIERRAS,
VIBRACIONES, FILTRACIONES, DERRAMES, O
POR INUNDACIONES DE AGUAS ESTANCADAS O
CORRIENTES DE AGUA.

2.28 EL INCUMPLIMIENTO PARCIAL O TOTAL, TARDIO ©
DEFECTUOSO DE PACTOS O CONVENIOS QUE VAYAN
MAS ALLA DEL ALCANCE DE LA RESPONSABILIDAD
CIVIL DEL ASEGURADO, O MEDIANTE LOS CUALES
EL ASEGURADD ASUMA O PRETENDA ASUMIR LA
RESPONSABILIDAD DE OTROS.

2.79 LA CONTAMINACION DEL MEDIO AMBIENTE,
INCLUYENDO CONTAMINACION POR RUIDO, QUE
NO SEA CONSECUENCIA DE UN ACONTECIMIENTO
ACCIDENTAL, SUBITO, REPENTINO E IMPREVISTO.

2.30 EL USO, TRANSPORTE O ALMACENAMIENTO DE
HP%SWGE asf COMO EL USO DE ARMAS DE
FUEGO.

2.31 HOMICIDIO O LESIONES VOLUNTARIAS, EXCEPTO
EL CASO DE IATROGENIA.

2.32 CARGA Y DESCARGA DE BIENES FUERA DE LOS
PREDIOS DEL ASEGURADO.

2.33 DANOS CAUSADOS POR LA APLICACION DE
ANESTESIA GENERAL, O QUE SE PRESENTEN
MIENTRAS EL PACIENTE SE ENCUENTRE BAJO
ANESTESIA GENERAL, SI TAL PROCEDIMIENTO NO
FUESE REALIZADO POR UN PROFESIONAL MEDICO
DEBIDAMENTE HABILITADO ¥ CAPACITADO PARA
REALIZARLO, Y LLEVADO A CABD DENTRO DE
UNA INSTITUCION DEBIDAMENTE EQUIPADA Y
ACREDITADA PARA TAL FIN.

3 34 PERDIDAS PATRIMONLIALES PURAS, INCLUYENDO
PERC NO LIMITADAS A PERDIDA DE UTILIDADES,
PERDIDA DE RENTAS O LUCRO CESANTE, QUE NO
SEAN CONSECUENCIA DIRECTA DE UNA LESION
CORPORAL 0 UN DARO & LA PROPIEDAD AMPARADO
POR ESTA

2.35 *ACTOS MEDICOS™ 0 "EVENTOS" OCURRIDOS FUERA
DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA O RECLAMOS
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EXTRANIERA.

2.36 PARA EL CASO DE CIRUGIA PLASTICA O ESTETICA,
SOLAMENTE SE OTORGA COBERTURA PARA LA
CIRUG RECONSTRUCTIVA POSTERIOR UN
ACCIDENTE Y LA CIRUGIA CORRECTIVA DE
ANORMALIDADES CONGENITAS.

2.37 TODA RESPONSABILIDAD CIVIL DIFERENTE A LA
PREVISTA EN ESTA POLIZA, CUALQUIERA QUE ESTA
FUERE A CAUSA DE LA TENENCIA, MANTENIMIENTO,
USO O MANEIO DE VEHICULOS MOTORIZADOS,

REQS, TERRESTRES O ACUATICOS POR DAROS A
BIENES O INMUEBLES BAJO CUIDADO, CUSTODIA
O CONTROL DEL ASEGURADO.

2.38 CON RESPECTO A PRODUCTOS Y EQUIPOS PARA
EL DIAGNOSTICO © LA TERAPEUTICA NO SE
CUBRE LA RESPONSABILIDAD CIVIL DE LOS
FABRICANTES, SUMINISTRADORES O PERSONAL
EXTEANO RESPONSABLE DEL MANTENIMIENTO DE
LOS MISMODS.

2 39 ACTOS MEDICOS OCURRIDOS FUERA DEL PERIODO
DE LA COBERTURA DE LA POLIZA.

2.40 NOTIFICACIONES  FORMULADAS POR  EL
ASEGURADO, O LOS RECLAMOS O DEMANDAS DE
TERCEROS QUE LLEGUEN A CONOCIMIENTO DEL
ASEGURADO FUERA DEL LIMITE TEMPORAL DE
VIGENCIA, O DEL PLAZO OPCIONAL PACTADO EN
EL ENDOSO CORRESPONDIENTE, AUNQUE DICHAS
NOTIFICACIONES, RECLAMOS O DEMANDAS SE
DERIVEN DE ACTOS MEDICOS PRACTICADOS
DURANTE LA VIGENCIA DE LA POLIZA.

3. EXCLUSIONES RELATIVAS A LA RESPONSABILIDAD
CIVIL GENERAL DERIVADA DE:

a) LA RESPONSABILIDAD CIVIL PATROMNAL, O

DE CUALQUIER OBLIGACION DE LA CUAL EL

ASEGURADO PUDIESE RESULTAR RESPONSABLE
EN VIRTUD DE CUALQUIER LEY O REGLAMENTOD
SOBRE ACCIDENTES DE TRABAJD, RIESGOS
PROFESIONALES, COMPENSACION PARA
DESEMPLEADOS O BENEFICIOS POR MUERTE,
INVALIDEZ, O INCAPACIDAD, O BAJO CUALQUIER
LEY O 1 DE SEGURIDAD SEMEIANTE,
SEA PUBLICA O PRIVADA.

b} CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS.
¢) VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS.

ESTAS EXCLUSIONES PODRAN SER AMPARADAS,
MEDIANTE LA EXPEDICION DEL ANEXO
CORRESPONDIENTE CUANDO SEA PREVIAMENTE
SOLICITADO POR EL CLIENTE ¥ CON EL COBRO DE
PRIMA A QUE HAYA LUGAR.

CONDICION SEGUNDA

GARANTIAS DEL ASEGURADO

El Asegurado estd obligado & cumplir con las normas que
reguian ia profesidn medica, la ley de ética médica (ley
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23 de 1981) las disposiciones legales y administrativas
de cada actividad profesional que las regulan y cuyo
incumplimiento tornaria ilegal a actividad.

MOTA: El Asegurado garantizard, 50 pena Ye que el
contrato se de por terminado desde su Infraccidn, de
conformidad con lo previsto en el articulo 1061 del Chdigo
de Comerdo, lo sigulente:

1.

Que exigird a todos los profesionales de la medicina
a su personal y/o a los profesionales en relacion de

cia y/o aprendizaje, sean 0 no da dicho
personal, que incluye a los profesionales, técnicos
y auxiliares que Intervienen en la atencion del
paciente, y los que por el motivo que fuere, trabajen
con &l Azegurado:

a) Aplicar las normas que rigen el manejo de
la historia cdinica, previstas en la resolucion
No. 1995 de 1999 del Ministerio de Salud ¥
demds normas pertinentes, especiaimente
gque contengan las caracteristicas bédsicas
de integralidad, secuencialidad, racionalidad
cientifica, disponibilidad y oportunidad, con la
obligacién de sentar en la historia clirica, un
registro adecuado del acto realizado o indicado
3 los pacientes, las observaciones, conceptos,
decisiones y resultados de las acciones en
saiud desarrolladas que permita demostrar la
existencia de la prestacion del servicio y del
cuidade de la salud brindado al pacienta,

b) Identificar la Historla Clinica con numeracion
consecutiva y el nOmero del documento
de identificacion del paciente. Incluyendo
identificacion del paciente (usuario), registros
sspecificos, anexos todos aqueilos documentos
gue sirven como sustento legal, técnico, cientifico
y/o administrativo de las acciones realizadas
en los procesos de atencion, tales como:
autorizaciones para intervenciones guirirgicas
{consentimiento  infermado), procedimientos,
autorizacién para necropsia, declaracion de
retiro voluntario y demdas documentos gue las
instituciones prestadoras de salud consideren
pertinentes, El tratamiento y/o procedimiento
necesario en cada entrada que se realice
en la historia clinica, asi como escribir en
forma concisa, legible (sl las anctaciones son
manuscritas), veraz, ordenada y prolija, toda su
actuacién médica y/o auxiliar relacionada con 1a
atencidn del paciente, asi como todos los datos
obtenidos acerca del paciente y su estado clinico,
realizando, en todos l0S CAs0S, anamnésis,
evolucidn, diagndsticos, Indicaciones, epicrisis y
cierre de la historia clinica,

¢} Verificar, controlar y asegurar Qque todas
cada una de las historias clinicas contengan un
formularic que demuestre que con el paciente
s& ha realizado un proceso de consentimiento
informado previo a la intervencion quirirgica o
tratamiente programado del paciente, excepto
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hnqueseraﬂereammmhnmpnrmta;
que permita demostrar que &l paciente y/o II;IEH
corresponda entendid lo explicado por el medico
tratante, el que deberd estar suscrito

por el/los profesional(es) interviniente(s).

¢) Conservar todas las historias clinicas tados
los registros concernientes & tratamientos /o
servicios prestados a pacientes, incluyenda
registros relativos al mantenimiento de equipes
utilizados en la prestacion de tales tratamientos
y/o servicios. Los archivos de las historias
clinicas deben conservarse en condiclones
lpcativas, procedimentales, medicambientales
y materiales proplos para tal fin, de acuerdo
con los pardmetros establecidos por el Archivo
General de la Nacion en los Acuerdos 07 de 1994,
11 de 1996 v 0S5 de 1997, o las normas que lo
deroguen, modifiquen o adicionen {articulo 17
de |a resolucion 1995 de 1995 MINSALUD)

) Entregar @ PREVISORA, o al representante
nombrado por el Asegurador, todo registro,
informacién, documento, declaracién jurada o
testimenial gue estos puedan saolicitar con &l fin
de determinar, reducir y/o eliminar la posible
responsabilidad del Asegurado.

f) Colaborar con el Asegurador, o al representante
nombrado por el Asegurador, con todas las
posibilidades a su alcance, y &n caso de ser
necesario, autorizar a estos para procurar
la obtencion de registros y cualguier otro
documento o infarmacién cuanda estos no estén
en posesion del Asegurado.

g} Cooperarcon PREVISORA, oconelrepresentante
nombrade por PREVISORA, en la Investigacion,
mediacién, acuerdo extra judiclal o defensa de
todo “reclama” o litigho,

h) Prestar a PREVISORA, © al representante
nombrado por PREVISORA, toda |a asistencla
razonable y las autorizaciones que este pueda
requerir, comprometiéndose a abonar, en caso
de corresponder, los Importes correspondientes
a su participacién (Deducible} dentro de ias 48
horas de haber recibido & requerimignta.

i} Colaborar con PREVISORA, o con el
representants nombrado por PREVISORA, para
hacer valér contra Lerceras personas, naturales
o juridicas, cualguier derecho que PREVISORA
encuenire y estime necesario, y de ser solicitado,
transmitir toda derecho de repeticién al primer
reguerimiento de éste.

j] Permitir 3 PREVISORA afectuar LrANSACCIONes O
consentlr sentencias.

k) No efectuar ninguna confesion, aceptacion de
hechos - con la Onica excepcion de aguellos
efectuados en la Interrogacién judicial - oferta,
promesa, pago o “indemnizacion” sin & previo
consentimiento par escrito del Asegurador.
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I) Conservar en perfectas  condiciones de
mantenimiento, conforme a lo estipulado por
ios fabricantes, todos los equipos usados para
¢l diagnastico y/o tratamiento de "pacientes”,
slaborando en forma prolija un registro de
sy mantenimiento, el cual deberd inclulr, por
ejemplo, 12 fecha y la descripcion de reparaciones
sfectuadas a los mismos, fecha de calibracion,
ete,

m) PREVISORA podra presentar al Asegurado una
lista especifica de recomendaciones a cumplir,
si las hublere, dentro de los treinta (30) dias
subsiguientes 2 la | gel riesgo si lo
considera pertinenta, aslgnandoles una prioridad
de iInmediata o de no inmediata, en Cuyo caso:

« PREVISORA y el Asegurado deberdn acordar
dentro de un tiempo, NO mayor a sesenta {60}
dlas posteriores a |a evaluacion del rigsgo por
parte del Asegurador, las recomendaciongs que
el Asegurado deberd cumplir.

« El Asegurado entregard a PREVISORA un plan
especifico, por escrito, para 2 implemeantacion
de todas las recomendaciones formuladas
y atordadas, incluyendo fechas limites de
cumplimiento, dentro de los noventa (94} dias
siguientes a la evaluacitn del resgo.

s El Asegurado cumplird en forma fehaciente,
dentro de los clento cincuenta (150) dias
posteriores a la evaluacion del riesgo, con las
recomendaciones acordadas con una prioridad
de inmediatas.

+ Elcumplimiento del resto delas recomendaciones
formuladas y acordadas no excedera ciento
ochenta {180) dias contados 8 partir de la fecha
de la evaluacidn del riesgo.

CONDICION TERCERA
SUMA ASEGURADA

La Suma Asegurada indicada en la (s) Condicién{es)
Particular{es) (N°) representa 1a cifra maxima por la cual
PREVISORA serd responsable por todo concepto de
“indemnizacidn®, "costas, gastos, interesesy honorarios”,
conforme a los Limites de Cobertura indicados en dicha
condicldn particular y descriptos a continuackén:

a) Limite de Cobertura por Acto Médico:
PREVISORA sera responsable por el pago de
los reclamos o sentencias judiciales relacionados
con reclamos cubiertos bajo este seguro, hasta
la suma indicada en ias Condiciones Particulares
enmo limite de cobertura gor acto médico. Dicho
imite comprende la responsablidad maxima del
Asegurador en conhceplo de indemnizaciones,
costas, gastos, Intereses y honoranas' por uno o
mas reclamos derivados de un solo acto miédico y/o
evenio.
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b) Pluralidad de Reclamos: En caso que, de un
mismo acto médico resultaren yarios reclamos de
terceros, el limite de cobertura por acto médico
indicado en las Condiciones Particulares no sufrira
incremente algung, e&s decir gue dicha limite
representa la suma maxima gue
recanocera en concepto de indemnizaclones, costas,
gastos, intereses y honorarios por el total de todos
los reclamos provenientes de un soio "acto médico™
y/o “evento”, sin parjulcio de:

+« B numerc de individuos y/o arganizacionas
aseguradas

e El numerm o8 “reciamos”
reportagas

« El nimers de personas y/u Organizacones
présgntando *reciamins” y/0 demandas

c) Limite Agregade Anual de Cobertura: S
durante la wvigenca de la poliza se produjeran
reclamos de terceros @ CONSeCUENncia de distintos
actos médicos, PREVISORA responderd por todo
conceptc de indemnizaciones, COSIas,
intereses y honomarkos hasta 1a suma
&n el item “Limite Agregado Anusl de Cobertura®
de las Condiciones Particulares, por todos los
acontecimientos reclamados y notificados durante
la vigencia de la poliza.

d) Hu-mluiﬁll-mhqurmcw

wio demandas

O por nacer,
tratamiento, o de ks exposicién continua © repetidi
provenients del mesmo onigen, 13 misma o Idéntic
causa, 0 al tratamiento de la misma enfermedad «

lesian.
CONDICION CUARTA
DEDUCIBLE
El Asegurado se a asumira su cargo el mont

por deduciple indicago en la= Condicionas Particulare
con respecto a cada reclama Que 523 indemnizable baj
esta péliza por «i/los dafo(s) 2 tercern(s).

PREVISORA responderé en cuanto al pago de
indemnizacion de dkcho reciamo neto del deducit

pactado a cargo ded ASEgUrado.
CONDICION QUINTA
PERSONAS ASEGURADAS

ay Se considerara coma “Asegurado” al establecimien
médico asistencial, sea persana de Dered
Piblicc o Privado, declarado gxpresamente
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&l cuestionario yfo en la Solicitud de Seguro ¥
designado como tal en la cardtula de la poliza, con
sujecion a los términos, condiciones y exclusiones
aqui expresados, y respecto de los a i
pricticas, tipo de organizacidn, instalaciones,
equipamiento, y personal declarado en el formulario
de Solicitud de Seguro.

Esta poiiza de seguro otorga al Asegurado todos los
derechos, cargas y obligaciones estipuladas bajo ia
misma,

b) También se consideran
siguientes personas:

- Los oficiales, administradores, directores miédicos,
jefes de departamento (incluyendo el jefe del
cuerpo meédico) o miembros del cuerpo médico
que desarrolien labores meédico-administrativas
no asistenclales para la institucién, pero amica v
exclusivamente dentro del marca y @ causa de sus
furciones netamente médico - administrativas

para la institucién asegurada.

E Las personas que sean miembros O Qque presten
servicios para juntas o comités establecidos par I
institucion asegurada; por ejemplo juntas o comites
creados para la evaluacidn de las cradenciales o €l
desempefio ciinico de los profesionales mddicos, @
para promover o mantener |a calidad de 0§ s&rvitios
médicos prestados por la institucion aseguraca,
pero Onica y exclusivamente cuando £5as personas
desempenien las labores requeridas o solicitadas por
tales juntas o comités.

- Los empleados y trabajadores voluntanos.

NOTA: No se considerard como “Asegurado” 3 ningun
profesional de 1a salud ya sea Interno, externo, residente,
voluntario, tempaorario, empleado, contratado, &n relacion
de dependencia o no, por ningun “acto médico™ prestado
o dejado de prestar a ningun "paciente” dentro o fuera de
la Institucién asegurada.

La presente péliza se podrd extender & cubrir la
Responsabliidad Civil  profesional propia de los
profesionales de la salud empleados bajo relacidn laboral
por =l Azsgurado, previo consentimiento y aprobacion dal
Asegurador, el cual emitird un endoso especial, skempre
v cuando se declare y aparezca ei nombre y

del profesional en una relacidon que se aghier= a esla
péliza, formando parte integral de la misma, y previo
pago de la prima correspondiente.

Cuando esta pbliza se extendiere a cubor 8

bilidad Civil Profesional de los profesionales de
ia salud bajo las condiciones arriba descritas, quedard
entendido y convenido que dicha extensidn operard Unich
y exclusrvamente para el ejercicio de la profesidn medica
y/u odontolbgica dentro de los predios de la institucion
asegurada por esta poliza,

como  Asegurado  1as
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PRIMA

La prima en concepto de esta poliza serd calculada con
base anual o la fraccion correspondiente al plazo de
cobertura solicitada.

CONDICION SEPTIMA

OBLIGACIONES DEL ASEGURADO EN CASO DE UN
ACONTECIMIENTO ADVERSO

El Asegurado debera motificar a PREVISORA, o 8 su
representante nombrado en las Condiciones Particulares,
cualquier acontecimiento adverso que, segin su
conocimiento, pudiera derlvar en un reclamo, Incuyendo
el hurto, extravio o pérdida de historias clinicas. Dicha
notificacién deberd hacerse dentro de las 48 horas luego
de haber recibide noticia u obtenido conocimiento de
dicho acontecimiento adverso y deberd incluir la siguiente
informacion:

1) Lugar, fecha y hora en que ocurmio ¢l acto miédico;

2) Descripcion de las circunstancias gue dieron o
pudieron dar origen al reclamo;

3) La naturaleza de las lesiones y sus posibles

secuelas;

4) Nombre, edad, sexo, domicilio y pcupacidn del
paciente;

5) MNombre y domicilio de cualquier testiga, sl
hubiere;

6) MNombre y domicilio de los intervinientes an &l acto
médico, ademas del Asegurada.

Todo lo anterior sujeto a las normas de prescripcion
contempladas en el codigo de comercio

CONDICION OCTAVA
DENUNCIA DE "RECLAMOS"

El Asegurado se obliga a notificar 3 PREVISORA, por
escrito, cualquier reciamo de un tercarc que Negue & su
conocimiento. Dicha notificacidn deberd hacerse dentro
dthitms{}}diﬁniudﬁap-ﬁrdelmuntnmque
ummmmm tal reclamo,

ummmmud:watmmer
los clementos requendos en la Condicién Séptima, sl
tal informacion no hublese sido ya comunicada por &

ASEQUIING.

Ocwmido un evento Que pudiera dar lugar a unad
reclamacion bajo esta pbliza, el asegurado estard obligado,
de acuerdo con las normas, abligaciones ¥ deberes de |2
profesidn médica, a proveer los medios NeCesanieE para
salvaguardar la salud y la vida del pasents.
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CONDICION NOVENA

RENOVACION DEL CONTRATO

£l

En e supuesto caso de renovaciones sucesivas &
ininterrumpidas de esta pdliza, la cobertura siempre se
axtendera a cubrir la responsabilidad emergente de actos
médicos ocurridos desde la Fecha de Retroactividad de la
piliza, es decir, desde el Inicio de vigencia de |a poliza
fnicial, sin importar gue dicha poliza inicial hubiese ya
vencido, siempre que el reclamo ¥ la notificacion se
formule durante una de sus renovaciones consecutivas
e ininterrumpidas.

CONDICION DECIMA
EXTENSION DEL PERIODO PARA RECLAMOS

La Extensidn dei Periodo para Reclamos dard el derecho
al Asegurado a extender, hasta un periodo maximo de dos
{2) afios, la cobertura para los reclamos que se reciban
o se formulen con posterioridad a la vigencia de la phliza
y exclusivamente por actos médicos ocurridos durante la
vigencia de |a péliza.

El anexo de Extension del Periodo parz Reclamos no
cambiara la fecha de vigencia de la presente poliza.
simplemente extenderd el periodo durante el cual, el
Asegurado, podra poner en conocimiento de

dichos reclamos.

Los Limites de Cobertura por Acto Médico y/o Agregado
Anual contratados en el Gitimo periodo de la poliza, son
jos mismos que regirdn para el anexo de Extensign del
periodo para Denunclas, es decir, dicho anexd no alterarad
la Suma Asegurada acordada en la piliza.

Para los términos de este contrato, el Asegurado podréd
contratar un anexo para la Extension del Periodo para
Reclamos en caso de rescisién o no renovacion del
contrato a su vencimiento, por una suma adicional, y bajo
ioe términos estipulados en esta cldusula, salvo cuando
el contrato se termine automaticamente por falta de
pago de la prima por el Asegurado, hecho gue generara
la pérdida de! derecho del Asegurada para la adgquisicién
de tal anexo.

A fines de obtener el anexo para la Extensidn del Perinda
para Reclamos, el Asegurado deberd hacer lo sigulente:

- Someter por escrito su solicitud a PREVISORA,
dentro de los treinta (30) dias anteriores a la
finalizacién de la presente cobertura.

- Pagar de contado la prima correspondiente.
Cumplidas las condiciones anteriores, PREVISORA:

- No podrd negarse a emitir el anexo.

- No podré cancelario una vez emitido. |

. Mantendra vigente el anexo hasta cuando se
agote la Suma Aseguraca contratads para la
Gltima vigencla de la péliza, o se agote &l perindo
otorgado de dos (2) anos, cualgulera gue suceds
primero.
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En caso que el Asegurado no cumpia con todas ¥ cada
una de las condiciones NECEsanas para ia contratacion del
anexo, PREVISORA quedara liberada de su obligacitn

de otorgario.

Igualmente, para los efectos de este contrato, si el
Asegurado opta por no adquirir &l anexg, O piarde el
derecho para hacerio, PREVISORA no serd responsable
y quedard liberado para atender cualguler reclamao
efectuado por terceros:

- Luego del vencimiento de la vigencia de la Gltima
pdliza no renovads. Sea cual fuere la fecha de
ocurrencia del hecho generador del reclamo.

A fines de calcular 1a prima por el endoso para 1a Extensidn
del Periodo para Reciamos, e Asegurador utilizard las
tarifas y condiciones existentes al momento de solicitud
del mismo por parte del Asegurado. Sin embargo, Ia

del endoso no excedera el 150% de la prima de |a
tilttima poliza contratada por el Asegurado.

CONDICION DECIMA PRIMERA
DEFENSA EN JUICIO CIVIL

En caso de demanda judicial civil contra el Asegurado, el
mismo debera dar aviso fehaciente a PREVISORA de 2
demanda promovida, 2 mas tardar el dia habil siguiente
al de haber recibido la notificacidn, v estard obligado a
remitir simultdneaments 2 PREVISORA |a poliza y todos
los documentos que pertenezcan a dicha notificacion.

El Asegurado esia obfigado & summibnistrar, sin demora,
mduihsanmrmd&mubndeqn
disponga, y 2 otorgar en favor de Ios profesionales
designados el poder para & ejercicio de |2 representacidn
judicial, entregando & rESpECtvO documento  antes
del vencimiento del plazo para contestar |a demanda,
y a cumplir con los actos procesaies que ias leyes le
impongan.

En el evento en gue = assgurado sea directamente
demandado por & tercero afectado, el asegurado debears
mmirudﬂmrMaﬂmu,n
su requerimients, las informaciones referentes a las
actuaciones producdas en el julcio y proceder a su
citacion en garantia.

PREVISORA no podra realizar acuerdos conciliatorios cor
los terceros sin ¢ consentimiento escrito del asegurado
Sin embargo, en caso de que &l msegurado rehusara 2
consentir el acuerdo propuesto por PREVISORA y optare
par la continuacion e ia accion judicial o cualquler olre
procedimiento legal reiacionado con el reclamo, deber:
dejarse por escrito entre PREVISORA v el ssegurade
que la responsabifidad total de PREVISORA por dicht
siniestro no podra exceder al monto por el cual el redlami
hubiese sido conciliado, incluyendo los gastos, COSTOS
intereses incurridos hasta la fecha de la no aceptacid
del acuerdo por parte del asegurado.

a) Medidas Precautelativas: S| se dispusiese
medidas precautelativas sobre  bienes de
RCP-00&-
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Asegurado, éste no podra exigir que PREVISORA
las sustituya.

b) "Costas, gastos, intereses Yy honorarios”™:
PREVISORA asume a su cargo, el pago de las costas
judiciales, intereses en causa civll, y de los gastos
gxtrajudiciales en que Sé incurra para Oponerse
a las pretensiones del tercero, en demandas
infundadas o no, sin embargo, cualquiera gue fuese
&l resultado del litigio, el monto de dicho conceplo
no podrd superar el 100% de la suma asegurada,
o del sublimite el excedente quedara & Cargo dal
asegurado.

c) Opcion del Asegurador: En cualquier momento,
PREVISORA, a su eleccion y discrecion y sin que
ello implique la aceptacidn de responsabilidad por
parte de en perjulcio dal Assgurado,
podré hacer pago o depésito judicial de l& Suma
Asegurada, dejando al Asegurado la direccién
exclusiva de la causa, hecho mediante el cual
PREVISORA quedard liberado de los gQasios ¥
costas que se devenguen posteriormente al igual
que de toda otra responsabilidad bajo la péliza en
relacién con la pretension del(de los) tercernis]
damnificados y/o con el hecho gue ia
responsabiiidad del Asegurado.

CONDICION DECIMA SEGUNDA
PROCESO PENAL

5| se promoviese proceso penal el Asegurado debera
dar aviso de Inmediato @ PREVISORA. El Asegurado
deberd designar al profesional o profesionales que lo
defenderan, e Informarke a PREVISORA el nombre del
abogado defensor que designe y de todas las actuaciones
surtidas en al procesa,

Si en e procesc penal se constituye parte civil, &
Aﬂﬂurﬂﬂndebﬂ'ﬂmntenﬂp:rmamrrttm&ntemfnmdn
al asegurador sobre el desarrolio de tal accion.

PREVISORA podrd colaborar proporcionando  al
Asagurado, & Su requerimienta, asescramisnio juridico
o de peritos o delegados técnicos. El asesoramiento
efectuado por PREVISORA no implica |2 aceptacion
de responsabilidad frente al Assgurado o [Erceqcs &n
los términos de la presente poliza. Tampoco exittird
aceptacién de responsabilidad cuanda el Assguraco
designase a su cuenta y riesgo a profesionales vinculados
con PREVISORA.

Queda claramente establecido que el Asegurado Dene
desde el Inicio y en todo momento, la plena

del proceso penal, y con tales potestades, aceptar o no
los aportes técnicos PREVISORA, sin que glio afecte en
absoluty sus derechos coma Asegurado emanados O
este contrato.
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CONDICION DECIMA TERCERA
TERMINACION ¥ REVOCACION DE LA POLIZA

El presente Seguro terminard por extincion del
periodo por el cual se contratd, sl no se efectuase la
renovacigén correspondiente, por desaparicién del riego,
o agotamiento del limite asegurado, caso en el cual
PREVISORA tiene derecho a devengar |a totalidad de la
prima correspondlente a la vigencia contratada.

El contrato de seguro podré ser revocado unilateraimente
por los contratantes. Por PREVISORA, mediante noticia
gscrita al Asegurado, enviada a su ultima  direccian
conocida, con no menos de diez dias de antalacion,
contados a partir de la fecha del envio. Por el Asegurado,
en cualquier momento, mediante aviso escritc a
PREVISORA. En todo caso las partes sujeta a o
establecido en el Articulo 1071 del Cadigo de Comercio.

CONDICION DECIMA CUARTA
PERDIDA DEL DERECHO DE INDEMNIZACION

El asegurado y/o los beneficiarios perderan en forma
tatal los derechos que se deriven de esta piliza en los
sigulantes casos.

a) Cuando cse presenten O realicen reclamacionas
fraudulentas, basada en documentos o declaraciones
falsas, o se utilicen mecanismos enganosas.

b) Por el incumplimiento de las garantias axigidas al
asegurado n esta poliza.

¢) Cuando se renuncie a los derechos contra gquien sea
responsable del siniestro.

CONDICION DECIMA QUINTA
CLAUSULA COMPROMISORIA

Las controversias que eventualmeanis pusdan surglr antré
PREVISORA y &l asegurada por razén de ia celebracion,
ejecucién terminacidn del contrato de seguro, serdn
sometidas a la decisién de un tribunat ge arbitramento Gue
serd nombrado v de acuerdo con lo establecido
an el decreto 1818 de 1958 ¥ demés NOrMAS vigentas
que rigen la matena, & domecilia serd Bogota

CONDICION DECIMA SEXTA
VERIFICACION DEL SINIESTRO

PREVISORA podré designar uno 0 mas expertos para
mdmvhﬂunﬂﬁn de la presentacion a
su cargo, examinar 13 prueba instrumantal y realizar las
i necesarias a tales fines

B Informe del o de los expertos no Comprometens 3
PREVISORA a que acepie 5us COnChSonEs., ODEMONES
¥ recomendaciones, pues el mismeo TV UMCIRenDE
como elemento de juicio para g PREVISORA pusda
pronunciarse acerca del derecho ds

RCP-006-3
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El Asegurado puede hacerse representar, a su costa, en
gl procedimienta de verificacion y liquidacion del dafio.

CLAUSULA DECIMA sim;qh

SUBROGACION

En casc de "reclamo’ bajo esta pdliza, PREVISORA
se subrogard en todos oS derechos contra un tercera
que correspondan al Asegurado, y eéste ejecutard ¥
suministrara  al Asegurador todos los documentos
necesarios para garantizar tales derechos.

A peticidn PREVISORA, & asegurado debera hacer todo
lo que esté 3 su alcance para permitirie i ejercicio de los
derechos derlvados de |2 subrogacion.

CONDICION DECIMA OCTAVA

RETICENCIA

La reticenclacla inexactitud sobre hechos 0 circunstancias
gue, conocidos por PREVISORA, lo hubieren retraldo de
celebrar &l contrato, O inducido a estipular condiciones
mas onerosas, producen 13 nulidad relativa del seguro.
En los términos previstos en el Articulo 1058 del Codigo
del Comercio.

cONDICION DECIMA NOVENA

mvﬁrlmcmﬂvmmumnmzm ACUERDO
EXTRAJUDICIAL DE RECLAMOS

5in perjulcio de cualgulera de |as disposiciones contenicas
en la presente pdliza, PR ga compromele A
investigar las cuestiones inherentes a |a responsabiligad
y @ pagar toda indemnizacion por dafios gue el asegurado
tenga la obligacion legal de pagar Y, asimismo defender
todo reclamo gue corresponda bajo s condiciones de la
presente poliza.

En caso de reclamo contra un asegurado - ya sea judicial
o extrajudicial - si un acuerdo transaccional propuesto
por P RA a un reclamante, y que este Gitimo esta
dicpuesto a aceptar, no pudiere concretarse por opasicion
del Asegurado, en & supuesto de dictarse a posterior
sentencia condenatoria por una suma superior 3 ja del
acuerda frustrado, serd exclusive cargo dei Asegurado
ja diferencia entre el monto de ésta y aguél asl como los
intereses y las costas que e devenguen con posterioridad
a la fecha de 18 oposicidn.

CONDICION VIGESIMA

EXENCION DE RESPONSABILIDAD POR PARTE DE
PREVISORA

En relacion con cuaiquler reclamo quée s pueda realizar
en virtud de la presente pdliza, PREVISORA podra
en cualguier momento pagar la suma asggurada a, &N
sy caco, el remanente de la suma asegurada aplicabla

Bés A0 AB 17

g cualguler monto infarior por e cual se pueda
acordar extrajudicialments sl reclamo. Luego de elio,

RA abandonard el control oe tales reclamos ¥
no asumird ningln tipo de responsabilidad con referencii
a |08 mIsSMEs.

CONDICION VIGESIMA PRIMERA
AUDITORIA E INSPECCION

. PREVISORA tendra & derecho de Inspeccionar 12
propiedad y operaciones del Asegurado - Incluyendd
{a revisibn de manuaies ge procedimiento *
mantenimiento, politicas y protocolos o
atc, - en cuahguier momentc durante |a vigendia &
esta pdliza, a fin de sugent que éste mantenga u

nivel adecuado de supervision de riesgo y
de sinlesiros

- De igual manera, tendra el derech
de practicar médico-legales de |

documentacién ciinica ¥ demas

relacionada con la atencién del "paciente” y de I
practicas medicas institucionales, asl como de
aplicacién, utilizacion y gocumentacién del proce:
de consentimiento i

. También, PREVISORA podra examinar y audit
los libros y expedientas del Asegurado en cualgul
momento durante la vigencia de esta poliza
dentro de un periodo de 3 (tres) aflos despu
del vencimiento de fa misma, & todo cuanto
relacione con este Seguro.

CONDICION VIGESIMA SEGUNDA

OTROS SEGUROS

En caso que &l Asegurado contard can otra poliza o podil
de seguro de Responsabilidad Civil Profesional Méd|
los aseguradores oGeDeran soportar |2 indemnizac
debida al asegurado en proporcion a la cuantia de
respectivos Contratos, siempre que el asegurado h
actuado de buena fe. La mala fe en la contratacian

uce nulidad, de acuerdo con jo estipulado
articulo 1092 dei Cadigo del Comercio.

El asegurado deberd informar por escrito @ PREVISC
jos seguros de igual naturaleza que contrate St
interés, dentro de los diez dias & parth

g La nservancia de esta obliga
producira la terminacion del contrato, 8 menas qu
valor conjunto de los seguros no exceda el valor rea
interés asegurade, de acuerdo con lo estipulado ¢

articulo 1093 del Codigo del Comercio.

CONDICION VIGESIMA TERCERA

CESION DE DERECHOS

El Asegurada no s ceder a terceros los derecho
beneficios gque le son atorgados por |3 presente pol

RCF
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CONDICION VIGESIMA CUARTA

MODIFICACIONES A LA POLIZA

Todas las modificaciones y/o desistimientos y/o renuncias
a las derechos y/o beneficios de la presente poliza seran
efectuados solamente por medio de anexc emitido,
debidamente firmado por un representante” autorizado
por PREVISORA. El anexc asl emitido formara parte
integrante de la presente pdliza.

CONDICION VIGESIMA QUINTA

DEFINICIONES

a) Evento: Cualquier acclon realizada por el Asegurado
que sea cuestionada por un tercero en razon de
que produzca “"Daflos Materiales” y/o “Lesiones
Corporales™ a dichos terceros, a causa de haber
obrado con negligencia, impericia, imprudencia y/o
en inobservancia de los deberes a suU cargo,

A los efectos de este seguro se considerara como
un solo y mismo evento la exposicién repentina,
continua o repetida a condiclones perjudiciales o
dafiinas a terceros gue causen dafios y/o |eslones
imprevistos e inesperados por @l Asegurado.

b) Dafios Materiales: Cualguier perjulcio, pérdida
fisica, menoscabo o destruccion de una cosa
tangible.

¢) Lesiones Corporales: Cualguier dafio corporal o
menascabo de la salud, asi como tmblén cualguier
merma de la integridad fisica, incluyenda fla
muearte,

d) Costas, Gastos, Intereses y Honorarios:
Los Inmtereses y las costas, gastos y honorarios
incurridos por PREVISORA para la asistencia legal
y para realizar las investigaciones, la liguidacién, la
defensa o la transaccion extrajudicial de cuaiguier
reclamo que pudiese surgir bajo esta péliza. También
se Incluyen bajo este rubro todos los intsreses y
las costas, gastos y honorarios incurridos por el
Asegurado como en caso de ser condenado & pagar
en julcio.

e) Fecha de Retroactividad: La fecha indicada en
las Condiciones Particulares de esta podliza. Se
entiende como la fecha en gque comignia & regir
la primera pdliza contratada entre 2i Asegurado v
PREVISORA. Las renovaciones sucesivas de asta
phliza con este Asegurador no alterardn dicha fecha
inicial,

f) Indemnizaclén: Compensacién al Asegurado,
segun lo estipulado en la poliza de seguro, en
concepto de dafios y/o perjuicios incurridos coma
consecuencla de un acto médico, y la cual no
puede superar al importe de la suma asagurads
(Limite de Cobertura) indicado en las Condiciones
Particulares,

g) Paclente: Cualquier persona que reciba o haya
recibido |a prestacién de servicios y/o tratamientos
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médicos, gquirdrgicos y/o odontoldgicos con el
propésito de efectuar procedimientos diagndsticos,
profildcticos, curativos o paliativos.

h) Reclamo: Cualguier notificacion o demanda por
escrito por via judicial o extrajudicial, hacha por un
tercero, y recibida por el Aseguradao o 5u Asegurador,
solicitando compensacion en forma monataria y/o
de servicios por dafios v/o perjuicios ocasionados
por un "acto médico” y/o "evento”

CONDICION VIGESIMA SEXTA
ADVERTENCIAS AL ASEGURADO

- Agravacién del Riesgo

El Asegurado o el tomador segun el caso, estan abligados
2 mantener ¢ estado del riesgo. En tal virtud uno u otro
deberdn notificar por escrito al asegurador los hechos
o circunstancias no previsibles gue sobrevengan con
posterioridad a la celebracidn del contrato ¥ que, conforme
al criterio consignado en el Inciso primero del articulo
1058( reticencia del asegurada) signifiguen agravacidn
del riesgo o variacidn de su identidad local.

La notificacién se hardé con antelacidn no menor de 10
dias a la fecha de la mogificacidn del riesgo, si ésta
depende del arbitrio del asegurado o del tomador. 5i le
25 @xtrafia, dentro de los 10 dias sigulentes a aquel &n
gue tengan conocimiento de ella, conecimiento gque se
presume transcurridos 30 dias desde el momento de la
modificacian.

Notificada |s modificacién del riesgo en los términas
consignados en el inciso anterior, PREVISORA podra
revocar &l contrato o exigir & reajuste a due haya
lugar en el valor de la prima. La falta de notificacian
pportuna produce la terminacion del contrato. Pero solo
la mala fe del asegurado o del tomador dard derecho
a PREVISORA a retener |la prima no devengada. Esta
sancién no serd aplicable a los seguros de vida, excepto
a los amparos accesorics a mMenos de convencion
&n contrarin, nl cuando PREVISORA hays conocido
oportunamenta I3 modificacion y consentida con elfa, En
los términos establecidos en ¢l Articulo 1060 del Codigo
de Comercio.

CONDICION VIGESIMA SEPTIMA

INTERPRETACION DE LAS EXCLUSIONES A LA
COBERTURA CONTENIDAS EN LAS CONDICIONES
GEMERALES

Se dejan expresamente convenidas (as sigulentes reglas
gde interpretacidn, asigndndose a los vocablos utilizados

los significados y equivalencias que se consignan.

1. Hechos de Guerra Internacional: 5S¢ entienden
por tales los hechos dafiosos origenades &n un estado
de guerra (declarado o no) con obra 4 otros paises,
con la intervencién de las fusrzas organizadas
militarmente (regulares o Eregulares, participen o
no civiles),
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4.

7.

Hechos de Guerra Clvil: Se entienden por tales los
hechos dafiosos originados en un estado de lucha
armada entre los habitantes del pais, o entre ellos y
fuerzas regulares, caracterizado por la organizacion
militar de los contendlentes (participen o no
civiles), cualquiera fuese su extensidn geografica,
intensidad o duracién, y que tienda a dgrribar los
poderes constituldos u obtener la secesion de una
parte del territorio de la Nacién.

Hechos de Rebelibn: Se entienden por tales
las hechos dafiosos originados en un alzamiento
armado que pretenda derrocar &l Goblerno Macional,
o suprimir o modificar el régimen constituclonal o
legal vigenta,

Se entienden eguivalentes 2 los de rebelidn otros
hechos que encuadren en jos caracteres descritos,
tales como revolucibn, sublevacién, usurpacién
del poder, Insurreccién, insubordinacion
conspiracidn.

Hechos de Sedicion y Motin: 52 entienden por
tales los hechos dafiosos mediante el empleo de las
ramas gue pretendan impedir transitoriamenta el
libre funcionamiento del régimen constitucional o
legal vigentes.

Se entienden eguivalentes 2 los de sedicidn otros
hechos que encuadren en los caracteres descritos,
tales como asonada y conmecion civil,

Azsonada: Se entenden por tales los hechos
dafiosos realizados en forma tumultaria para exigir
violentamente de la autoridad la ejecucion u omision
de algln acto proplo de sus funclones.

Se entienden equivalentes a asonada otros hechos
que encuadren en los caracteres descritos; tales
como alboroto, aiteracidn del orden pdblico,
desdrdenes, disturbios, revueltas y conmocidn
ciwil.

Hechos de Vandalismo o Conmocion Popular:
Se entienden por tales los hechos dafiosos originados
por el accionar destructivo de turbas que actuan
irracional ¥ desordenadamente.

Hechos de Guerrilla: Se entienden por tales los
hechos dafiosos originados a raiz de las accionas
de hostigamiento o agresidn de grupos armadas
irregulares (civiles o militarizados), contra cualguier
autoridad o fuerza plblica o sectores de |a poblacidn.
Se entienden equivalentes a los hechos de guerrilla
los hechos de subversidn,

Hechos de Terrorismo: Se entienden por tales las
actos que provogquen o mantengan en estado de
zozrobra o terror a8 1a poblacion o a un sector de ella,
gue pongan en peligro la vida, |a integridad fisica o la
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libertad de las personas o las edificaciones o medios
de comunicacion, transporte, procesamiento o
conducclén de fiuidos o fuerzas motrices valiendase
de medios para causar estragos.

Mo se consideran como hechos de terrorismo aguellos
hechos alsiados y esporddicos de delincuencia
comun.

Hechos de Huelga: Se entienden por tales los
hechos dafiosos originados a raiz de la abstencion
concertada de concurrir al lugar de trabajo o de
trabajar, dispuesta por entidades gremiales de
trabajadores (reconacidas o no oficlalmente), o por
grupos de trabajadores al margen de aquellas.

No se tomard en cuenta |a fnalidad gremial o
extragremial gque motivé |a huelga, asli como
tampoco su calificacitn de legal o legal,

Hechos de Lock out: S entienden por tales los
hechos dafiosos originados por:

El clerre de establecimientos de trabajo dispuasto
por uno o mas empleadores o por entidad gremial
gue los agrupa (reconocida o no oficlalmente), o

El despido simultdnec de una multiplicidad de
trabajadores que paralice total o parcialmente la
explotacion de un establecimiento. No se tomara
en cuenta |a finalidad gremial o extragremial que
muotivo el lock out, asl como tampoco su calificacion
de legal o ilegal.

Otros Hechos (1): Atentado, depredacion,
devastacidn, Intimidaclén, sabotaje, saquec u
otros hechos similares, en tante encuadren an los
respectivos hechos descritos bajo esta clausula, se
consideran hechos de guerra civil o internacional, de
rebelidn, de sedicidn o motin, de tumulto popular,
de vandalismo o malevolencia popular, de guerrilia,
de terrorismeo o de huslga o de lock out.

Otros Hechos (2): Los hechos dafiosos originados
en la prevencidn o represion por la autoridad o
fuerza plblica de los hechos descritos, saguiran su
tratamiento en cuanto a su cobertura o exclusién
del segurg,

Notificaciones - Domicilio: Toda comunicacidn
a que haya lugar entre las partes con motivo de la
ejecucidn de las condiciones estipuladas en esta
piliza, s& hace por escrito ¥ &5 prueba suficiente de la
niotificacicn, la constancia de envio escrito por correo
recomendado o certificado, 2 la uitima direccidn
conocida de las partes,

Se exceptia ia obligacidn de comunicacion escrita,
la que se refiere &l aviso de siniestro al Aseguradar
par parte del Asegurado, en virtud de |0 dispuesto
en el Articulo 1075 del Codigo de Comercio.

ACTUALIZACION 28 / 01 / 2008
RCP-006-3
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5 | SEGURO TRANSPORTES POLIZA TRADICIONAL AUTOMATICA TODO RIESGO DE VALORES

SECURDS
1 ol T CERTIFICADO DB W CERTIFICADS ChA. POLEEE LIDER CENTIFICADO LIDER W AP, |
5 |2 | 2000 ANEXO DE DECLARACION 55 S
TOMADOR  G2T380-E.5.E. HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS L L] 807 004 303-5
oomcexs  LOS PATIOS NORTE DE SANTANDER, LOS PATIOS, NORTE DE SANTANDER TILEFOND )
ASECURADD G2TI80-E 5 E HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS Lo 807 004 303-5
pmgccios  LOS PATIOS NORTE DE SANTANDER, LOS PATICS, NORTE DE SANTANDER TELEFOMO
EMTDOEN  CUCUTA o] e EXPEDRCION . WIGEWCIA
ESDE WANTE m

MOMDDA  Pasos e o | i Ao -
Tiro cammio .00 B0 |8 5§ |2 | 2008 |1 |1 | 2000 70000 i & | 2000 Lt N

o RS W A RS TOIT A,
camGam & E.5E HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOR 4, PAGO A LOS 30 DIA £ 18660 000.00
COrigen: OFICIHAS DEL HOSPITAL Destino: BANCOS Y/0 CORPORACIONES
Despachador: HOSPITAL LOCAL DE LOS PATIOS
Categoris: 1-UNICA MEDIOS DE TRANSPORTE

__-MPAROE CONTRATADOS
No. RAmMpATO Valor Asegqurado AumVh Frima
30 CORERTURA TRADICIONAL DE VALOHRES 14,990, 000.00 BI 80, 000 .00
peducible; 10.00% DEL VALOE DEL DESPACHD Minime 0.00 §

BENEFICIARIOS
Mombre Porcentaje

TRP-003-1 - POLIZA AUTOMATICA DE TODD RIESGD FARA EL SEGURO DE

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADD SE FACTURAN LOS VALORES MOVILIZADOS DURANTE EL MES DE ENERC DE

2009, TOMANDD COMO REFERENCIA LA RELACION SUMINISTRADA PFOR EL ASEGURADD CONM FECHA DE RECIBIDD DEL
04 /02/200%.
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