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Medellin, veintiséis (26) de enero de dos mil veinticuatro (2024)
Proceso DECLARATIVO RESPONSABILIDAD CIVIL MEDICA
Radicado 05001 31030162018 00080 01

Demandante MELISA ANDREA OTALVARO OSORIO, MYRIAM
MAYRED OSORIO ALVAREZ y CESAR ALONSO
OTALVARO RUIZ

Demandado BIOLASER S.A.S., QUIRUSTETIC S.A.S., HERNAN
DARIO RESTREPO y DIEGO ARMANDO FRANCO
ARIAS

Juzgado Origen | DIECISEIS CIVIL CIRCUITO MEDELLIN

Decide la Sala la apelacién de la sentencia en el proceso de la referencia.
1. ANTECEDENTES.

1.1 DEMANDAL

Pretende la demandante que se declare la responsabilidad civil de los
demandados y se les condene solidariamente al pago de perjuicios
patrimoniales 2 y extrapatrimoniales 3, mas indexacién e intereses
moratorios hasta el pago efectivo.

Describe las condiciones personales de Melisa Andrea Otalvaro Osorio y
su vinculo parental con los codemandantes (padres), asi como sus
condiciones fisicas y habitos para cuando tenia 23 afos, detalles que
también precisa para el momento de la demanda.

Relata que el 10 de mayo de 2013 la referida actora acudié a cita con el
médico cirujano estético Hernan Dario Restrepo en las instalaciones de
Biolaser, con el proposito de mejorar su aspecto corporal, momento en el
que en la apertura de su historia clinica se hicieron constar su buena
condicién fisica y normal estado general, asi como que la indicacion del
profesional fue lipoescultura y mastopexia; que en evaluacién
preoperatoria del 8 de julio de 2013 se dejo constancia de que consumia
cigarrillos y al dia siguiente se le practic6 lipomoldeamiento corporal,
implantes de protesis mamarias y pexia mamaria; que el 22 de julio de
2013 en revision médica se detecto leve ulceracién en borde superior de
areola derecha y el 26 de julio siguiente leve dehiscencia de sutura peri
aerolar bilateral, la que se suturé y reaparecié, quedando como secuelas
cicatrices inestéticas peri aerolares bilaterales, especialmente en la mama

L Ver ruta carpeta 01Primeralnstancia / archivo 02.Cuaderno Principal paginas 137 — 150; 283 — 297 (reforma).
2 Por concepto de dafio emergente en favor de César Alonso Otélvaro Ruiz y Miryam Mayred Osorio Alvarez,
la suma de $13'778.966 y; por el mismo concepto, en favor de Melisa Andrea Otélvaro Osorio, la suma de
$14’948.330, mas el costo de la cirugia reconstructiva que dice requiere.

3 En favor de Melisa Andrea Otalvaro Osorio 100 SMMLV por dafio moral y 150 SMLMV por dafio fisioldgico y
vida de relacién y; en favor de César Alonso Otalvaro Ruiz y Miryam Mayred Osorio Alvarez, 25 SMMLV por
dafio moral.
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derecha, segin nota del 25 de octubre de 2013, que en similar sentido se
dej6 el 29 de abril de 2014.

Agrega que el 4 de agosto de 2014 acudi6 al mismo profesional, quien le
manifestd que deseaba mejorar el aspecto de las cicatrices de las mamas
y un retoque de lipo, momento en el que se le diagnosticé lipodistrofia,
fibrosis y afecciones cicatriciales con observacion de “Cicatrices inesteticas
en las mamas”(SIC), el profesional le sugiri6 correcciéon de cicatrices,
seudoptosis de mamas y retoque de lipoescultura. Se destaca que para ese
momento la paciente era fumadora.

Sostiene que en la historia clinica se registra consulta del 3 de septiembre
de 2014 con el médico Diego Armando Franco Arias, quien indica
mastopexia correctiva y lipo transferencia en los gltteos, sin embargo,
afirma que ella no asistid a tal cita y; que el mismo dia los dos médicos
referidos llevaron a cabo la cirugia de correccion y, en el postoperatorio
presentd reaccion de cuerpo extrafio en las suturas de la region
suprareolar derecha

Afirma que los dafios estéticos y fisioldgicos causados consisten en
cicatrices inestéticas peri aerolares bilaterales, especialmente en la mama
derechay; que en abril de 2017 se le dictamin6 dafio estético por parte del
médico especialista en cirugia plastica Alberto Kurzar Schall, del que
trascribe sus consideraciones y, especialmente, lo siguiente: “la paciente
presenta areolas asimétricas con deformidad en la porcion superior de la
areola derecha, cicatrices en la region infra mamaria y descenso de ambos
polos inferiores; ademds, persisten algunas acumulaciones grasas en la
espalda, los flancos y el abdomen”.

Asevera que tales dafios son producto de la impericia de los citados
médicos porque Hernan Dario Rios Restrepo era el que se anunciaba en
medios publicitarios, lo que laimpulsé a elegirlo, pero en realidad operaba
a través de otros médicos y esa falta de evaluacion suficiente y prudente
impidieron considerar su condicién de paciente que fumaba e ingeria
licor, lo que derivé en las referidas secuelas.

Manifiesta que los costos de las cirugias fueron atendidos por los padres,
que cotizé cirugia de reconstruccién, efectué consultas acerca de la
idoneidad de los demandados y, describe las afecciones personales y
sociales que le ha causado en su diario vivir lo acontecido.

1.2 CONTESTACION.
QUIRUSTETIC S.A.S., reconoci6é como cierto que el 3 de septiembre de

2014 se realizé una intervenciéon a Melisa Otalvaro para correccion de
cicatriz, asi como las relaciones de parentesco del extremo activo; negé
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que no se hubiera examinado a la paciente el 3 de septiembre de 2014 y
en cuanto a los restantes, indic6 no constarle o no constituir propiamente
hechos*.

Se opuso a las pretensiones y formuld las excepciones que denomino:

- “Falta de legitimacion por pasiva”, pues no se observa entre la
inconformidad y la atencién prestada mediante un contrato de
arrendamiento de quir6fano una relacién contractual con la
demandante.

- “Inexistencia de la obligacién”, por no estar probado que el dafio se
debid al actuar de la institucion.

- “Ausencia de perjuicios en la cuantia que alude la demanda y
consecuencial cobro de los no debido”, porque se busca un
enriquecimiento injustificado mediante sumas exorbitantes.

- “Falta de nexo causal”, por cuanto las consecuencias narradas no tienen
que ver con la IPS.

- “Inexistencia de responsabilidad civil contractual”, porque no tuvo la
demandante contrato con la IPS.

- “Prescripcion’”.

HERNAN DARIO RESTREPO acepté como cierto que el 10 de mayo de
2013 la paciente consulté con él, que se sugirié el procedimiento
quirurgico, que la paciente consumia cigarrillos para el afio 2013, que el 9
de julio de 2013 le fueron realizados los procedimientos descritos por el
cirujano plastico Jaime Rivera y contdé con su acompafiamiento como
ayudante quirargico, que el 26 de julio de 2013 observoé “leve dehiscencia
de sutura peri areolar bitaleral”, se realiz6 asepsia y cierre por sutura, que
la paciente regreso en abril de 2014, que consulto el 4 de agosto de 2014
y se le realizé el diagnostico y sugerencia del procedimiento de correcciéon
y que el 3 de septiembre de 2014 acompafié como colaborador la cirugia
de correccion realizada por el médico Diego Armando Franco; neg6 que
sea cirujano estético, que las cicatrices advertidas el 26 de octubre de
2013 califiquen como secuela, que no se hubiera examinado a la paciente
el 3 de septiembre de 2014, que desconociera el equipo quirtrgico y nego
los dafios aludidos en la demanda. En cuanto a los restantes, sefialé que
no le constan o no constituyen hechos®.

Se opuso a las pretensiones de la demanda y propuso como medios
exceptivos los siguientes:

- “Falta de legitimacion en la causa por pasiva”, porque no practico los
procedimientos y solo fungié como auxiliar o ayudante.

4 lbid. archivo 02.Cuaderno Principal paginas 184 - 190
> |bid. paginas 213-237
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- “Ausencia de culpa”, porque actué diligentemente conforme la lex artis.

- “Presuncion de buena fe” que obliga a la demandante a desvirtuarla,
probando la ineptitud del profesional en la salud.

- "Ausencia de nexo causal”, porque no realizé las intervenciones
quirurgicas y se trata de complicaciones que son consecuencia de los
habitos de la paciente y la inobservancia del tratamiento ordenado, asi
como de riesgos inherentes al procedimiento que fueron aceptados por
la paciente a través del consentimiento informado.

BIOLASER S.A.S., reconoci6é como cierto que la paciente fumaba segun lo
reporta la historia clinica, que present6 una leve dehiscencia de sutura,
que fue evaluada en abril de 2014 y el 4 de agosto siguiente y que presentd
una reaccién de cuerpo extrafio al material de sutura; negé que quedaron
cicatrices inestéticas peri areolares bilaterales como secuelas; en cuanto a
los demas hechos refirié que no le constan®.

Formulé como excepciones las que denomind:

- “Inexistencia de culpa”, porque procedié de manera adecuada.
- “Ausencia de nexo causal”, toda vez que los dafios que se reclaman no
se relacionan con el proceder de la entidad.

DIEGO ARMANDO FRANCO ARIAS” no acept6 ningtn hecho e indic6 que
no le constan y deben probarse.

Se opuso a las pretensiones y formulé como excepciones las que
denomino:

- “Inexistencia del derecho que se reclama”, por cuanto la demandante se
sometio a las cirugias asumiendo sus riesgos, no siguio las previsiones
de los médicos, no controlé sus habitos de fumar, propicié con su
propia conducta el aumento de grasa y los médicos hicieron lo que
cientificamente era procedente.

- “Ausencia de responsabilidad por parte del cirujano pldstico Diego
Armando Franco Arias”, toda vez que los resultados de su intervencién
eran previsibles y posibles si no se reducian a la menor expresion los
factores de riesgo.

1.3 PRIMERA INSTANCIAS.

El 17 de septiembre de 2021, el juez de primera instancia profirid
sentencia, mediante la cual desestimd las pretensiones al declarar

6 1bid. paginas 301-308
71bid. paginas 394-400
8 |bid. ver archivos 15. SentenciaPrimeralnstancia
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fundada la excepcion ausencia de culpa de los galenos e instituciones
demandadas.

Considerd que la actora no acredit6 la culpa como presupuesto de la
responsabilidad civil médica, por el contrario, la paciente se someti6 a las
intervenciones quirdrgicas pese a su condicibn de fumadora vy
consumidora de licor, a sabiendas de las complicaciones que le generaria,
descuidando al tiempo su ingesta de alimentos, lo que produjo aumento
de peso e impidio la cura de sus heridas.

Precis6 que la obligacion es de medios, toda vez que la parte actora no
demostré que en el contrato celebrado entre la paciente y el médico
Hernan Dario Restrepo éste se hubiere comprometido a un resultado
especifico, obligando a los demandantes a demostrar las imputaciones que
hacen frente a los demandados.

Sostuvo que, contrario a lo afirmado en la demanda, no existe prueba de
que la paciente escogio a Hernan Dario Restrepo por ser quien se anuncia
como cirujano estético, que en nota del 2 de julio de 2013 la paciente
reconocié expresamente que le fue explicado el procedimiento, el equipo
que lo realizaria, las complicaciones y recomendaciones pre y
postoperatorias, por lo que tampoco se probd que le fue omitida
informacién sobre la practica de la cirugia por parte de un tercero.

Del desconocimiento del médico Diego Armando Franco Arias, sefial6 que
la historia clinica de la IPS Biolaser del 3 de septiembre de 2014 registra
nota médica suscrita por dicho profesional, en donde reporta revision,
motivo de consulta y procedimiento recomendado a la paciente, que tal
documento es publico, se entiende auténtico y no se cuestiono su eficacia
probatoria y; que obra en la historia clinica constancia emanada de la
paciente donde expresa que recibié informacién sobre el equipo médico,
riesgos inherentes, secuelas y menciona al médico Diego Armando como
cirujano plastico y a Hernan Restrepo como ayudante, por lo que no tiene
fundamento el reproche de la actora.

Resaltd que la paciente firmé los formularios de consentimiento
informado y que, si bien manifest6 en interrogatorio que no los ley9, debia
considerarse que ha estado sometida a los mismos procedimientos en
varias ocasiones y que una persona responsable se entera de sus derechos
y riesgos de la intervencion, a pesar de que en el documento no se
mencionen.

Adujo que los consentimientos informados advierten claramente que el
habito de fumar es considerado un factor de riesgo para los
procedimientos quirurgicos, sin que la paciente atendiera la
recomendacion médica, agregando que la condicion de fumadora no es
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una contraindicacion para la cirugia, pues el perito Alberto Kurzel
manifestd que el procedimiento no se realiz0 de manera equivoca,
irregular, sin experiencia o con errores.

Con relacion a la dehiscencia de sutura y fibrosis indic6 que el perito
explicé que constituye un riesgo inherente de toda operacién, aclarando
que la asimetria y cicatrices son consecuencia de la dehiscencia y se puede
presentar en cualquier operacion por variedad de causas, inclusive por el
mismo cuerpo del paciente y pudo ocurrir por el tabaquismo.

Destacé que el perito Juan Camilo Arango Uribe concluy6 que la paciente
fue evaluada antes del procedimiento por cirujanos plasticos con las
debidas explicaciones a la paciente y que se adopt6 una conducta acertada
frente a los diagndsticos y; que, en idéntico sentido, el especialista en
cirugia plastica Hernando Pérez manifesté que se atendieron todos los
protocolos que deben observarse, que en la mastopexia puede
presentarse hematoma, pérdida de aureola, necrosis y que la deformacion
de las heridas podia ser por el aumento de peso de la paciente.

En definitiva, el fallador hallé acreditado que los demandados actuaron
debidamente y que la demandada fue la responsable de las dificultades
post operatorias.

1.4 TRAMITE DE LA APELACION.

La sentencia de primera instancia fue proferida por escrito y notificada en
estados, siendo apelada en la debida oportunidad por la demandante,
quien presento por escrito los reparos concretos a la decision dentro de los
tres dias siguientes a su finalizacion. El recurso de apelacion fue admitido
por auto del 19 de octubre de 2021.

Considerando el estado de emergencia sanitaria, se dio aplicacién al
articulo 14 del Decreto Legislativo 806 del 4 de junio de 2020 9,
concediéndole al apelante la oportunidad para sustentar el recurso y a la
contraparte para la réplica, derecho del cual ambas partes hicieron uso
oportunamente.

2. CONTROL DE LEGALIDAD Y COMPETENCIA DEL SUPERIOR.

En atencidn a lo dispuesto en el numeral 12 del articulo 42 y en el articulo
132 del Codigo General del Proceso, se aprecian reunidos los
presupuestos procesales para emitir sentencia porque se verifico la

9 Mediante la Ley 2213 de 2022, se acogié como legislacion permanente las disposiciones de dicho decreto
para implementar las tecnologias de la informacién y las comunicaciones en las actuaciones judiciales, la ley
conserva en el articulo 12 la disposicion del articulo 14 del decreto en cuanto al tramite de la apelacion de
sentencias en materia civil y familia.
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demanda en forma y su tramite adecuado, la competencia del juez, la
capacidad para ser parte y acudir al proceso respecto de los extremos del
litigio, debiéndose destacar que no se advierten vicios ni irregularidades
que configuren nulidad.

Por disposicion del articulo 328 del Estatuto Procesal, salvo decisiones
que se deban adoptar de oficio, esta Sala limita el analisis a los reparos
concretos efectuados por la parte apelante en contra de la decision de
primera instancia.

3. REPAROS CONCRETOS.

Con el propdsito de que se revoque la decisién de primera instancia y se
acceda a las pretensiones indemnizatorias, la parte demandante formul6
los siguientes motivos de inconformidad, frente a los cuales la pasiva
presento la correspondiente réplica.

3.1 Obligacion de resultado y no de medio.

Sostiene que la obligacion de los médicos no fue de medio, como lo sostuvo
el Juzgado, porque el contrato celebrado tenia por objeto efectuar
correcciones a las secuelas de la primera cirugia, quedando constancia
expresa en historia clinica del 4 de agosto del 2014 que lo sugerido fue una
correccion de cicatrices, seudoptosis de mamas y retoque de lipoescultura
que trascendié a una promesa, generando el médico la certidumbre del
resultado, pues de no haber sido asi la paciente no hubiese incurrido en
una segunda cirugia.

Reprocha la inaplicacion del 1618 del Cddigo Civil al fundarse la decision
Uunicamente en lo manifestado por los galenos, sin atender a la voluntad de
las partes, pues lo prometido por el médico Hernan Dario Restrepo fue la
correccion de las cicatrices dejadas en la primera cirugia y la operacién de
mastopexia persigue un fin preciso, el levantamiento de las mamas sin
deformidades, ya que quien se la practica lo hace con fines estéticos.

» Réplica Hernan Dario Restrepo. Indicé que no se probd la existencia
de una obligaciéon de resultado, sino de medios y que tampoco se
formulé la demanda en el sentido que pretende ahora la apelante.

3.2 Falta de informacion sobre el procedimiento.

Sefala que la paciente no tuvo la oportunidad de dialogar de manera
comoda y detallada con el cirujano plastico que realizé la cirugia,
extrafiandose observaciones y recomendaciones por parte del médico
Diego Armando Franco, pese a tener la obligacién de explicar los pro y
contra de la intervencion quirurgica, brindar claridad sobre el diagnéstico
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y los riesgos, mas aun cuando la paciente padecia antecedentes de fibrosis,
afecciones cicatriciales y era fumadora.

Agrega que el a quo se refiri6 de manera ligera al consentimiento
informado al afirmar que la paciente no ley6 los documentos que se le
pusieron de presente, que el hecho de haber firmado los distintos
documentos no supone un conocimiento completo de las actuaciones
administrativas, ni del personal por parte de la paciente, por cuanto es una
informacién que no estd obligada a conocer y que el consentimiento
informado no resulta util para justificar el incumplimiento del pacto.

» Réplica Herndn Dario Restrepo. Sostiene que es sorprendente
alegar la inexistencia del consentimiento informado, cuando no fue
objeto de reproche en la demanda y que, al margen de ello, se probd
su existencia con los documentos firmados por la paciente.

» Réplica de Biolaser S.A.S. Dijo que la ausencia de consentimiento no
fue objeto del proceso, pues en la demanda nunca se reprochd, ni al
momento de trabar la litis, pero no obstante, se acredité
fehacientemente que la paciente conocié y aceptd antes de ser
intervenida los riegos y complicaciones que podia generar el
procedimiento.

3.3 Acreditacion de culpa médica.

Cuestiona que el fallador no tuviera en cuenta que la paciente conoci6 al
médico Hernan Dario Restrepo por referencia de la revista Guia Estética y
que este firmé la historia clinica del 10 de mayo de 2013 como médico
cirujano, pese a no ostentar tal calidad para la época de la consulta y no
figuraba en los registros de prestadores de servicios como prestadores de
servicio en el RPS.

Reprocha que se le sugiriera precipitadamente una segunda intervencion
quirurgica a pesar de conocer los antecedentes de la primera y el
diagnodstico que padecia de lipodistrofia no clasificada, fibrosis y
afecciones cicatrizales de la piel, asi como su habito de fumar cigarrillo y
consumir licor, demostrandose los actos de negligencia y omisiones
médicas al someter a la paciente a riesgos injustificados.

Sefiala que el juzgado interpretd erroneamente la afirmaciéon del perito
Albert Schall al sostener que la condiciéon de fumadora no es una
contraindicacién cuando en la declaracion de parte, en el expediente y en
los testimonios se prueba que debia suspenderse el uso del cigarrillo
previo a la cirugia, siendo asi, un factor de contraindicacidn, situacion que
demuestra imprudencia en la praxis médica, pues no sugirié6 un
tratamiento profilactico previo que le permitiera a la paciente dejar el
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cigarrillo y el licor y paralelamente lidiar con el problema de la fibrosis,
lipodistrofia no clasificada y afecciones cicatrizales.

Afiade que el médico Diego Armando Franco no efectio revision de las
condiciones fisicas de la paciente porque de ese ello se encargé el medico
Hernan Dario Restrepo y, a pesar de que el primer profesional era el titular
encargado de la cirugia, nunca se detuvo a conocer a la paciente y hacerle
un examen o una evaluacion previa, solo el mismo dia de la cirugia fue
cuando llen6 formularios del procedimiento quirurgico, desconociéndose
igualmente la declaracién de parte de la paciente al manifestar que no
conoci6 al médico Diego Franco sino hasta la audiencia de conciliacion.

» Réplica Hernan Dario Restrepo. Dice que se probd que la atencion
preoperatoria en septiembre de 2014 fue realizada por el médico
Diego Armando Franco, que la paciente conoci6 los integrantes del
equipo quirurgico, que el consumo de cigarrillo no es una
contraindicacién para realizar el procedimiento, que se advirtié que
dicho consumo implicaba un factor de riesgo, que en la demanda no
se explicé en qué consistio la falla precisa o la mala praxis médica y
que la parte actora no prob¢ los elementos de la responsabilidad
civil médica.

» Réplica de Biolaser S.A.S. Manifiesta que la historia clinica refuta en
forma categorica las afirmaciones de la demandante sobre la
realizacion del procedimiento y el profesional que llevaria a cabo el
mismo, los dictamenes periciales confirman que el actuar de los
profesionales de la salud se ajust6 a la lex artis ad hoc y permiten
atribuir la falta de adherencia a la desatencion de instrucciones
médicas por parte de la paciente.

> Réplica IPS CLINICA QUIRUSTETIC S.A.S. Asevera que la Clinica no
omitié ningun protocolo establecido en el servicio que ocasionara
riesgos para la paciente dentro la cirugia, presto los servicios de
alquiler de quiréfano al equipo médico con el cumplimiento de
todas las exigencias y la parte demandante no cumplié con la carga

de probar los supuestos facticos y juridicos, segun el articulo 167
del CGP.

3.3. Acreditacion del dano.

Critica que el a quo no indagara por las condiciones fisicas, sicoldgicas y
de personalidad de la paciente, limitandose a decir que era una paciente
asidua a practicarse cirugias, sin profundizar en la demostracion integral
de los dafios.
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» Réplica Hernan Dario Restrepo. Indic6é que se probd que las
condiciones psicologicas y habitos de la demandada no tuvieron
relacion con el procedimiento quirurgico.

3.4 Problemas Juridicos.
Conforme a lo expuesto, corresponde a la Sala establecer:

a) Silacontroversia se enmarca en una obligaciéon de medio o de resultado
y, si se le brind6 a la paciente informacion adecuada y suficiente acerca de
los riesgos de la intervencidn quirdrgica y esta acept6 su practica mediante
consentimiento informado.

b) Si acerté la sentencia de primera instancia al concluir falta de
acreditacién de la culpa como presupuesto axioldgico de la responsabilidad
civil médica o si, como lo pretenden los recurrentes, debe revocarse la
decision y acceder a la pretension indemnizatoria por hallarse
suficientemente acreditados todos los presupuestos axioldgicos de la
accion.

4. FUNDAMENTO JURIDICO.

4.1 Presupuestos de la responsabilidad civili médica en
procedimientos estéticos.

Es doctrina probable de la Sala de Casacion Civil de la Corte Suprema de
Justicia que la responsabilidad civil médica se rige por los principios
generales de toda accion resarcitorialy que sus presupuestos axioldgicos
son el dafo, el actuar culposo del médico y el vinculo de causalidad
adecuada entre ellos!.

Indica el precedente que, por regla general e independientemente del
origen contractual o extracontractual de la prestacidn, la responsabilidad

10 Ver Sentencia SC3919-2021 del 8 de septiembre de 2021, MP Aroldo Wilson Quiroz Monsalvo: “«‘(...) los
presupuestos de la responsabilidad civil del médico no son extrafios al régimen general de la responsabilidad
(un comportamiento activo o pasivo, violacién del deber de asistencia y cuidado propios de la profesién, que
el obrar antijuridico sea imputable subjetivamente al profesional, a titulo de dolo o culpa, el dafio patrimonial
o extrapatrimonial y la relacién de causalidad adecuada entre el dafio sufrido y el comportamiento médico
primeramente sefialado)’». (CSJ SC de 30 ene. 2001, rad. n° 5507).”.

1 Ver Sentencia SC4786-2020 del 7 de diciembre de 2020, MP Aroldo Wilson Quiroz Monsalvo: “.. en la
actualidad, existe una doctrina consolidada que, sin desconocer las nociones de dafio, actuar culposo y nexo
causal, fijan los derroteros para establecer el deber resarcitorio ocasionado por una falla médica...”. En el
mismo sentido, Sentencia SC3604-2021 del 25 de agosto de 2021, MP Luis Alonso Rico Puerta: “..
ordinariamente, el debate procesal termine centrdndose en la demostracion de los otros dos puntales de la
responsabilidad civil médica, esto es, el actuar culposo del galeno demandado —entendido como la
inobservancia de la lex artis ad hoc—y su vinculo de causalidad con el menoscabo anunciado en la demanda.” .
También la Sentencia SC3253-2021 del 4 de agosto de 2021, MP Alvaro Fernando Garcia Restrepo: “la
prosperidad de una accidn resarcitoria de dicho linaje, debe partir de la base de acreditar la concurrencia de
un perjuicio, de una culpa y del nexo causal entre los dos anteriores”.
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civil médica se rige por los principios de la culpa probada y, para efectos
de asignar las cargas probatorias se ha considerado conveniente acudir a
la distincion entre obligaciones de medio y de resultado.

La Corte ha precisado que la obligacion sera de medios cuando el deudor
“se compromete a poner a disposicion su capacidad y habilidades para
lograr un desenlace, el cual no se encuentra bajo su direccion exclusiva por
existir variables fuera de su mando”y, sera de resultado “cuando el obligado
dirige los medios requeridos para alcanzar un efecto determinado, al cual se
obliga™?,

La categorizacion de la obligacion como de medios o de resultado resulta
trascendental por las consecuencias juridicas que produce, verbigracia, en
el elemento culpa, los eximentes de responsabilidad y la carga
demostrativa.

La obligacién de medios se regira por el sistema de culpa probada,
correspondiéndole al afectado la demostracion de una conducta
imprudente, imperita o negligente del agente, en quien recae la carga de
acreditar el factor de exculpacion por una actuar diligente conforme le era
exigible. Por su parte, 1a obligacion de resultados admite la tesis de la culpa
presunta bastando al perjudicado acreditar el hecho culpable del deudor
al no conseguir el resultado prometido, correspondiéndole a este ultimo
demostrar una causa extrafia para exonerarse de responsabilidad?3.

En punto a la responsabilidad civil médica derivada de procedimientos
estéticos, jurisprudencialmente se ha sostenido que la obligacion sera de
medios, a menos que el médico hubiese adquirido el compromiso de
obtener un resultado concreto, en cuyo caso la obligacion sera de
resultado.

En palabras de la Corte:
“en asuntos estéticos se aplica, como pauta ordinaria, el criterio de las

obligaciones de medio y, consecuentemente, la culpa probada -que
trasluce la carga para el demandante de acreditar el error médico-.

12 Sentencia SC4786 de 2020. M.P. AROLDO WILSON QUIROZ MONSALVO.

13 Sostiene la Corte: “La distincion entre deberes de diligencia y de resultado especifico ha servido a la
jurisprudencia para cualificar la culpa exigida para que se configure la responsabilidad galénica, como ya se
dijo, siendo la regla general la culpa probada, esto es, que los médicos Unicamente responden cuando se
demuestre en el proceso su impericia, imprudencia, negligencia o dolo, mientras que la presunta es una
excepcion acotada a ciertas materias.” Por su parte, en la SC3919-2021, citando la SC2804-2019 del 26 de
julio de 2019 indica: “Para el caso de la responsabilidad médica, estd ya aclimatada entre nosotros, con
caracteristicas despejadas de doctrina probable, la consideracion general acerca de que la principal obligacion
del galeno es de medio y no de resultado, esto es, que su compromiso se contrae a desplegar una conducta
diligente en procura de obtener un fin concreto y especifico (la mejora o la preservacion de las condiciones de
salud del paciente), que sin embargo no garantiza, salvedad hecha, claro estd, que medie pacto entre las partes
que asi lo establezca.”
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Por excepcion entra en vigor la culpa presunta, esto es, que se infiere
la falla sanitaria a partir de la ausencia de un resultado, cuando los
galenos se han comprometido a alcanzar este tltimo en aplicacién de
la libre autonomia de la voluntad™4.

Es medular entonces en la imputacién de responsabilidad médica por
asuntos estéticos determinar si la obligacién que se demanda tiene
excepcionalmente el caracter de resultado, debiéndose extractar la
conclusion del negocio celebrado entre las partes o del contexto de la
prestacion.

Con tal propdsito, corresponde a la parte actora la demostracion de la
promesa del resultado concreto, pues de lo contrario, estara obligada a la
acreditacion el hecho culposo, es decir, la omision o el actuar negligente,
imprudente, con impericia o violaciéon de reglamentos del facultativo
demandado; mientras que al resistente le incumbe acreditar que fue
diligente y cuidadoso atendiendo las reglas propias de su arte conforme al
estandar de conducta que le era exigible, pues se sigue la regla general en
materia de carga probatoria definida en el articulo 167 del CGP al
determinar que: “incumbe a las partes probar el supuesto de hecho de las
normas que consagran el efecto juridico que ellas persiguen”.

4.2. Consentimiento informado.

Las reglas en materia de responsabilidad médica son susceptibles de
variaciéon en atencion al consentimiento informado, toda vez que,
independientemente de que la obligacion sea de medios o de resultado, el
profesional de la salud debera soportar las consecuencias que se
desprendan de los riesgos previsibles que no expuso al paciente.

En materia de consentimiento informado, el articulo 15 de la ley 23 de
1981 dispone:

“El médico no expondrd a su paciente a riesgos injustificados.
Pedird su consentimiento para aplicar los tratamientos médicos, y
quirurgicos que considere indispensables y que puedan afectarlo
fisica o siquicamente, salvo en los casos en que ello no fuere posible,

14 Sentencia SC4786 de 2020, en donde se citan las sentencias SC7110, 24 may. 2017 y Sentencia 5 nov. 2013,
rad. n.” 2005-00025-01) con igual doctrina, sosteniendo la Corte en la tltima de las sentencias referidas: “/E]n
materia de contratacidn de intervenciones quirurgicas, las partes son las llamadas a expresar en qué términos
comprometen su voluntad, cuya expresion prevalece segun regla general que caracteriza el derecho privado
en el ordenamiento patrio (art. 1602, C. C.), emerge como verdad de a pufio que es ineludible explicitar con
claridad el contenido del negocio juridico bilateral celebrado entre las partes, en especial, lo atinente a las
prestaciones contractuales a las que se obligd el médico, todo con arreglo a la prueba recaudada y a los
principios de orden probatorio al caso, incluyendo, desde luego, los contenidos en los articulos 174y 177 del C.
depP.C.”.
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y le explicard al paciente o a sus responsables de tales
consecuencias anticipadamente”.

Sobre el particular, la jurisprudencia ha sefialado:

“el consentimiento informado o ilustrado materializa el derecho
fundamental de todo paciente a tomar decisiones preponderantes
entorno a su salud fisica y mental, por lo tanto, de someterse libre
y voluntariamente al diagndstico o al procedimiento sugerido por
el galeno, una vez ha recibido de éste la explicacion suficiente,
idénea y clara relacionada con el mismo”15,

Adicionalmente, la Corte ha precisado que no requiere abarcar todas las
circunstancias adversas, sino que “debe recaer sobre las normales o
previsibles, con el fin de que el paciente asienta en su sometimiento”6, en
tal caso, debe comprender la informacién “necesaria incluyendo las
alternativas existentes, para que el paciente entienda su situacion y pueda
decidir libre y voluntariamente””,

Indica ademas la Corporaciéon que la carga de la prueba de la
demostracion del consentimiento y su contenido esta cargo de los
profesionales de la salud, a quienes les asiste el deber de obtenerlo y
documentarlo, comprometiendo su ausencia la responsabilidad médica
en el evento de que se materialice uno de los riesgos no informados al
pacientels,

5. CASO CONCRETO.
5.1 Categorizacion de la obligacion como de medios o de resultado.

Los recurrentes disienten de la decision de primer grado al calificar la
obligacion como de medios y no de resultado, pues de acuerdo con el
contrato celebrado lo que buscaba la paciente y el médico era efectuar
correcciones a las secuelas presentadas en la primera cirugia, quedando
constancia expresa en historia clinica del 4 de agosto del 2014 que se
sugeria una cirugia de correccidn de cicatrices y seudoptosis de mamas y
retoque de lipoescultura que trascendi6 a una promesa y certidumbre de
un resultado concreto.

15 Sentencia SC7110/2017. MP. Luis Armando Tolosa Villabona.

16 Sentencia SC4786/2020. MP. Aroldo Wilson Quiroz Monsalvo.

7 Sentencia SC7110/2017. MP. Luis Armando Tolosa Villabona.

18 Al respecto, tiene dicho la Corte: “Esta obligacidn, en si misma considerada, es de resultado, en tanto la
ausencia de consentimiento comprometerd la responsabilidad galénica, siempre que uno de los riesgos de
aquellos que debieron ser objeto de comunicacion se materialice y, como consecuencia, se produzca un dafio;
en otras palabras, el personal tratante asumird las consecuencias de la omision en el proceso de informacion,
sin que puedan excusar su deber indemnizatorio en un actuar diligente, prudente o perito”. Sentencia
SC4786/2020
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La Sala estima que tal inconformidad esta llamada al fracaso, toda vez que
no puede extractarse de los medios de conviccién que el negocio celebrado
entre las partes se encuentre sumido en una promesa efectuada por los
galenos a la paciente para garantizar un resultado especifico, ni siquiera
puede inferirse tal convenio, todo lo cual sitiia la obligacion como de
medios y no de resultado, como bien concluyd el a quo.

Al respecto, la prueba documental muestra contundentemente la ausencia
de promesa entre paciente, médicos e instituciones para alcanzar un
determinado resultado.

En concreto, la historia clinica del 2 de julio de 2013 correspondiente a la
atencion prequirurgica para la primera intervencion indica que a la
paciente “se le explican los posibles riesgos, complicaciones y limitaciones
en los resultados estéticos de su procedimiento”!?, derivindose de la
expresion resaltada la ausencia de garantia de un resultado especifico y,
por el contrario, advierte las limitaciones en su obtencion.

En similar sentido, el resumen de la historia clinica del 9 de julio de 2013,
dia del primer procedimiento realizado, da cuenta que la intencion de la
paciente es “intentar moldear su cuerpo” 29, por su parte, en el
consentimiento informado se consigna con claridad que los profesionales
‘no pueden garantizar resultados” y que, aunque se comprometen a
“poner todo su conocimiento, experiencia y diligencia para alcanzar un
resultado satisfactorio”, no aseguran “la consecucion del resultado
mismo™?1,

De igual forma, el consentimiento informado obtenido por el médico Jaime
Rivera para la primera cirugia realizada, explica que puede obtenerse “un
resultado diferente al esperado” y que por medio de ella “se puede lograr
mejorar la apariencia fisica de las personas, pero el resultado de la misma,
cambia de persona a persona dependiendo de la respuesta de las células
y los tejidos™?2.

Con relacion a la intervencién practicada el 3 de septiembre de 2014, se
concluye asimismo de la prueba documental que no hubo un pacto para
garantizar un resultado concreto.

¥ Ver ruta: 01Primeralnstancia / archivo 02.Cuaderno Principal pagina 19
20 |bid. pagina 29
21 |bid. pagina 35
22 |bid. pagina 42
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La historia clinica del 3 de septiembre de 2014 anota nuevamente que a la
paciente se le explicaron los riesgos, complicaciones y las “limitaciones
en los resultados estéticos de su procedimiento”?3,

A su turno, el consentimiento informado para el procedimiento
“lipotransferencia” advierte que “aunque se espera siempre buenos
resultados, no hay garantia implicita o explicita™* sobre los mismos y
se documenta que a la paciente se le explicé acerca de “la limitacion de
garantia en cuanto al resultado final de la cirugia’?>.

Por su parte, el consentimiento informado para la segunda cirugia
denominada “mastopexia” advierte que, entre los riesgos, complicaciones
y eventos adversos de la intervencion, se encuentra “el resultado
insatisfactorio” explicado como “expectativas mayores y resultados
adecuados, pero no esperados en forma, posicion y tamano”. Reiterando el
citado documento que “no hay garantia implicita o explicita” sobre los
resultados?®.

Queda claro entonces que, aun cuando se sugiri6 una segunda
intervencidn quirurgica, la sugerencia médica no implica haber prometido
un resultado concreto, pues los documentos muestran la advertencia
reiterada de los facultativos acerca de las limitaciones que existen para la
obtencion del resultado y la imposibilidad de comprometerse con uno en
especifico al depender de diversos factores que escapan de su direccién y
mando. El compromiso de los profesionales se situé en poner a disposicién
de la paciente toda su capacidad y habilidades para alcanzar el mejor
desenlace posible.

Y aun cuando el procedimiento denominado “mastopexia” busque el
levantamiento de las mamas sin deformidades, bien se puso de presente a
la paciente que el resultado pendia de multiples circunstancias y puede
variar de persona a persona, conforme se desprende de la prueba
documental en comento, sin que exista otro medio de conviccion que la
desvirtue.

En cuanto al reproche por la inaplicaciéon del 1618 del Cédigo Civil al
fundarse la decision unicamente en lo manifestado por los galenos sin
atender a la voluntad de las partes, habra de indicarse que la prueba
valorada conjuntamente no permite acoger positivamente la tesis que
defiende el extremo activo sobre la promesa de un resultado concreto,
puesto que se encuentra totalmente desprovista de respaldo
demostrativo.

3 |bid. pagina 48
24 |bid. pagina 62
% |bid. pagina 63
%6 |bid. paginas 70 - 72
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De ese modo, la prueba documental es determinante para colegir que la
obligaciébn subyacente entre paciente, médicos e instituciones
demandados es de medios y no de resultado, pues la historia clinica y los
consentimientos informados revelan contundentemente el insistente
aviso a la paciente de no garantizar un resultado especifico y, aun cuando
los recurrentes sostienen que si hubo tal promesa, no hay medio
demostrativo que respalde sus dichos.

5.2 Consentimiento informado.

Los apelantes discreparon de la decision porque, en su sentir, la paciente
no recibié informacion suficiente sobre el procedimiento quirurgico que
se le realizaria y la sola firma del consentimiento informado no da cuenta
de su lectura y conocimiento completo de las actuaciones administrativas,
personal médico y de los riesgos quirturgicos generados por sus
antecedentes de fibrosis, afecciones cicatriciales y su condicion de
fumadora.

Contrario al criterio de los recurrentes, la Sala considera que la paciente
recibié informacion adecuada y suficiente acerca los riesgos de la
intervencién quirdrgica, asintiendo en su practica mediante
consentimiento informado que fue documentado y signado por la afectada
en sefal de aceptacion.

Para respaldar tal estimacién basta acudir a la historia clinica y
consentimientos informados que militan en el expediente para evidenciar
que la paciente autorizé a los profesionales Jaime Rivera??, Diego Franco y
Hernan Dario Restrepo y Diego Franco como equipo quirurgico para la
realizacion del procedimiento efectuado en julio de 2013 y septiembre de
2014728,

Del contenido de los consentimientos informados se observa que a la
paciente se le comunicé todo lo relacionado con los procedimientos
quirargicos, riesgos y complicaciones que pudieran surgir, mediante
informacién pormenorizada de los mismos, reconociendo aquella que
entendid la informacién conforme la firma plasmada en los documentos.

Tampoco es dable aceptar la tesis que defiende la actora al aducir que no
ley6 los documentos, puesto que las anotaciones en historia clinica del 2
de julio de 2013 alas 4:20pm?2? y 3 de septiembre de 2014 alas 10:09am3°
dan cuenta de que la paciente expresamente declar6 que se le explico el

27 |bid. pagina 19
2 |bid. pagina 71
29 |bid. pagina 19
30 Ver ruta carpeta 04.Historia Clinica Melisa Otalvaro / archivo 34 historia Melisa Otalvaro
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procedimiento solicitado, que seria realizado por un equipo quirdrgico
compuesto por los cirujanos plasticos Jaime Rivera y Diego Franco para la
primera y segunda intervencién, respectivamente, y que seria asistida en
ambos procedimientos por el cirujano Hernan Dario Restrepo.

Asimismo, la paciente dejo constancia de que le fueron explicados los
riesgos, complicaciones y limitaciones en los resultados del
procedimiento, que le entregaron las instrucciones pre y post operatorias
y seguidamente agrego “entiendo y asumo voluntariamente todo por lo que
firmo las hojas de consentimientos y riesgos adjuntos”.

Adicional a ello, no existe medio demostrativo que refute el contenido de
la historia clinica, los consentimientos informados y la anotacion que la
misma paciente efectud, luego, no es dable amparar la falta de lectura que
defienden los recurrentes, estimando la Sala que la paciente fue debida y
suficientemente informada acerca de los procedimientos que le serian
practicados, como bien considero el a quo.

Finalmente conviene sefialar que, en efecto, como se sostiene en la réplica
del recurso, no fue un asunto objeto de reproche en la demanda, pero que,
si corresponde ser abordado por el fallador lo atinente a la categorizacion
de obligacion de medios o de resultado, dado que de tal analisis se derivan
asuntos trascendentales para la definicién de la responsabilidad que se
predica, tales como la carga de la prueba y la aplicacién de la modalidad
de culpa.

5.3 Acreditacion de la culpa como presupuesto axioldgico de la
responsabilidad médica.

El debate se concentra en la demostracién de uno de los elementos
estructurales de la responsabilidad civil médica, a saber, la culpa de los
demandados, imponiéndose determinar, de acuerdo con los reparos
expuestos por los apelantes, si la parte demandante acredit6
suficientemente tal elemento, teniendo en cuenta que al tratarse de una
obligacion de medios se rige por el sistema de culpa probada.

La tesis que sostendra la Sala es que la parte demandante no cumpli6 tal
carga, pues no logré acreditar que, los hechos culposos que atribuye al
extremo pasivo se sitlan en conductas imprudentes, imperitas,
negligentes o por fuera de la lex artis ad hoc.

Cuestionaron los apelantes que el a quo no tuviera en cuenta que la
paciente conoci6 al médico Hernan Dario Restrepo por referencia de la
revista Guia Estética y que este firm0 la historia clinica del 10 de mayo de
2013 y otras como médico cirujano, pese a no ostentar tal calidad para la
época de la consulta, ni se tuvo en consideracion que no figuraba en los
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registros de prestadores de servicios como prestadores de servicio en el
RPS.

Sobre el particular, la prueba documental dista de la tesis que pregona la
parte actora, puesto que los consentimientos informados de ambos
procedimientos dan cuenta que serian realizados por un equipo
quirurgico conformado por un cirujano plastico y por el profesional
Hernan Dario Restrepo como cirujano, demostrando asimismo no sélo el
conocimiento que tenia la paciente, sino también su aceptacion frente a tal
circunstancia.

Es asi como las manifestaciones consignadas por la misma en historia
clinica del 2 de julio de 2013 y 3 de septiembre de 2014, muestran con
claridad que a la paciente le fue explicado previamente que el equipo
quirurgico estaba compuesto por los cirujanos plasticos Jaime Rivera y
Diego Franco, respectivamente, asi como por Hernan Dario Restrepo en su
condicion de cirujano.

Por su parte, el consentimiento informado para la cirugia del 9 de julio de
2013 muestra que la paciente asintio en otorgarlo al profesional Jaime
Rivera para que “en el ejercicio legal de su profesion como médico cirujano
con el concurso de sus asistentes (...) y demds profesionales requeridos” se le
practicara el procedimiento denominado “mastopexia - lipoescultura™.

Derivandose ademas de la declaracidon rendida en el interrogatorio de
parte practicado a la demandante que si tuvo contacto previo con el
médico Jaime Rivera al afirmar “tuve la oportunidad de ir alld (...) eso estd
situado en la Clinica Medellin del poblado, ahi me encontré con el doctor
Hernan Dario Restrepo y Jaime Rivera, los dos me atendieron’-,

Valga reiterar que la demandante dio su consentimiento para que la
segunda de las intervenciones fuera practicada por el médico Diego
Franco, conforme consta en la expresa manifestacion escrita por la
paciente, asi como la vertida en el consentimiento del 3 de septiembre de
2014 donde indic6 “declaro que el Dr. Herndn Dario Restrepo con R.M.
1513-87 y el Dr. Diego Franco con RM. 51150-13 me han suministrado
informacion suficiente, en lenguaje claro, sencillo, sobre el procedimiento”33,
declaraciones que no fueron derruidas con suficiencia mediante otro
medio de prueba.

En este punto, conviene resaltar que el dictamen pericial rendido por el
médico Hernando Pérez Camargo, especialista en cirugia plastica

31 Ver archivo 02.Cuaderno Principal pagina 36

32 Ver ruta carpeta Audiencia Inicial 25 de marzo de 2021 / archivo 2.2018-80 Interrogatorio Demandante
minuto 6:15

33 Ver ruta carpeta 04.Historia Clinica Melisa Otalvaro / archivo 33 historia Melisa Otalvaro
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reconstructiva y estética y derecho médico, indica que la conducta del
galeno Hernan Dario Restrepo “fue acertada al dar interconsulta con
cirugia pldstica™*, sin que se desvirtie por otro medio que la interconsulta
constituya un actuar que no se encuentra en la orbita del consejo médico.

Refulge asi de los medios de conviccién, el conocimiento de la paciente
acerca del equipo quirurgico que le practicaria ambas intervenciones
quirurgicas que comprendia sendos profesionales en cirugia plastica con
el acompanamiento del médico Hernan Dario Restrepo.

Sumado a ello, no se prob6 que tal practica contrarie la lex artis ad hoc,
tampoco se advierte la existencia de un hecho culposo derivado de la firma
de la historia clinica del profesional Hernan Dario Restrepo en condicién
de médico cirujano, puesto que reposa en el expediente diploma de la
Universidad de Antioquia donde consta que el 12 de abril de 1985 le fue
otorgado el titulo de “médico y cirujano™?, luego, la resefia en el registro
meédico no difiere de la realidad.

De otro lado, reprocharon que a la paciente se le sugiriera
precipitadamente una segunda intervencion quirdrgica, a pesar de
conocer los antecedentes de la primera cirugia, el diagndstico que padecia
de lipodistrofia no clasificada, fibrosis y afecciones cicatrizales de la piel,
asi como su habito de fumar cigarrillo y consumir licor, demostrandose,
en su criterio, actos de negligencia y omisiones médicas al someter a la
paciente a riesgos injustificados.

Sobre el particular, no se demostro que la paciente fue sometida a riesgos
injustificados derivados del diagndéstico de lipodistrofia no clasificada,
fibrosis y afecciones de cicatrices en la piel, tampoco por el habito de
fumar cigarrillo y consumir licor.

Frente al procedimiento “mastopexia” que fue realizado en la segunda
intervencion, se advirti6 que comprendia riesgos asociados de
“deshicencia de sutura (abertura de los puntos), asimetrias (desigualdad),
cicatrices inésteticas: hipetrdfica y/o queloideas (cicatrizacion
inadecuada)’3¢, los cuales expresamente fueron advertidos en documento
suscrito por la paciente, siendo reiterados en el consentimiento
informado3”.

Con relacién a las intervenciones denominadas “lipotransferencia” y
“liposuccion” se informaron como riesgos y complicaciones entre otros, el
“resultado insatisfactorio” por “expectativas mayores y resultados

34 Ver archivo 05.Dictamen pericial allegado por BIOLASER pégina 4
35 Ver archivo 02.Cuaderno Principal pagina 244

36 |bid. pagina 243

37 |bid. paginas 70y 71
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adecuados, pero no esperados”, “asimetria” por no conseguir una simetria
corporal por factores como “la piel, la grasa acumulada y el tono
muscular”38, Y, con anterioridad a la primera intervencion, ya se le habia
advertido a la paciente que el procedimiento “lipoescultura” llevaba
implicito el riesgo de “empastamiento”°.

En lo concerniente al habito de fumar también fue informada la paciente
en demasia sobre el factor de riesgo que ello conllevaba, pues asi se
desprende de diferentes advertencias contenidas en documentos como
consentimientos informados, historia clinica y el denominado riesgos y
complicaciones de la “lipoescultura”y “mastopexia”.

En la historia clinica consta con suficiencia que a la paciente se le
explicaron los riesgos, complicaciones y limitaciones en los resultados,
que fue evaluada por el cirujano plastico y que la misma los entendié y
acepto firmando el consentimiento informado adjunto*®.

A su turno, el documento “riesgos y complicaciones de la lipoescultura” del
2 de julio de 2013 da cuenta que a la paciente se le pusieron en
conocimiento los riesgos propios del procedimiento, en concreto, se
advirtio que “los fumadores tienen gran predisposicion a una mala
cicatrizacion, dehiscencia de suturas y necrosis de piel”.. En igual sentido,
el documento “riesgos y complicaciones de la lipoescultura” contempla la
misma advertencia“2.

Adicionalmente, la prueba pericial que acompafé la demanda admite que
la dehiscencia “es una complicacion frecuente en cualquier procedimiento
quirtrgico™3y, en la experticia rendida por el perito Juan Camilo Arango
se precisd que luego de una lipoescultura “pueden quedar procesos de
fibrosis y retracciones postqx siendo estas inherentes al acto qco ™.

Por su parte, el consentimiento informado de la “lipotransferencia” para la
segunda intervencion quirurgica coincide en indicar que el habito de
fumar constituye factor de riesgo y, al tiempo informa sobre la
importancia de abandonar el tabaco. Indica el documento*>:

38 |bid. pagina 62

39 Ver ruta carpeta 04.Historia Clinica Melisa Otalvaro / archivo 24 historia Melisa Otalvaro
40 Ver archivo 02.Cuaderno Principal pagina 19

41 Ver ruta carpeta 04.Historia Clinica Melisa Otalvaro / archivo 24 historia Melisa Otalvaro
42 Ver ruta carpeta 04.Historia Clinica Melisa Otalvaro / archivo 23 historia Melisa Otalvaro
43 Ver archivo 02.Cuaderno Principal pagina 106

4 |bid. pagina 420y 435

4> Ver archivo 02.Cuaderno Principal pagina 62
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El habito de Fumar: tanto parc la persona que fuma como la que esta expuesto al humo, la mujer con antecedente de
planificar con anticonceptivos orales o inyectodos y los trastornes de la salud mental se consideran factores de riesgo para
los procedimientos quirdrgicos.

* Para que la grasa se adhiera en la zona que se desea aumentar, se debe dejar de lado el tabaco, hacer deporte y darse

masajes. No se debe hacer dieta pues se puede perder la grasa inyecta, hay que comer normal, no es necesario la die!
Jengrasa.
R

En idéntico sentido, el consentimiento informado para la cirugia
“mastopexia” del 3 de septiembre de 2014 pone de presente el factor de
riesgo del habito de fumar y en especial para el proceso de cicatrizacion*®.
Puntualiza:

Cicatrices cutaneas siempre se presentan, dependen de cada piel y son impredecibles,
pueden ser hipertroficas, queloides y retractiles. Requiere de reintervencion. El paciente
de edad avanzada, la hipertension arterial, la diabetes y el fumar son factores de riesgo
para la cicatrizacion.

Dicha circunstancia le fue puesta igualmente en conocimiento a la paciente
con antelacién a la primera de las intervenciones, pues el consentimiento
informado precisa que las irregularidades en la piel que comprende, entre
otras, la “fibrosis (...), cicatrices gruesas y/o anchas y pdlidas (...),
separacion de suturas (deshicencia)” bien pueden ocurrir “dependiendo del
estado de cada paciente: su flacidez previa, los habitos como fumar, licor,
su alimentacion y los medicamentos que haya ingerido cada paciente™’.

Al respecto, el perito Juan Camilo Arango puntualizd en la pericia que el
consumo de tabaco “afecta el flujo de oxigeno de los tejidos™s.

De tal manera, la paciente fue suficientemente informada acerca de los
riesgos previsibles de la intervencion quirurgica y, a sabiendas de ello y de
sus propios habitos con el tabaco y el licor, decidi6 someterse libre y
voluntariamente a su practica, luego, no les asiste razon a los recurrentes
al sefialar que los galenos la sometieron a riesgos injustificados cuando los
mismos son inherentes a los procedimientos quirurgicos realizados y
fueron suficientemente comunicados, sin que se demostraran conductas
de imprudencia, negligencia, impericia o por fuera de lo ordenado por la
lex artis ad hoc que derive de los profesionales o instituciones de la salud
demandados e impongan la culpa médica.

Al respecto, el perito Juan Camilo Arango concluy6 en la experticia:

“.. la paciente tuvo una buena evaluacion prequirurgica
realizadas por cirujanos pldsticos, donde se diagnosticaron unos
trastornos corporales, cicatrizales, donde se le explica a la paciente
las cirugias a realizar, los riesgos, cuidados y complicaciones,

46 |bid. paginas 70y 71
47 |bid. pagina 42
48 |bid. pagina 435
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prueba de ellos son los consentimientos informados y firmados por
ella, donde se toma una conducta a mi manera de ver acertada
para los diagndsticos dados™* (Negrilla fuera del texto).

Sumado a ello, tampoco es dable acoger favorablemente el argumento
consistente en que el habito de fumar era una contraindicacién para los
procedimientos quirurgicos, alo sumo, se acredit6 que constituia un factor
de riesgo principalmente para el proceso de cicatrizacién, pero ningin
medio demostrativo permite establecer que tal habito constituye una
contraindicacién y que la realizacion de los procedimientos estaba
supeditado a la suspension del uso del cigarrillo o que se imponia para los
profesionales la conducta de ordenar la realizacion de un tratamiento
profilactico previo a la paciente para que abandonara el consumo de
tabaco como lo sugieren los apelantes, encontrandose dicha tesis huérfana
de prueba, pues ni siquiera la experticia aportada por el extremo activo la
respalda, luego, la culpa galénica no puede predicarse de tales supuestos.

Bajo tal panorama, los pretensores no lograron demostrar un actuar
negligente, imprudente, imperito y/o que transgreda reglamentos, en
consecuencia, como bien lo estimé el a quo, la culpa médica no fue
acreditada, pese a la carga demostrativa que les asistia. Contrario a ello,
refulgen comportamientos imprudentes de la paciente como continuar
con el consumo de tabaco o la inasistencia a los controles post quirurgicos.

Al respecto, la historia clinica del 15 de octubre de 2014 consigna “la
paciente acepta que estd fumando y se le explica que no puede seguir
fumando, pues esto es lo que nos estd afectando la cicatrizacion”?.

Adicionalmente, el registro médico da cuenta de que la paciente no asistio
a diferentes consultas de revision los dias 9 de septiembre, 15, 21y 24 de
octubre de 2013, cancel0 la cita del 18 del mismo mes y afio y se consigna
el 29 de abril de 2014 que “luego de llamarla en varias oportunidades, la
paciente por fin vuelve a consulta de revision”51,

En punto a ello, el perito Juan Camilo Arango al indagarle si evidenci6 que
la paciente incumpli6 sus deberes en el proceso de recuperacion
respondio:

“En la historia hay varias anotaciones donde se lee que la paciente
no ha llevado un buen comportamiento para su beneficio,
presentando aumento de peso, el consumo de cigarrillo siendo
estos factores determinantes en una buena cicatrizaciony en

4 |bid. pagina 422
%0 |bid. pagina 54
51 |bid. paginas 25y 26
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un resultado satisfactorio de la cirugia, ademds no asistié a
algunas citas de revision 2.

Asi las cosas, los medios de conviccion lejos de construir prueba acerca de
un actuar culposo de los médicos e instituciones demandadas, muestra la
existencia de conductas que no se alejaron de la ciencia médica y, por el
contrario, revelan comportamientos de la paciente que pudieron
repercutir en las resultas de las intervenciones quirurgicas.

A modo de conclusién, pese a recaer en la parte actora la carga de la
prueba, no demostré la culpa médica que atribuye alos demandados como
presupuesto necesario para estructurar la responsabilidad civil médica
que predica, quedando desprovista de respaldo demostrativo, tal y como
se ha expuesto, de tal manera, la Sala coincide con la decisién de primer
grado al hallar la ausencia demostrativa del elemento antedicho.

Por lo anterior, resulta irrelevante analizar si el fallador abordé o no lo
concerniente a los dafios, entre ellos las afectaciones de orden psicologico
que se sefalan en el escrito introductor, segin reparo expuesto por los
recurrentes, puesto que la ausencia de culpa como presupuesto de la
accion es suficiente para desestimar las pretensiones y, de suyo,
desvanece la posibilidad de examinar los restantes presupuestos
axiologicos de la accion resarcitoria.

Ahora bien, la culpa como presupuesto axiolégico de la responsabilidad
que se demanda es un asunto que debe ser abordado por el fallador de
manera oficiosa y antecede por supuesto el estudio de los medios
exceptivos, de manera que, la ausencia de dicho elemento genera
automaticamente la desestimacién de la pretensién, siendo innecesario
por el orden l6gico del estudio inmiscuirse en el ejercicio valorativo de las
excepciones, por ello, se modificara la decisibn para precisar la
desestimacion de la pretensién por la falta de demostracion de la culpa
como uno de los supuestos necesarios para la estimacion de la pretensién
y no por la prosperidad de una de las excepciones formuladas.

6. SINTESIS Y CONCLUSION.

La obligacion que se controvierte es de medios y no de resultado, puesto
que no se probd que los profesionales e instituciones de la salud
demandados hubiesen prometido o garantizado a la paciente un resultado
concreto. Ademas se demostr6 que la paciente recibié informacién
suficiente, idonea y clara respecto de las intervenciones quirurgicas
practicadas.

52 |bid. pagina 422
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Al tratarse de una obligaciéon de medios que se rige por el sistema de culpa
probada, la parte demandante era la llamada a demostrar que los
demandados incurrieron en una conducta imprudente, imperita,
negligente o por fuera de la lex artis ad hoc, lo cual no fue acreditado,
concluyéndose ausencia probatoria de la culpa como elemento estructural
de la accion que imposibilita el éxito de la pretension.

Precisamente, por provenir de la falta de demostracion de uno de los
supuestos necesarios para la estimacion de la pretension resarcitoria, es
que se impone modificar la decision para precisar que no deriva de la
prosperidad de una de las excepciones, sino de la insatisfaccion de un
presupuesto axioldgico que se concluye a partir del estudio oficioso previo
que le compete al juzgador.

Finalmente, se condenara en costas en esta instancia a la parte vencida
conforme al articulo 365(3) del CGP.

En mérito de lo expuesto, el TRIBUNAL SUPERIOR DE MEDELLIN SALA
PRIMERA DE DECISION CIVIL, administrando justicia en nombre de la
Republica y por autoridad de la ley;

7. RESUELVE.

PRIMERO: MODIFICAR el ordinal primero de la sentencia de primera
instancia proferida el 17 de septiembre de 2021, dentro del asunto de la
referencia, el cual quedara ast:

“PRIMERO: Desestimar las pretensiones por ausencia de culpa por
parte de los médicos e instituciones demandadas.”

SEGUNDO: CONDENAR en costas en esta instancia a la parte demandante,
fijando como agencias en derecho la suma de un (1) salario minimo legal
mensual vigente.

TERCERO: DEVOLVER el expediente al juzgado de origen, una vez se
encuentre ejecutoriada la presente sentencia.
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