AVISO N° 91

Segun lo dispuesto por el articulo 10 del Acuerdo 108 y los acuerdos PCSJA20-
11517 y PCSJA-20-11518 de 2020, y prorogas del Consejo Superior de la
Judicatura, se cita a los Doctores Gustavo Adolfo Pinzén Jadcome y Edilberto
Antonio Arenas Correa, magistrados integrantes de la Sala de Decision Penall
que preside el suscrito Magistrado, para que por medio virtual se lleve a cabo

la discusidn de la ponencia que a continuacion se relaciona:

Proceso Incidente de Desacato

Instancia Consulta Sancidén por Desacato
Sancionado | E.P.S ECOOPSOS
Radicado 0561531 04 003 2017 0051 (N.I. TSA: 2020-0797-5)

Decision

El estudio de la ponencia se realiza de manera virtual, teniendo en cuenta
que por la pandemia del COVID-19 el Gobierno Nacional ha declarado la
Emergencia Sanitaria y se han adoptado medidas para controlar la
propagacion del virus. Por eso, desde el 19 de marzo de 2019, el ingreso a las
instalaciones del Palacio de Justicia de Medellin se encuentra restringido por
virtud de la Circular CSJANTC20-13 del Consejo Seccional de la Judicatura de
Antioquia y la Direccion Ejecutiva Seccional de Administracion Judicial
Medellin, que establece las pautas para el ingreso al Palacio de Justicia.

La regla general es que los servidores judiciales, mientras duren las medidas
adoptadas en el marco de la Emergencia de Salud, realicen sus funciones de
manera virtual desde sus casas a través de los coreos institucionales.

Medellin, 18 de septiembre de 2020

El Magistrado,

RENE MOLINA CARDENAS



ACTA N° 91

Hoy, 18 de septiembre de 2020., en virtud de lo dispuesto por los acuerdos
PCSJA20-11517 y PCSJA-20-11518 de 2020, y préorrogas del Consejo Superior de
la Judicatura, la Sala de Decision que preside el suscrito Magistrado, de
manera virtual, discutid y aprobd undnimemente la ponencia en las

diligencias que a continuacion se relacionan:

Proceso Incidente de Desacato

Instancia Consulta Sanciéon por Desacato
Sancionado | E.P.S ECOOPSOS
Radicado 0561531 04 003 2017 0051 (N.I. TSA: 2020-0797-5)

Decision Confirma sancién

La aprobacion de la ponencia se realiza de manera virtual, teniendo en
cuenta que por la pandemia del COVID-19 el Gobierno Nacional ha
declarado la Emergencia Sanitaria y se han adoptado medidas para
controlar la propagacién del virus. Por eso, desde el 19 de marzo de 2019, el
ingreso a las instalaciones del Palacio de Justicia de Medellin se encuentra
restringido por virtud de la Circular CSJANTC20-13 del Consejo Seccional de la
Judicatura de Antioguia y la Direccién Ejecutiva Seccional de Administraciéon
Judicial Medellin, que establece las pautas para el ingreso al Palacio de
Justicia.

La regla general es que los servidores judiciales, mientras duren las medidas
adoptadas en el marco de la Emergencia de Salud, realicen sus funciones de
manera virtual desde sus casas a través de los coreos institucionales.

El Magistrado,

RENE MOLINA CARDENAS

El secretario,
ALEXIS TOBON NARANJO

Original Firmado
Firmado Por:

RENE MOLINA CARDENAS
MAGISTRADO
MAGISTRADO - TRIBUNAL 005 SUPERIOR SALA PENAL DE LA CIUDAD DE
MEDELLIN-ANTIOQUIA
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REPUBLICA DE COLOMBIA
RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO

TRIBUNAL SUPERIOR DEL DISTRITO DE ANTIOQUIA
SALA DE DECISION PENAL

M. P. NANCY AVILA DE MIRANDA

CUI: 050456000360201000644

N° INTERNO: 2019-1067-2

PROCESADOS: CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO Y
AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL.

DELITO: HOMICIDIO CULPOSO.

ASUNTO: CONFIRMA SENTENCIA DE PRIMERA INSTANCIA.

Medelliin, XXXX de agosto dos mil veinte
Aprobado Segun acta No. xxxx

1. ASUNTO

Procede la Sala a resolver el recurso de apelacion
interpuesto por la Fiscalia y apoderado de la victima contra el fallo
proferido el 31 de julio de 2019 por el Juzgado Primero Penal del Circuito de
Turbo — Antioquia, por medio del cual se ABSUELVE de responsabilidad penal

a los senores CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO Y AITEL BETSABEL MONTERO
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CORONEL, por la comision del delito de HOMICIDIO CULPOSO, de

conformidad con el articulo 109 del Coédigo Penal.

2. ANTECEDENTES FACTICOS Y PROCESALES

Asi fueron enunciados por la Fiscalia en el escrito de

acusacion:

“Los hechos de la acusacion se dieron entre el dia 11 y el
dia 13 de enero de 2008 en el municipio de Turbo, lugar donde se
encuentran las instalaciones del Hospital Francisco Valderrama, a este sitio
acudid la sefora DORIS LUZ CAUSIL VARON a llevar su hijo, un nifio de 8 afos
de nombre JUAN CARLOS GARCES CAUSIL, para que fuera atendido porque
presentaba un cuadro de fiebre, deposiciones diarreicas y tos seca de un
dia de evolucion, quien luego el 13 de enero 2008 a las 6:55 horas muere en

esa institucion como consecuencia de un dengue hemorrdgico.

El médico CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO, es autor de
la conducta al haber actuado de manera negligente, porque no permitio
que el menor fuera hospitalizado para una mejor atencion. Por su parte la
médica AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL, también es autora de la
conducta, porque fue negligente al desconocer los procedimientos ante el
diagnostico de dengue cldsico que padecia el menor y dejarlo bajo un

manejo ambulatorio.

El médico CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO, sabia que
actua de manera negligente, porque al ser consultado y se Quiso
hospitalizar al menor se opuso a ello emitiendo un concepto alejado de los

protocolos para atender este tipo de enfermedades y con ello puso en
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riesgo el bien juridico de la vida del menor, sin ninguna justificacion.
También la médica AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL, actud de manera
negligente, al mandar al menor para su casa al cuidado de la madre con

tratamiento ambulatorio, desconociendo el estado del menor.

Los médicos CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO vy AITEL
BETSABEL MONTERO CORONEL vy los demdas servidores del Hospital
conocieron y atendieron la enfermedad del menor, estaban en capacidad
de comprender el alcance de su negligencia vy la ilicitud de ello, porque
fodos estaban graduados de médicos, llevaban ya tiempo laborando en
ese centro hospitalario, cada uno emitié concepto que condujo a una
omision y estaban en capacidad de determinarse de una manera
diferente, ademds que eran conscientes de su actuar negligente que
estaban asumiendo, porque no solo desconocieron el estado del menor,
sino que demoraron su atencion y lo condujeron a que se agravara y se

desencadenara su muerte.

(..)".

La audiencia de Formulacion de Imputacion fue realizada
a la senora AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL el dia 23 de mayo de 2016
ante el Juzgado Tercero Promiscuo Municipal de Turbo - Antioquia, en la
cual se le imputa el cargo de Homicidio Culposo regulado en el articulo 109
del C. Penal, quien decide no allanarse a la imputacidon de cargos vy
guedando en libertad ante la no solicitud de imposicion de medida de

aseguramiento en su contra.

En igual sentido, el 08 de junio de 2016 se realiza la
audiencia de formulacién imputacion en contra del senor CESAR AUGUSTO
ESTRADA FRANCO por la comision de la conducta punible de HOMICIDIO
CULPOSO dispuesta en el articulo 109 del Cdédigo Penal. Cargo que no fue
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aceptado por el imputado y quedando en libertad al no ser objeto de

medida cautelar de detencidn preventiva.

El 20 de septiembre de 2017 se instala la audiencia de
formulacion de acusacion ante el Juzgado Segundo Penal del Circuito de
Turbo -Antioquia, en la cual se muta el objeto de la audiencia al resolverse
la solicitud de preclusion impetrada por el abogado defensor del senor
CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO, la cual es rechazada por la Judicatura
al encontrar infundada la misma. Concediéndose el recurso de alzada ante
el Tribunal Superior de Anfioquid, recurso que no fue desatado por la Sala
Penal al ser declarado desierto mediante providencia del 20 de noviembre
de 2017.

El 02 de marzo de 2018 ante el Juzgado Primero Penal del
Circuito de Turbo — Antioquia se readliza la audiencia de formulacion de

acusacion -ello ante la imposibilidad del Juzgado Segundo Penal del Circuito de Turbo-

Antioquia de confinuar con el conocimiento del proceso al estar incurso en causal de

impedimento-, en contra de los senores CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO vy
AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL por la comision de la conducta punible
de HOMICIDIO CULPOSO tipificado en el articulo 109 del Codigo Penal,
donde falleciera el menor de edad JUAN CARLOS GARCES CAUSIL. Y,
consecuencialmente, se realizd el correspondiente descubrimiento

probatorio por la Fiscalia.

Posteriormente, el 11 de abril de 2018 se lleva a cabo la
audiencia preparatoria donde se realizé el descubrimiento probatorio de la
defensa y se decretaron las solicitudes probatorias deprecadas por los

sujetos procesales.

Los dias 13 de junio; 10 y 13 de julio de 2018; 15 de agosto, 3
de diciembre de 2018; 29 de enero y 22 de febrero de 2019, culminando la

misma con anuncio de sentido de fallo de cardcter absolutorio.
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Finalmente, la audiencia de lectura de fallo se realizé el 31
de julio de 2019, en la cual la Judicatura luego de readlizado el debate
probatorio fundamenta la absolucion de los galenos CESAR AUGUSTO
ESTRADA FRANCO Y AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL, argumentando
entre otras razones que, la causa de la muerte del menor GARCES CAUSIL
no fue determinada por los procesados y que al brindar aquellos la
atencién médica al menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL no se presentd
violacion a su deber objetivo de cuidado conforme a su posicion de

garantes.

3. DEL RECURSO DE APELACION

La Fiscalia interpone el recurso de apelacioén solicitando la
revocatoria del fallo absolutorio en contra de los procesados para que, en
su lugar, se proceda a emitir una sentencia condenatoria, con fundamento

en los siguientes argumentos:

El articulo 10 de la Ley 23 del 18 de febrero de 1981 “por
medio de la cual se dictan normas en materia de ética médica”, establece:
“El médico dedicard a su paciente el tiempo necesario para hacer una
evaluacion adecuada de su salud e indicar los exdmenes indispensables para
precisar el diagnostico y prescribir la terapéutica correspondiente...”; por otra
parte, el articulo 15 sehala: “El médico no expondrd a su paciente a riesgos
injustificados. Pedird su consentimiento para aplicar los tratamientos médicos, y
quirdrgicos que considere indispensables y que puedan afectarlo fisica y
psiquicamente, salvo en los casos en que ello no fuere posible, y le explicard al
paciente o a sus responsables de tales consecuencias anticipadamente...”, el
articulo 36 igual prevé: "En todos los casos la Historia Clinica deberd diligenciarse

con claridad...”.
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Al momento de analizarse la decision y la valoracion de
las pruebas allegadas al juicio, encuentra la Fiscalia, que la misma no se
funda en el andlisis completo, minucioso de cada una de ellas, por el
contrario, la base de la misma se funda en las versiones de los acusados
confrontdndolos con la version de la madre del menor, valoracion que se
aparta de los criterios de valoracion contenidos en el articulo 404 del C.P.P.,
a pesar de la cita que como criterio se toma en la decision, puesto que en
el presente caso, a partir de la complejidad del asunto, no es precisamente
la precepcion, la memoria, la naturaleza del objeto percibido, al estado de
sanidad del sentido o sentidos por los cuales se tuvo la percepcion, esos son

algunos de los criterios, pero no dejdndose de lado la complejidad del

asunto.

Como puede apreciarse, surgen ofros criterios, cuando
nos referimos a la ética médica y no devienen de manera exclusiva del
andlisis de la norma penal, fueron desconocidos esos criterios eticos a partir
de lo normado en los articulos 10 y 15 de la Ley 23 de 1981, vigente para el
momento de los hechos. Bajo tal prevision encuentra entonces que no
bastaba para la valoracion centrar la atencion en los criterios del articulo
404 C.P.P., sino ofros que amparan la prestacion del servicio médico,
conforme se precisa en las sentencias 27357 y 38904, citadas en la decision,
puesto que es precisamente de la atencion donde devienen la creacion o
el incremento del riesgo que se materializa o concretiza en el resultado
muerte y mads alld de ello, la calidad de los testigos, su cualificacion como
profesionales, los intereses que les asiste ante un evento complejo como el
debatido y la imparcialidad que los mismos debieron mostrar al momento

de rendir sus versiones.

La Fiscalia, contrario a lo que se expone en la decision al
referir: “Asi entonces encuentra la Judicatura que las acciones desplegadas

por los acusados no fueron determinantes para que surja el resultado
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muerte, como quiera que el deceso del menor JUAN CARLOS, no es
consecuencia directa de la presunta negligencia que intenté probar el Ente
Acusador, pues el incremento del riesgo al bien juridico tutelado no se
ocasion6 en las primeras atenciones médicas; sino posterior a ellas.” pdg.

16 de la decision (negrillas del fallador)

Al respecto quiere el Despacho senalar, que la actuacion
de los médicos en las primigenias atenciones, asumen el cuidado del
paciente y es precisamente en esas atenciones primigenias que se genera
o incrementa el riesgo, hecho que fue probado en el juicio a partir del
festimonio de la madre del menor, senora DORIS LUZ CAUSIL VARON vy el
testimonio del médico JHONY ALEXANDER GARCIA CASTRO. Ultimo no
valorado en conjunto con su informe a pesar de tratarse de un médico con
experiencia y quien estuvo en la region de Urabd y que conocia del riesgo

de este tipo de enfermedades.

Cuando nos referimos al tipo penal imprudente, surge
necesario analizar si se da o no una infraccién al deber objetivo de cuidado
y, al partir de la imprudencia médica, se debe orientar la actuacion a
demostrar que el profesional infringio ese deber. El deber médico objetivo
del cuidado médico deviene del comportamiento que debe asumir el
profesional ante la situacion médica o la patologia como lo exige la ciencia
meédica (concepto del deber objetivo de cuidado médico, pagina 80 del
libro Derecho Penal y Responsabilidad Médica en Colombia, segunda
edicion, autor: Carlos Roberto Solorzano Garavito editorial: ediciones Nueva

Juridica).

Es precisamente de los testimonios de la madre la menory
del médico JHONY, citado, que la Fiscalia encuentra probada esa violacion
al deber objetivo de cuidado, la madre del menor indico en su version, que

llevd su hijo a la atencion por urgencias por presentar fiebre ya en
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evolucion, donde fue atendido por el médico CESAR AUGUSTO ESTRADA
FRANCO, la atencion se orientd a una revision y la emision de unos
examenes, procedimiento no ajustado a la atencion de urgencias como lo
senalo el médico JHONY ALEXANDER y que claramente va en confravia con
la obligacion que le impone el articulo 10 de la Ley 23 ya citado, puesto
que no se le hizo una evaluacion adecuada, sin determinarse en la
atencion las causas de la fiebre, es precisamente en esa atencion, donde
se incrementan los factores de riesgo de la enfermedad que se determind
como causa de muerte, por la rapida evolucidon que tiene la misma. Fue a
partir de esa atencion que se expuso al paciente a un riesgo injustificado, lo
cual va en contravia de lo normado en el articulo 15 de la citada ley, lo
cual, si constituye en el incremento del riesgo, puesto que es la fuente de la
atencion subsiguiente; de los elementos aportados, no se tuvo nota de la
primera atencion, como se puede apreciar de la prueba documental

aportada.

Luego entonces, al dia siguiente de la primera atencion,
surge la intervencion de la médica AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL, en
su declaracion la médica indico que no consultd la historia médica y
tampoco conocido al médico que atendid al menor el dia anterior. Ya se
habia generado ese incremento del riesgo, el cual no pudo advertirse por
parte de esta segunda intervencion; sin embargo, surge responsabilidad de

esta médica, en tanto que asume el cuidado del menor.

Se viola de igual forma el deber objetivo de cuidado en
esta segunda intervencion, puesto que no se hizo una evaluacion
adecuada de la salud del menor, para el Despacho es muy diciente como
aparece en la historia clinica del menor, aducida al juicio y que no fue
objeto de valoracion, el por qué si se determind los signos de un dengue, se
cambid la decision y nuevamente se regresé al menor a su residencia con

un diagnostico errado. Encuentra esta Fiscalia que no se valora la prueba



SPA CUI: 050456000360201000644 (2019-1067-2)
Delito: Homicidio Culposo.

Procesados: Cesar Augusto Estrada Franco y

Aitel Betsabel Montero Coronel.

en conjunto, en tanto que claramente se puede advertir de los documentos
(historia clinica), que se identificd la enfermedad, pero se vario el
diagndstico probablemente por inexperiencia de la médico, eso fue lo que
se evidencio de los testimonios de los medicos e incluso de las fallas en los
equipos del hospital, no se previd ello y se actud a la ligera, no se hicieron
los exdmenes correspondientes para su precision, la médica ante la duda
de los resultados, no solicitd nuevos exadmenes, tfampoco hizo seguimiento,
siendo esto contrario a lo senalado en los articulos 10 y 15 de la Ley 23
citada, exponiéndose al menor a un mayor riesgo ante la enfermedad que

causa la muerte y que no se diagnostico a tiempo a pesar de ser propia de

la region del Urabd como fue dicho y probado en el juicio.

La historia clinica, como prueba documental, los informes
de los médicos JHONY ALEXANDER GARCIA CASTRO, RUBEN DARIO
GIRALDO CASTRO Y EFRAIN HERNANDO CABELLO DONADOQO, sumados a sus
testimonios, considera la Fiscalia que no fueron valorados en conjunto, a
partir de criterios diferentes a los normados en el articulo 404 del C.P.P. por
la complejidad del asunto, para advertir que efectivamente si fue
incrementado el riesgo que condujo a la muerte del menor JUAN CARLOS
GARCES CAUSIL.

Para el Despacho, tampoco es de recibo como andlisis
de absolucion, lo senalado por la Juzgadora en tanto que la muerte del
menor no pueda ser afribuida al actuar de los acusados por considerar que
su actuar no incremento el riesgo, se senala en la decision, pag. 22 que: “asi
que también con este informe la muerte del menor Juan Carlos Garcés
Causil no puede ser atribuido a un actuar negligente por parte de los
primeros médicos que inicialmente atendieron al menor dado que fue en el
actuar de ellos que se presentd el incremento de riesgo al bien juridico
futelado; pues aunque el menor hubiese sido hospitalizado bien en la

atencion del 8 o 9 de enero para ese momento la patologia no se
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evidenciaba, de ahi que si era procedente los estudios practicados o el
fratamiento médico brindado; situacion contraria presentd el dia 12 de
enero, cuando la médica MARIA ISABEL PATINO al recibir en urgencias al
infante ordena la practica de exdmenes y se logra determinar a partir de un
conteo de las plaquetas que para ese momento el infante padecia de
dengue cldsico. Y esta nueva situacion que de acuerdo con los anteriores
informes resenados, es aquella denominada etapa critica; debid ser
manejada a partir del 11 de enero.”; esta apreciacion valorativa no surge
como cierta, en tanfo que se frata de una secuencia de eventos, lo que la
jurisprudencia denomina como concurrencia de varias conductas
imprudentes; La Corte Suprema de Justicia, en ese sentido foca el tema y
en Sentencia 27388 del 08/11/2007 M.P. Julio Enrique Socha Salamanca,
establece: “La opinion dominante, sin embargo, considera irrelevante hacer
esa clase de distinciones cuando el resultado tipico es producido por la
concurrencia de varias conductas imprudentes, en la medida que toda
persona responde en el delito imprudente a titulo de autor: “En caso de
(como maximo) imprudencia por parte de todos, no estd claro para
ninguno de los intervinientes como va acabar el suceso. La ley renuncia, por
ello, a graduar las formas de intervencion y otorga el mismo fratamiento a
fodas las causaciones imprudentes o (en la omision) a todos los
comportamientos consistentes en no haber impedido el resultado. No se
diferencian las clases de causacion (uno mismo, mediante otros, con otros,

en participacion), sino que se uniformizan todos los participes”.

Pues en el presente asunto, se tratd de una enfermedad
que es de rapida evolucion, ademas de un minimo riesgo de causacion de
la muerte, por ello encuentra el Despacho que es cierto como lo dijo el
testigo JHONY ALEXANDER GARCIA CASTRO, en su testimonio y en su
informe aducido, que fue: “una muerte evitable, se evidencian fallas desde

la consulta externa al no identificar signos de alarma en paciente con

10
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sindrome febril, asi como inadecuado seguimiento, un inadecuado manejo,

no hay adherencia a las guias del Instituto Nacional de Salud...”.

Por ello entonces, no es como lo senala la Judicatura que
el deber objetivo de cuidado ante esa posicion de garante comenzo a
operar desde esta atencion, refiiendose a la prestada por el médico
MARINO JIMENEZ quien también desde el juicio declard y explicé su
infervencion; intervencion que deviene marcada evenfualmente del
principio de confianza, pues era de esperarse que los anteriores hubiesen
actuado dentro del marco de su competencia, de ahi que las primeras
atenciones eran fundamentales en una enfermedad de rdpida evolucion y
con diagndstico claro, con datos de la historia clinica que pudiesen orientar

la atencidn y asuncion de ese deber objetivo de cuidado.

Por lo antes dicho, la Fiscalia solicita se revise la prueba y

su valoracion y se revoque la decision proferida.

El apoderado de las victimas interpone el recurso de

apelacion con fundamento en los siguientes argumentos:

Solicita se revoque la sentencia de primera instancia en la
cual se absolvid de responsabilidad penal a los senores CESAR AUGUSTO
ESTRADA FRANCO vy AITE BETSABEL MONTERO CORONEL. Cenfra la presente
inconformidad en el defecto factico por indebida interpretacion de la
prueba al desconocerse la existencia debidamente incorporada y suponer
una no existente, del andlisis del preciso contenido de la sentencia, salta a
la vista que el fundamento de esta es respaldado por una fuerza mayor
como lo es para el criterio del despacho la imposibilidad técnica y cientifica

de resistir las consecuencias de padecer un dengue hemorrdgico. Esta

11
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afirmaciéon tiene varios biseles que fueron probados por parte del Ente
Acusador y de las pruebas allegadas por este sujeto procesal para destacar
la existencia de un protocolo para la atencidn en esa época de la
enfermedad de las ayudas diagndsticas (cientificas) para determinar vy

diagnosticar adecuadamente la enfermedad y por Ultimo la conducta

omisiva de los galenos involucrados en este proceso.

No es cierto como lo afirma el Juzgado, que el dengue
hemorrdagico sea una enfermedad no resistible en sus consecuencias para
la época que ocurrid el suceso, pues se desprende de las pruebas periciales
aportadas por la Fiscalia y la victima que si existian tratamientos que le
restaran consecuencias a la sinftomatologia derivada de este virus y que en
el caso concreto fue la falta de oportunidad y calidad, del servicio al

atender los primeros sinftomas de la victima.

En el proceso se probd que los familiares de la victima
fueron diligentes en ftrasladar al menor al centro asistencial y fueron
persistentes para que el servicio no se suspendiera, menos adn que se
dilatara los suministros de medicamentos que le restaran progresividad al

Virus.

Asimismo, se probd en el proceso que fue desatinado el
diagndstico de los médicos acusados o que provoco la muerte del menor y
no la capacidad bioldégica del dengue hemorrdgico, pues entonces para
esa época como sucedia en las épocas primitivas de la humanidad todo
aquel que padeciera un dengue de esta naturaleza tuviese como

consecuencia la muerte.
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Equivocadamente el despacho desconoce la prueba
pericial, allegada y practicada oportunamente en el juicio y prefiere hacer
apreciaciones en su légica no cientificas para exculpar a los acusados,
afirmando que la antijuricidad no tiene presencia por la ausencia de
protocolos técnicos que le dijeran a los galenos como debian atender, el
diagndstico de dengue hemorrdgico, esta afirmacion no es cierta, porque
de la lectura de la historia clinica se desprende que hicieron un diagndstico
desatinado, es decir, que no fue la falta de protocolo, sino por la
imprudencia de los profesionales de la salud al no estudiar con profundidad
los sintomas del paciente sin analizarlos como el virus modo para esa época
y recetarle los medicamentos propios de un virus comun y no de un virus de

la complejidad que representa el dengue hemorrdgico.

Con la mera hojeada de la historia clinica, prueba
documental incorporada al proceso se puede establecer que pasaron mas
de cuatro dias para que el médico imprudente e irresponsable devolvia al
menor sin fratamiento entrara en razén, ante las presiones y criticas del
médico que si cambio el diagndstico, cuestiond el diagndstico arribado por
sus colegas inicialmente y sometid demasiado tarde la aplicacion del
tratamiento acertado en la prevencion de las consecuencias del dengue

hemorrdgico.

Tampoco es de recibo la afirmacion que readliza la
senfencia a distancia, ante la ausencia de un nexo de causalidad entre la
conducta desplegada por los procesados y la afectaciéon al bien juridico

gue se reclama, (la vida).
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4. CONSIDERACIONES DE LA SALA

4.1. Competencia

Conforme al numeral 1 del arficulo 34 del C.P.P., es
competente la Sala para conocer de los recursos de apelacion interpuestos
por el Ente Acusador y el Apoderado de las Victimas contra el fallo
proferido el 31 de julio de 2019, por el Juzgado Primero Penal del Circuito

Turbo- Antioquia.

4.2. Problema Juridico

De los recursos de apelaciéon de la Fiscalia y el Apoderado
de las Victimas se desprende la pretension de revocatoria de la sentencia
absolutoria, al considerar que el acopio probatorio permite demostrar la
responsabilidad penal de los acusados en la comision del delito de
Homicidio Culposo que generd la muerte del menor JUAN CARLOS GARCES
CAUSIL, al resaltar los recurrentes que los acusados en su calidad de galenos
obraron de manera imprudente al no realizar un diagndstico correcto vy
oportuno vy tratar el dengue hemorrdgico desde el primer momento en que

la madre del menor lo llevd al Centro Asistencial.
Procederd la Sala a estudiar las pruebas practicadas en la
audiencia de juicio oral, a efectos de establecer la procedencia de la

pretension de condena invocada por los recurrentes o, si en su defecto, hay

lugar a confirmar la sentfencia absolutoria de primera instancia.

5. DE LA VALORACION PROBATORIA
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Entre Fiscalia y los defensores de los acusados se

celebraron las siguientes estipulaciones probatorias:

Se acepta como hecho probado la plena identidad de los
acusados, esto es, que el acusado CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO se
identifica con la cédula No. 86.062.139 y que la acusada AITEL BETSABEL
MONTERO CORONEL se identifica con la cédula No. 39.046.600.

Se acepta como hecho probado que los acusados CESAR
AUGUSTO ESTRADA FRANCO vy AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL son

meédicos cirujanos.

Se acepta como hecho probado que los acusados CESAR
AUGUSTO ESTRADA FRANCO vy AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL,

laboraban en el Hospital Francisco Valderrama de Turbo.

Se acepta como hecho probado que el occiso es el
menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL.

Se acepta como hecho probado que el nino JUAN
CARLOS GARCES CAUSIL tenia 8 afios de edad para la fecha en que fue

atendido en el Hospital Francisco Valderrama del municipio de Turbo.

Se acepta como hecho probado que la muerte del menor
se produjo el 13 de enero del 2008 a las 06:55 horas en el municipio de

Turbo, tal y como se desprende del certificado de defuncion.
Se acepta como hecho probado el contenido del

documento nominado como historia clinica que se aduce en 20 folios en

copias para que sean materia valoracion.
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5.1. De los testimonios practicados en el juicio oral.

La sefiora DORIS LUZ CAUSIL VARON (madre del menor fallecido
JUAN CARLOS CAUSIL VARON), manifiesta ser ama de casa y reside en el
municipio de La Estrella -Antioquia y con anterioridad era residente en San
Pedro de Urabd, en Turbo, entre otros lugares. Para el ano 2008 vivia en la
vereda Las Palmitas del Corregimiento El Tres, pertenecientes al municipio
de Turbo.

En Turbo vivia con su esposo y sus cuatro hijos, llevaban
viviendo alli alrededor de cinco anos porque habian venido de una vereda
de El Alto. Su esposo es el sefior PABLO GARCES, sus hijos LEIDY GARCES
CAUSIL, LEISON JAVIER GARCES CAUSIL, LEIDER JOSE GARCES CAUSIL Y JUAN
CARLOS GARCES CAUSIL.

Para el momento en que residian en Turbo en el ano 2008,
su esposo trabajaba por dias en las plataneras y la testigo vendia productos
de revista de Avon y Yanbal, los ninos estaban pequenos vy ellos iban al
Colegio ya en la tarde ellos en la casa hacian sus tareas y descansaban. En
ese mismo afo 2008 su hijo JUAN CARLOS GARCES CAUSIL se enfermd,
presentd fiebre cuando entré al Colegio en los primeros dias de enero, en
razén a una situacion de dengue que venia padeciendo la vereda, en esos
dias habia una alerta roja porque en el Alto de Mulato habian salido
muchos ninos enfermos con dengue y como habian visitado la vereda de El
Alto en el mes de diciembre y ya en enero que llegaron a la casa su hijo

empezo a presentar la fiebre el 9 de enero.

Recuerda que ese primer dia (9 de enero de 2008) que se
enfermd llevd a su hijo al Hospital y, al segundo dia, le mandan unos

exadmenes donde dicen que su hijo tiene dengue. Su hijo decia estoy
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caliente y al tocarlo sintid que estaba muy caliente, no recuerda bien si fue
el 7 o 9 de enero en que su hijo fue cuando se da cuenta que el nino tiene
fiebre, el nino le decia que estaba caliente, con dolor de cabeza vy los
huesos. Debido a la manifestacion del nino y después de percibir que el
nino estaba enfermo, se esperd una hora y no le bajaba la fiebre. Al ver que

no mejoraba y que manifestaba mayor dolor en los huesos decidio llevarlo

por urgencias al Hospital San Francisco de Turbo — Antioquia.

Cuando el nino empieza a quejarse de la fiebre y el
malestar fue en las horas de la manana siendo las 10 o 11 de la manana y
para el momento que lo lleva al hospital era la tarde porque su hijo
manifestd dolor de cabeza en las horas de la manana antes del mediodia.
El nino fue llevado al médico por el grado de fiebre y el dolor en los huesos

gue tenia.

Sobre la hora exacta en que lleva su hijo al Hospital no lo
recuerda, pero si fue en las horas de la tarde y dali lo atendieron por
urgencias al Hospital Francisco Valderrama de Turbo- Anfioquia, pero no le
hicieron nada nino, solo le dijeron que le iban hacer unos exdmenes que se
le harian al dia siguiente. La persona que lo atiende es el médico CESAR
AUGUSTO ESTRADA porque fue al Hospital en varias ocasiones; en el primer
dia lo atendié CESAR AUGUSTO porqgue figura en las férmulas su sello y es la

misma persona que se encuentra en calidad de acusado.

Ese dia llevdé a su hijo por urgencias y el acusado lo
examind diciendo que el nino tiene un cuadro febril y no le entendid muy
bien que fue lo que le dijo y le manifestd que habia que hacer un
procedimiento para detectar que es lo que tiene, pues podia ser paludismo
y por eso requeria de la realizacion de un andlisis y la mandd para la casa y
previamente que tomara un ficho para que le asignaran una cita para que

presentara los exdmenes vy los resultados los viera un doctor.
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Precisa la deponente que su hijo en ese primer dia de
atencion observé que el médico lo examind en forma breve y le dio la
féormula para los exdmenes; pero la revisién al nino fue tomarle el pulso y le
colocé unos aparatos, mird sus oidos, revisé los ojos y le revisé el pecho y la
espalda con un aparato. Este médico le dijo que la fiebre era normal y lo

que habia que esperar era como salian los exadmenes y no dijo nada mas.

Agrega la deponente que el médico le preguntd cudl era
motivo de la consulta por urgencias vy le dijo la testigo que desde las horas
de la manana su hijo habia estado con fiebre, malestar y con dolor en los
huesos. El médico no hizo ningun diagndstico en ese primer dia de atencion
gue debia esperar lo resultados de los exdmenes que se iban hacer ese en

la manana.

Los exdmenes que le mandaron eran para ver si era un
dengue o un paludismo; no sabe los nombres exactos de estos exdmenes,
pero uno era denominado gota gruesa para determinar si tenia paludismo y
no recuerda el nombre de los otros exdmenes que estdn consignados en la

formula.

En el momento que termina la atencién con el médico solo
le dijo que la realizaciéon de los exdmenes habia que hacerlo al dia siguiente
porque de esos exdmenes iba a conocer que tenia el nino, no le dijo nada
mdas. Al dia siguiente regresd al Hospital Francisco Valderrama y tomd un
ficho siendo las 4:00 a.m. y el nino fue atendido en las horas de la manana y
lo resultados le fueron enfregados a las 92:00 a.m.; ese dia estuvo con su hijo
todo ese dia con la testigo para hacerle los exdmenes. Ya después como el
acusado le dijo que esos exdmenes debian ser analizados por un doctor,
volvié a tomar otro ficho para acceder a otra cita con un médico para que

mirara los resultados de los exdmenes, donde le dieron el turno para
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acceder a la cita con el médico a las 5:00 p.m., pero también se agilizd

para que se los revisaran mds femprano.

Retoma la testigo que el dia de los exdmenes a su hijo le
chuzan un dedo y le sacaron sangre de una vena, siendo esto los
exdmenes. Estos resultados le fueron entregados a las 9:00 a.m. porque alld
estaba programada la entrega de los resultados para las 4:.00 p.m., pero

ellos alld le colaboraron vy se los entregaron en la manana.

Posteriormente, como ya habia apartado una cita médica
para las 5:00 p.m. y debido como su hijo se quejaba del dolor, entonces le
tocd a la puerta de la senora donde iba ser atendido el nino vy le preguntd
gue si ella le podia colaborar con la lectura de los exdmenes porque el nino
seguia muy mal con fiebre y dolor, su hijo se estaba quejando y la doctora

le dijo que sila esperaba la doctora la atenderia ala hora del almuerzo.

Rememora la testigo que la doctora que se aprestd a
colaborarle era la acusada AITEL y le mostrd los exdmenes informdndole
gue su hijo estaba con fiebre y dolor en los huesos. Ella lee los exdmenes y le
dice si su hijo tiene un dengue cldasico y no se lo puede llevar para la casa
porque tiene que ser atendido y debe quedarse en el Hospital. Ya la
doctora empieza a redlizar la papeleria para que se quedaran en el
Hospital. Entonces se fueron detrds de ella porque iba dejarla con su hijo a
cargo de otro médico en el Hospital porque lo iban atender, dieron la
vuelta al Hospital y llegaron a urgencias; donde la médica AITEL se pone a
conversar con el doctor CESAR AUGUSTO sobre los exdmenes y que las
plaquetas les habian en un valor, y la doctora AITEL le solicitaba que lo
dejara y el doctor CESAR manifestdé que lo mandara para la casa por una

infecciodn respiratoria y que le mandara algo.
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Al regresar la doctora solo les dio una formula donde les
mandd un medicamento y de se fueron para la casa nuevamente. La
doctora AITEL habia manifestado al inicio después de revisar los exdmenes
gue el nino fenia un dengue cldsico y es por esa razdn que ella consideraba
gue su hijo debia quedar hospitalizado. La atencidon le fue brindada 1:00
p.m. y ella cuando vio los exdmenes que el nino tenia un dengue cldsico y

ella empezd hacer el procedimiento o papeleria para dejar a su hijo en

hospitalizacion.

Reitera la tfestigo que cuando la médica AITEL llega a
urgencias de el Hospital habla con el médico CESAR AUGUSTO, no sabe
que le preguntaba ella y ya el doctor le dijo a la médica AITEL que
mandara al nino para la casa por infeccidn respiratoria, ellos se demoraron

10 minutos mientras ellos decidian.

Posteriormente, cuando regresa la doctora  AITEL
nuevamente los lleva al consultorio de ella y le dice que al nino lo van a
mandar para la casa por infeccidon respiratoria le receta unos
medicamentos, no recuerda bien si fue amoxicilina, indicando en que
tiempo se los suministraba y que si persistia en el nino la fiebre muy alta que
lo llevara nuevamente a urgencias, del Hospital salié siendo las 2:00 p.m.

para la casa con el nino.

La médica AITEL le manifiesta que los medicamentos
fueron prescritos debido a una infeccidn respiratoria que tenia el nino, la
doctora le dijo que un medicamento era para mermar la fiebre, el otro era

para infeccidon y ofro era salobutamol.

Indica la testigo que el segundo dia en que estuvo en el
Hospital y al salir su hijo indicaba que tenia mucho dolor en los huesos, tenia

a su hijo tendido en una silla porque estaba con fiebre y asi se lo llevd para
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la casa. Evoca que ninguno de los dos dias que llevd a su hijo al Hospital no

se le suministré ningun tipo de medicamento oral o por via infravenosa al

nino por parte de los acusados.

Al llegar a la casa la testigo le suministra los medicamentos
que le prescribid la doctora AITEL al nino, ese dia el nino empezd a fatigarse
y asfixiarse, no mejoré y al dia siguiente de estar tomando los
medicamentos, el nino empezd a sentirse asfixiado, la fiebre nunca bajo y
subid la intensidad del dolor en los huesos. Debido a que el nino desde que
inicia con la fiebre ya no recibia alimentos lo Unico que tomaba eran
liquidos con los medicamentos no tuvo ninguna mejoria pasd toda la noche
asfixiado. El nino siguié toda esa noche mal se quejaba mucho por el dolor y
presentaba cdlicos en el estbmago y regresd con el nino a urgencias del
Hospital, pero en peor estado, ya con dolor abdominal y con la fiebre mds
alta. Precisa que el nino lo llevdé nuevamente al Hospital siendo el dia 11 de

enero.

Ya estando en el Hospital fue atendido el nino
nuevamente por urgencias donde lo evalia un médico a quien le informa
gue su hijo ha sido examinado varias veces y que no habia tenido mejoria y
por eso regresd al Hospital, y el médico le preguntod si le estaba dando el
medicamento, y le manifestd que si pero en ningdn momento el nino mejord
y tenia dolor abdominal, en ese momento, en esta oportunidad si le
colocaron medicamentos a su hijo donde le bajaron la fiebre quedando el
nino con las plantas de los pies y las manos de color amarillo y seguia con el

dolor en los huesos.

Para ese dia 11 el nino fue atendido por un doctor de
nombre JHON JAIRO, no recuerda bien quien era y le colocaron el sello de
CESAR AUGUSTO porque ese médico no tenia el sello de él y CESAR

AUGUSTO estaba también en las instalaciones porque el médico CESAR
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AUGUSTO dijo: “esa senora que mds quiere si el nino ya se le atendio y que

cree que el nino se levanta ahi mismo cuando pesca la enfermedad™.

El dia 11 su hijo fue atendido en el Hospital en las horas de
la manana o medio dia, alli estuvo su hijo mientras le colocaban el
medicamento por la vena y lo que término de pasarle el suero, eso fue una
hora y media o dos horas. Luego de salir del Hospital su hijo seguia con el
dolor, la fiebre si le bajo, pero su hijo ya estaba haciendo deposiciones muy
fétidas de color negro, ya el nino olia a fétido a pesar de seguir
suministfrdndole los medicamentos prescritos y su hijo ya tenia un quejido
lento, al dia siguiente siguié asi con ese quejido y estuvo todo el dia en la

cama porque le dolian los huesos.

El dia 11 no sabe gque medicamentos le colocaron a su
hijo, solo le informaron que el medicamento era para bajarle la fiebre. Ese
dia no le mandaron medicamentos nuevos para suministrarle al nino a la
casa. Para el dia 12 la testigo le dijo a su esposo que al nino se lo habian
mandado con una infeccidon para la casa y ya sabia que el nino tenia un
dengue que los medicamentos que le mandaban no le servian al nino
porque estaba peor y el nino estaba oliendo fétido, y como los médicos no
han querido hacer nada por él, no lo han querido hospitalizar porque no lo
levan a ofro Hospital para que otro médico les indique qué es lo que tiene
su hijo. Decidieron llevar al nino a Currulao donde habia un médico, pero
cuando entfraron al consultorio no quiso atender al nino porque lo vio mal

insinuando que no habia nada que hacer.

El médico de Currulao se llama RODRIGO y este no quiso
atenderle a su hijo pese a que le dijo que llevaba varios dias enfermo vy le
solicitdé que le aplicara algin medicamento y, este médico lo sentd en la
camilla y le puso un dispositivo para saber cémo estaba la presidn

manifestdndole que no podia atenderle al nino; él debid estar hospitalizado
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y le indicé que no puede hacer nada por él, manifestdndole que al nino
mas tarde le iba a dar un shock y que el nino no resistia el nino estaba
haciendo deposiciones con sangre olia fétido, le dijo que lo llevara al

Hospital.

Nuevamente regresa con el nino por urgencias al Hospital,
pero su hijo entré en el estado que le indicd el doctor, y lo empezaron a
reanimar, pero no volvid. Esto fue el dia 12 de enero siendo las 7 o 8 de la
noche a su hijo lo recibieron rapido y alli estuvo hasta la madrugada donde
le dijeron que su hijo estaba muy mal y lo que tenia era un dengue, por lo
gue se tendria que trasladar el nino al municipio de Apartadé o Medellin
porgue ahi no lo podian atender, eso se lo menciond los médicos que

estaban en la madrugada y no recuerda sus hombres.

Sobre la evolucidon del tratamiento al nino, le informaron
gue al nino habia que colocarle ventilacidon, no sabe que mds le colocaron
a su hijo. Ya en las horas de la madrugada el nino seguia mal habia
empeorado y solo le preguntaron quién se iba ir con el nino porque seria
trasladado a ofro centro asistencial, por lo que se dirigid por una ropa de
ella y su hijo, mientras regresaba entrd su esposo y se quedd con el nino, al
regresar vio como a los médicos corriendo y le dijo su esposo que el nino
habia muerto, el nino no alcanzé a ser trasladado y se enterd de la muerte
de su hijo alas 5:45 a.m. del dia 13 de enero de 2008.

La causa de la muerte de su hijo JUAN CARLOS GARCES
CAUSIL, le fue informada que tuvo muerte de natural sin indicarle qué fue lo
que ocasiond su muerte. Ese dia también estuvo su esposo PABLO JOSE
GARCES acompandndola con el menor, no conocié en ese momento quien

certificd la muerte del nino, se percata quien certificd la muerte después
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que fue a retirar la historia clinica del nino para llevarla para que se la
leyeran y le llevaran proceso porque no habia quedado conforme con la

atencion.

Respecto del inicio de la atencion de su hijo JUAN CARLOS,
recuerda que lo llevo el dia 7 de enero, luego se le hicieron los exdmenes el
8 de enero cuando lo atendieron. Cada vez que llevaba a su hijo al Hospital
siempre cumplid con las recomendaciones de los médicos, esto es, el

suministro de los medicamentos y el proceso a seguir.

Aparte de la situacion de su hijo JUAN CARLOS CAUSIL,
conocié que el primo de él estuvo remitido al Hospital de Apartadd por
dengue, fue atendido y el duré como un mes, pero se recuperd. Decidid la
testigo llevar a su hijo al Hospital Francisco Valderrama del municipio de
Turbo porque estaba mds cerca del Corregimiento El Tres, mientras que la

afiliacion de salud la tenian en el municipio de Apartado.

Durante las visitas al Hospital Francisco Valderrama donde
fue atendido su hijo JUAN CARLOS CAUSIL por los acusados AITEL BETSABEL y
CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO, ninguno de ellos le sugirid llevar a su hijo

a otro Centro Hospitalario.

En el contrainterrogatorio dice la testigo que en el
momento en que la Dra. AITEL BETSABEL se reune con los médicos CESAR
AUGUSTO y PEDRO DIAZ no tenian algo claro, lo que si sabia la Dra. AITEL
BETSABEL que era dengue y estuvo como pidiendo asesoria y ellos hablaron.
El médico CESAR AUGUSTO le negd la atencidon médica después de hablar
con la galena AITEL BETSABEL, pues ya ésta médica habia determinado que
su hijo padecia la enfermedad del DENGUE vy luego de conversar con el
médico CESAR AUGUSTO le devolvid al nino con una formula ambulatoria y

la contradice diciendo el que nino lo que tenia era infeccidon respiratoria.
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Manifiesta la testigo que en una oportunidad lo atendié el
meédico diferenfe a CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO vy utilizd el sello de
CESAR AUGUSTO ESTRADA, porque en el momento no encontrd el sello de €l

y eso es lo que aparece en la formula.

Expresa la testigo no acudir el dia 10 al Hospital cuando el
nino continuaba con los sinfomas porque le estaba suministrando los
medicamentos recetados por la Dra. AITEL BETSABEL y que con ellos veria la
mejoria en el nino, y esperd que el nino mejorara y eso nunca sucedid. Fue
ese momento en que lo llevd. Siempre les informd a los médicos al llegar al

Hospital que su hijo tenia dolor huesos, fiebre, dolor de cabeza.

Después de haber fallecido su hijo JUAN CARLOS solicitd la
historia eso fue a los dias que efectud esa solicitud...fue la médica AITEL que
en el momento de hacer la lectura de los exdmenes del nino concluye en
su diagnostico de DENGUE CLASICO. Durante el tiempo en que estuvo su

hijo enfermo no lo automedico.

Manifiesta la testigo que los exdmenes fueron realizados en
el laboratorio clinico del Hospital Francisco Valderrama...cuando llega al
consultorio de la acusada AITEL BETSABEL al ser la hora del almuerzo no

habia mucha gente en ese momento para que revisara los mismos.

La atencidn que le prestd la Dra. AITEL BETSABEL, ella le
atiendo a su hijo, leyd los exdmenes y le dijo que su hijo estaba mal y le
manifiestan que no se podia retirar la testigo con el nino porque debia
guedar hospitalizado porque presentaba un dengue cldsico y no se pueden

ir, ella hizo el procedimiento de la papeleria y luego se fueron detrds de ella
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para entregar el nino a ofro médico. Y, al encontrarse al médico CESAR
AUGUSTO y es donde ellos hablan.

Sobre la atencidon de su hijo por parte de un médico
diferente a los senores AITEL BETSABEL y el Dr. CESAR AUGUSTO, se dio el 11
de enero de 2008, este médico era de piel triguena, robusto era ya un senor

adulto de mds de 30 anos.

Su hijo fue atendido por varios médicos en el Hospital
Francisco Valderrama, desde que inicid hasta que fallece fueron ftres
médicos, pues ya para el dia su muerte no sabe cudntos médicos mds

intervinieron en su atencion.

En los dias que acudié al Hospital fueron tres médicos
quienes a atendieron a su hijo, ya para el dia 13 de enero cuando ahi se
arrimaban varios médicos para atenderlo. Pero ese dia no sabe quien mdas

lo atendio.

El dia que estuvo en el consultorio con el médico CESAR
AUGUSTO vy al acudir nuevamente, este médico le dijo que tenia que
esperar la reaccion de los medicamentos, que era muy pronto para volver
a fraer a su hijo, desconoce por qué la Dra. AITEL BETSABEL MONTERO
cambio su diagndstico de DENGUE y eso ocurre porque ella habla con el
doctor CESAR AUGUSTO, ya para ese momento su hijo tenia una fiebre de 3

dias y dolor en los huesos.

Conforme al testimonio de la sefiora CAUSIL VARON quien
era madre del menor JUAN CARLOS GARCES, se desprende que durante el

curso de la enfermedad del menor acudié al Hospital Francisco Valderrama
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de Turbo- Antfioquia para ser atendido en la sinftomatologia de fiebre, dolor
de huesos donde fue atendido primigeniamente por el médico CESAR
AUGUSTO ESTRADA FRANCO quien conforme a la historia médica del menor
GARCES CAUSIL anexa y estipulada como prueba por los sujetos procesales
obrante a fl. 276 s.s. (Cuaderno 1), se vislumbra que el menor fue atendido
por los galenos AITEL BETSABEL MORENO CORONEL, MARINO A. JIMENEZ,
ALEJANDRO GONZALEZ OSPINA y la Dra. MARIA ISABEL PATINO F., todos ellos

pertenecientes al Hospital Francisco Valderrama de Turbo — Antioquia.

Ahora bien, la intervencion en la atencidon del acusado
CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO, se origind el 08 de enero de 2008,
donde en la historia clinica estipulada no obra nota alguna de la atencidon
médica por parte de este médico, no obstante, se advertird en su momento
en el abordaje valorativo del testimonio del acusado donde se acredita lo
advertido por la testigo CAUSIL VARON quien evoca que el menor fue
revisado y devuelto a su casa por este galeno con una orden para realizarle
al menor unos paraclinicos y que obtenidos los resultados para su revision

debia acudir al servicio de consulta externa para 9 de enero de 2008.

Asimismo, de lo manifestado por la testigo confluye en las
anotaciones de la historia clinica en sentido que el menor fue atendido el 11
de enero de 2008 por urgencias por el Dr. MARINO A. JIMENEZ en el Hospital
Francisco Valderrama donde se le suministré un antipirético y se le dio
hidratacion endovenosa, siendo ese mismo dia dado de alta por el médico
ALEJANDRO GONZALEZ OSPINA quien le recibié tumno al Dr. MARINO
JIMENEZ. Posteriormente, siendo 12 de enero 2008 la sefiora CAUSIL VARON
leva al menor GARCES CAUSIL nuevamente por urgencias quien ya
presentaba otfros sinfomas como dolor abdominal y la persistencia de las
deposiciones diarreicas y dolor en los huesos, siendo atendido por la galena
Dra. MARIA ISABEL PATINO F., quien luego de ingresarlo por urgencias realiza

exdmenes paraclinicos determinando que el nino presenta plagquetopenia
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(reduccion de las plaquetas por debajo del rango) el resultado arrojé 3
plaguetas por campo para un total de 63.000 plaquetas!, esta galena que

atendid al menor lo canaliza quien ingresa afebril (ver fl. 283 C. 1).

Siendo las 23:00 del 12 de enero de 2008 la Dra. MARIA
ISABEL PATINO, realiza la anotacién en la historia clinica que el menor
presenta fiebre de 38,4 grados (...). Para el 13 de enero de 2008 a las 00:05
horas se ordena el traslado del paciente a urgencias pedidtricas con
diagndstico de dengue, presentaba mucosas orales secas (...) el menor
fallece por dengue hemorrdgico siendo las 6:30 a.m. al entrar en paro

cardio respiratorio.

Como puede observarse la madre del menor GARCES
CAUSIL acudié en diversas oportunidades al Hospital Francisco Valderrama
para procurar la atencion de la patologia que demandaba su hijo, pero
infructuosamente perdid la vida el 13 de enero de 2008 por causa de un
dengue hemorrdgico siendo esta la certificacion de defuncion expedida
por la galena MARIA ISABEL PATINO.

La sefiora NORIS NOVOA FLOREZ, manifiesta ser residente
en el municipio de Apartadd hace 10 anos, de oficio ama de casa y
convive en union libre con su pareja. Conoce a la senora DORIS CAULSIL
hace 18 anos porque ha sido vecina de ella alrededor de 10 anos, la
conocid en el sector Palmitas hasta que se fue a vivir a Apartadd -

Antioquia.

A la senora DORIS CAUSIL la conocié cuando llegaron en
forma simultdnea a vivir en el sector Las Palmitas, ella era ama de casa y
vivia con el senor PABLO vy sus hijos; pero no recuerda los nombres de los

hijos muy bien. Recuerda que uno de los ninos era JUAN CARLOS CAUSIL,

1 Rangonormal de plaquetas oscila entre 150.000 a 450.000.
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para la época el nino estaba pequeno y estudiaba, pero no recuerda el

grado.

Conocié que el nino JUAN CARLOS se enfermd vy fallecio,
debido a que la testigo visitaba a la senora DORIS CAUSIL y ella también la
visitaba por o que pudo observar que el nino estaba enfermo, donde DORIS
levaba el nino al Hospital y se lo devolvian hasta que murid, estos hechos
ocurrieron en 2014 pero no recuerda bien la fecha. El nino estaba enfermo y
no sabe de qué se enfermd al final murid y dijeron que tenia era dengue,
pero no sabe si fue de eso. El nino presentaba una fiebre alta y observaba
gue en la misma forma regresaba a la casa después de ser atendido en el
Hospital, desconoce que mds tenia el nino. La senora DORIS le habia
comentado que el nino tenia dengue hemorrdgico, estuvo enfermo
alrededor de 15 a 20 dias. El nino era sano y activo no padecia ninguna

otra enfermedad con anterioridad.

En el contrainterrogatorio manifiesta la testigo no haber
visto a la madre del menor JUAN CARLOS suministrarle medicamentos o
tomas naturales. El nino se enfermd hasta que murid, esa enfermedad le
cayo, pero no se recuperd, era llevado al médico y regresaba enfermo. En
la vereda Palmitas llegd a escuchar que habia mds personas con esa

enfermedad.

Sobre el relato de la testigo NOVOA FLOREZ encuentra la
Sala que no aporta ningun en elemento juicio distinto a lo manifestado de
primera mano por la testigo DORIS CAUSIL, al punto que manifiesta en forma
imprecisa que los hechos relativos a la enfermedad que llevaron a la
muerte al nino GARCES CAUSIL ocurrieron en el afo 2014, cuando estos

hechos ocurrieron en el ano 2008. No obstante, la testigo manifiesta haber
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visto al menor enfermo y asegura no haber visto a la senora DORIS CAUSIL
no haberle suministrado medicamentos ni tomas naturales para el
tratamiento de la enfermedad que segun le comentd la senora DORIS se
trataba de un dengue, haciendo claridad que fue la misma senora DORIS
CAUSIL quien manifesté haberle suministrado a su hijo acetaminofén,
amoxicilina y salbutamol a su en forma infructuosa puesto que no aprecid

mejoria en el nino recurriendo al Hospital por urgencias.

El sefior JOSE VICENTE DIAZ RENDON, residente en el
Corregimiento El Tres de Turbo- Antioquia, de oficio supernumerario en la
Fundacién Nuevos Horizontes donde lleva laborando 10 anos. La Insfitucion
presta los servicios de salud a los afiliados de la EPS EMDISALUD en varias
sedes, y en el municipio Turbo la sede en la calle 101 entre las carreras 15y

14 Barrio Baltazar (...).

Conoce a la sefiora DORIS LUZ CAUSIL VARON hace
muchos anos porgue han sido vecinos y han tenido una relacidon casi
familiar, ella vivia en el municipio de Necocli cuando el testigo residia en
esa municipalidad, conoce a la familia de la senora CAUSIL, sabe que ella
vivia con PABLO vy tenia cuatro hijos (leidy, el nino Juan Carlos “fallecido”),

no recuerda el nombre de los otros dos hijos.

Rememora el testigo que el menor JUAN CARLOS estuvo
de paseo visitando al abuelo en el Corregimiento de El Alto del Mulato,
donde el nina ya regresa de alli con sinfomas de la enfermedad vy lo lleva al
Hospital. De dalii lo atendieron y se lo regresaron donde la senora DORIS
nuevamente lleva al nino al Hospital. Y, ya cuando el nino se le agravd que
se puso mal el nino fallece, conocid la situacion y fue ella quien le comenta
qgue estuvieron alld visitando a los padres de PABLO (padre del finado JUAN

CARLOS) y el nino habia venido enfermo de ese lugar.
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Resena el testigo que fue en el mes enero de 2008 cuando
la senora DORIS llevd a su hijo al Hospital Francisco Valderrama del
Municipio de Turbo - Antioquia, no recuerda bien el dia, pero llevaron al
nino JUAN CARLOS al hospital, pues el nino fue atendido en consulta y fue

devuelto nuevamente donde el nino continuaba sin mejoria.

La senora DORIS CAUSIL fue al centro asistencial donde
laboraba el deponente llevandole los documentos para que le diera un
criterio sobre las anotaciones consignadas en ellos y como el testigo no era
meédico, le pidid el favor a una médica porgue su funcidn en esa época era
ser promotfor de salud, donde visitaba a los afiliados y remitirlos a los
programas de promocion y prevencion (...), cuando DORIS llega le dijo que
tenia el nino y lo habia llevado al Hospital enfermo y se lo habian mandado

a la casa en las mismas condiciones.

El nino tenia sinfomas de fiebre, escalofrios y vomito, segin
la senora DORIS el nino llevaba tres dias en esas condiciones, donde le
explica que el nino ya habia estado en el Hospital de Turbo. Para ese mismo
dia que la senora DORIS acude al centro asistencial donde trabajaba el
testigo, se le ayudod solo a mirar lo que decia la historia de atenciéon del otro

médico en donde la médica le dio unas recomendaciones vy se le orienta.

Después de que la senora DORIS le mostrd los documentos
a la médica (de la cual no recuerda su nombre), ella le dijo que el menor

presentaba los signos de un dengue y que el nino debia estar hospitalizado.

Posteriormente, que la senora DORIS llevara el nino alli, se
dio cuenta que el nino muridé, donde ya habia tfrascurrido cinco dias
después de que ella recibid orientacion donde el testigo trabajaba vy
después de eso no volvié hablar con la senora DORIS, supone el testigo que

el nino muri6 como consecuencia del dengue porque era los sinftomas que
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el nino presentaba y fue lo que le dijo la doctora, supone que su muerte se

derivd por el dengue.

Aclara el deponente que en el momento en que DORIS
entrd al consultorio para recibir la orientacion de la galena no estuvo

presente y fue DORIS quien entra sola.

En el contrainterrogatorio expone el tfestigo que el
comportamiento del nino JUAN CARLOS era bueno y saludable, no conocid
aparte de los medicamentos que DORIS le haya suministrado ofra cosa al
menor. Sobre la orientacidn no se hizo un examen fisico, sino que la médica
solo mird el rito o historia clinica del ofro médico porque ella para ese
momento no llevd el nino, ella fue sola. Después de que la doctora le dio la
orientacion al dia siguiente el nino se puso mal y DORIS llevd nuevamente al

nino al Hospital.

Conocio el testigo que el nino venia enfermo desde el
Corregimiento Alto de Mulatos, porque le habia comentado DORIS que
estuvieron alli de visita y que el nino llega con los sinfomas de la
enfermedad...la senora DORIS buscd un nuevo concepto y al ver que habia
consulta médica la senora pensaba que de pronto alli podian atender al

nino y la recomendacion fue que lo llevara al Hospital.

La senora DORIS no pidid cita previa para que le leyeran
los exdmenes del nino...no habld con la médica el testigo y fue DORIS quien
pidié que la atendiera. Esta médica no hizo ninguna recomendacién o

anotaciéon de la atencidon donde hizo el diagndstico de dengue.
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Culmina el testimonio afirmando que al Hospital habia sido
levado el nino por DORIS en dos oportunidades antes de acudir al Centro
Asistencial para solicitar orientacion. Desconoce qué tipo fratamiento

recibid el menor en el Hospital en esas dos oportunidades (...).

En relacion con el relato del sefor JOSE VICENTE DIAZ
RENDON conocié por parte de la madre que el menor JUAN CARLOS
GARCES estaba enfermo desde que regresé del corregimiento Alto del
Mulato en donde afirma que la senora DORIS CAUSIL acude al centro
asistencial donde trabajaba deponente para que mirara la historia clinica
del menor vy el testigo le pidid el favor a una médica para que le orientara
en la lectura de la historia quien le manifestd segin lo manifestado por la
senora DORIS gque el nino tenia dengue manifestdndole que el nino debia
estar hospitalizado. Este relato tampoco aporta elementos de juicio
diferentes que el conocer que el menor estaba enfermo donde lo habia
levado al Hospital y que menor no habia sido hospitalizado y que murié a
los cinco dias de haber solicitado orientacion en el centro de salud donde
laboraba el sefior DIAZ RENDON este testimonio no informa nada distinto a
lo evocado por la sefiora DORIS CAUSIL VARON vy lo aportado en la historia

clinica.

Ademds del relato del sefior DIAZ RENDON se advierte que
la informacidn relativa a las atenciones que tuvo el menor JUAN CARLOS
GARCES CAUSIL en el Hospital Francisco Valderama deriva de lo
manifestado por la madre del menor, pero no le consta en qué dias acudid
la senora DORIS CAUSIL para llevar el nino a la institucion hospitalaria y que

meédicos lo atendieron, no siendo un testigo directo de los hechos.

El acusado CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO, decide
renunciar a su derecho a guardar silencio para ser testigo de su propia

causa. Manifestando ser graduado como médico cirujano en la Universidad
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Rafael Nunez de Cartagena en el ano 2005, el ano rural lo realizé en el ano
2006 en el Hospital Francisco Valderrama vy, llegd a laborar también en el

Hospital Roldan Betancur y en el centro de salud de currulao o en nueva

colonia, entre otros.

En el Hospital Francisco Valderrama realizd el ano rural en
el ano 2006 y debido a su buen comportamiento comenzd a laborar como
meédico de planta siendo julio de 2006 y en la actualidad labora en el
Hospital Francisco Valderrama, donde se desempena como médico
general de urgencias y también ha rotado en consulta externa y en las
funciones de control y prevencion, pero por lo general se encuentra

ubicado en el servicio de urgencias.

En el servicio de urgencias se presta la atencion al
paciente que acude por cualquier patologia salvaguardando su vida, se
aplica un fitro donde se clasifican para tomar la decision si amerita el
ingreso del paciente por urgencias o si debe ser atendido por consulta

externa y debe esperar para ser atendido en 24 horas.

Para atender un paciente por urgencias se miran en qué
condiciones estd, midiendo la temperatura si pasa los 39 grados
centigrados y si estd por debajo se habla de una temperatura que puede
ser manejada ambulatoriamente con anfipiréticos orales, se observa si el
paciente no presenta dificultad respiratoria que amerite ingresarlo por
urgencias para colocarle oxigeno para nebulizarlo y evaludndose el estado
neuroldgico del paciente (si llega caminando o estd inconsciente), se
determinar el grado de hidratacion del paciente (si estd o no
deshidratado).

Una vez analizado el estado general del paciente se mira si

tiene algun signo de peligro que amerite su ingreso por urgencias y brindarle
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la observacion y de ser necesario debe realizarse los exdmenes para mirar
gue se hace si se hospitaliza o si se le da salida segun los exdmenes y segun
la evolucion del paciente. Si el paciente al llegar a urgencias no presenta
signos de peligro y luego de superarse la evaluacion del médico de turno se
le hace unas observaciones donde se le informa al paciente que no tiene
dificultad respiratoria y la fiebre puede ser manejada ambulatoriamente, no
tiene signos de sangrado y peligro siendo entonces manejado de forma
ambulatoria donde se le da la formula y se ordena unos exdmenes siempre
y cuando sea necesario, ddndose recomendaciones y se les dice que

acudan por consulta externa para que sean evaluados.

Asevera el acusado CESAR AUGUSTO no tener ningun tipo
gueja o proceso en su contra debido al ejercicio de su profesiobn médica
aparte del presente proceso. Recuerda haber atendido al menor JUAN
CARLOS GARCES CAUSIL en el afio 2008 por el servicio de urgencias, para
esa época estaba en el servicio de urgencias de turno de 7 am a 7 pm, el
nino llegd en horas de la manana siendo las 8:00 o 10:00, donde la madre
leva el nino a urgencias porque llevaba un dia de evolucion de fiebre y
que el nino presentaba dolor en las arficulaciones, procediendo a
inferrogarla si tenia mas sinftomas y le dijo que no, entonces evalua al nino,
donde encuentra una temperatura de 37.8 grados y hay fiebre después de
38 grados; apenas le estaba comenzando la temperatura a subir, le evalia
los érganos como boca normal, oidos normal y observd que los pulmones
los tenia limpios no tenia enfermedad respiratoria y estaba en buen estado
de hidratacion y a la madre se le interrogo si el nino tenia algun signo de
sangrado y se piensa siempre en la zona (Turbo) en las enfermedades

tropicales como dengue, paludismo, leptospira.

Retomando la atencidon de urgencias, recuerda que la
madre del niio le dijo que la fiebre le habia empezado el dia anterior en

forma alta y que ella le habia suministrado acetaminofén, pero la fiebre
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bajaba y subia, al terminar la evaluacion del menor determina que el niino
no tenia ninguna senal de peligro, pues estaba hidratado y si bien tenia
fiebre, era una fiebre que era manejable en forma ambulatoria con

antipiréticos orales.

Para la prestacion del servicio de urgencias para ese
momento se anotd la atencidon en un RIS carpeta (fecha en que no habia
sistema, ni triage) donde se anotaban los datos del paciente como el
documento la edad, los dias que llevaba con los sinfomas y lo positivo que

se encontrd en el examen fisico y las recomendaciones que se daban.

En el caso concreto se le informa a la madre del menor
qgue debido a la zona, se recomendaba la readlizacion de exdmenes de
rutina para descartar ofra patologia, esto exdmenes fueron: hemograma,
gota gruesa de paludismo y un examen de orina. Ademds, se realizaron las
recomendaciones que si continuaba con la fiebre o si lo veia decaido
debia regresar por urgencias para evaluar al nino y la senora se dirigié al dia
siguiente (9 de enero de 2008) a consulta externa luego de los exdmenes y
ali fue evaluado por otra médica donde percibe que fue analizado por
consulta, ese mismo dia conocid del menor porque tuvo un dialogo con la
Dra. AITEL BETSABEL y como ella habia revisado los exdmenes que le habia
ordenado el dia anterior, esto es, el hemograma, examen de paludismo vy el

parcial de orina.

La Dra. AITEL BETSABEL lleva al nino traslado a urgencias
para dejarlo en observacion y como el deponente estaba en servicio ese
dia en urgencias con el doctor PEDO DIAZ, se acerca la Dra. AITEL
manifestdndoles que iba a dejar en observacion al nino porque los
exdmenes habian salido patoldgicos y tenia un diagndstico de un dengue

interrogado.

36



SPA CUI: 050456000360201000644 (2019-1067-2)
Delito: Homicidio Culposo.

Procesados: Cesar Augusto Estrada Franco y

Aitel Betsabel Montero Coronel.

Al mirar los exdmenes el nino llega con la mamd y no
apreciaba tan decaido y procedio revisar los exdmenes y se percata que,
para el hemograma, el laboratorio en esa época los orientaba porque ante
tanto cuadro febril los reactivos se acababan...entonces la Dra. AITEL llega
con el nino y el acusado revisa los exdmenes informdndole a su colega
AITEL que los exdmenes no estaban patoldgicos y ella le manifestd que
mirara las plaquetas que estaban en 17; y testigo le responde a la Dra. AITEL

que en ese momento el equipo que daba los resultados estaba danado.

Por ese motivo, la bacteridloga leia el hemograma y hacia
un conteo de plaquetas en forma manual en el microscopio. Pero ahi habia
que multiplicar el resultado por la constante que la manejaba el laboratorio
y al nino no se le hizo la multiplicacién, sino que se le dejo solo la constante,
pues en el laboratorio se les informaba que el equipo estaba danado y que

el examen se hacia manual.

Entonces fue ahi en que le dice a la Dra. AITEL que ese
resultado del examen no estaba multiplicado por la constante de 21.000, y
qgue el acusado conocia de la situacion porque las bacteridlogas del
laboratorio ya le habian informado y dado que el servicio de urgencias se
colapsaba y se informaba por ella la constante para establecer el resultado

total de plagquetas.

Luego de redlizada la operacion para multiplicar el
resulfado del examen con la constante arrojd un resultado de 357.000
plaquetas y la Dra. AITEL cayd en cuenta que ese era el valor y al haber
verificado que el nino no tenia signos de sangrado, adicionalmente le hizo
una prueba de torniquete donde se toma el brazo haciendo presidn con un
tensiometro y se deja cinco minutos para establecer si alrededor salen unas
petequias o punticos de sangrado, pues ello es comUn en los cuadros con

dengue donde se puede establecer si ya hay manifestaciones
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hemorragicas. Al salir la prueba de torniquete negativa, no presentaba
dificultad para respirar, la fiebre era de 38 grados (no era severa) y se le
explico a la Dra. AITEL que el resultado de plaquetas era normal porque
daba 357.000 y los valores normales oscilan entre 150.000 a 500.000

plaquetas.

Como la Dra. AITEL pensaba que se trataba de un dengue
al considerar solo el resultado de 17 plaguetas por campo sin aplicar la
constante, se le explicé por parte del acusado y el Dr. PEDRO DIAZ que los
resultados estaban normales porque el resultado del nino estaba en 357.000,
razon por la cual la Dra. AITEL en su criterio médico observa los resulfados y
al ver que no tiene los diagndsticos como tal, se los cambia porque fue error
del resultado al no haber aplicado multiplicacion de la constante, le dijo a

la senora que el nino estaba presentando un cuadro gripal.

Para el ano 2008 no se contaba con una prueba rdpida
para dengue y actualmente se solicita el hemograma para verificar como
estd la anemia, las plaguetas, signos de infeccidon y ahora se solicita prueba

rdpida para dengue vy si el laboratorio confirma que es positiva.

Para el momento en que se atiende al menor JUAN
CARLOS GARCES CAUSIL se hacia el hemograma y se confaban las
plagquetas que estaban por debajo de 150.000 era un proceso donde le
nino ya estaba sangrando entonces permitia afirmar que el menor
presentaba un cuadro de dengue vy se solicitaba la serologia al laboratorio
departamental en la ciudad de Medellin que, para la época habian ninos
que se iban para su casa y los resultados demoraban en tardar en llegar
alrededor de un mes con un resultado confirmatorio para saber si era

dengue o no lo que tenia el paciente.
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Afirma el acusado que la mayoria de los casos se resuelven
satisfactoriamente en forma ambulatoria, y cuando las madres vienen a
buscar los resultados y estos eran positivos; se observaba que ya los ninos se
habian recuperado. Estos ninos en un 90% se recuperan con manejo de
hidratacion oral y antipiréticos, donde solo un 2% se complica y en menos
de 48 horas puede entrar el paciente en un shock dengue, donde empieza

a sangrar advirtiéndose un deterioro neuroldgico que lleva al paciente a la

muertfe.

Reitera el acusado que para aquella época se demoraba
un mes para obtener el resultado. Senala que los ninos normalmente no se
tenian hospitalizados y si se complicaban se remitian para la ciudad de
Monteria, pues si bien se contaba con pediatra el Hospital no era de
segundo nivel de complejidad, el pediatra solo cumplia valorando el nino y

de ser necesario remitia al nino a una UCI pedidtrica.

Retoma el acusado que el nino se lo llevd la Dra. AITEL
BETSABEL y le suministrd las recomendaciones a la madre. Ya después el
nino volvid acudir el 10 o 11 enero, ddndose cuenta el testigo de este dato
porque conocid de la situacidon a través de la historia clinica porque no
volvidé a tener mds contacto con el nino vy, en la historia clinica no hay notas
del acusado porgue no lo volvié atender mas alld de la consulta inicial por

urgencias.

El menor JUAN CARLOS en su cuadro inicial presentaba
fiebre y dolor articular, no manifestd mdas nada de ofras sinfomatologias...el
manejo ambulatorio obedece a que en la atencidn de urgencias se
establece las condiciones del paciente, al nino normalmente las madres los
levan cargados, pero siempre en su ingreso se evalla como llegan
urgencias si estan activos, si hablan, se determina si se atiende por

urgencias conforme a la clasificaciéon; de ahi que, si es cuadro respiratorio
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se mira la gravedad para ingresarlo y se le nebuliza. Si el paciente estd con
deshidratacion se le ingresa para hidratarlo, pero si no presenta ningun
signo de peligro y ningun signo de alarma, se le da salida para su casa con
sus recomendaciones atinentes a que si continla con el cuadro debia
acudir nuevamente al Hospital. En ese sentido, es de acuerdo con la
patologia que presente el paciente, si es un paciente con diarrea se le dan
las recomendaciones ante la persistencia de las deposiciones liquidas y no

tolera la via oral debe llevarlo porque estd deshidratadndose (...).

Sobre las recomendaciones que le dio a la madre del
menor JUAN CARLOS, fueron orientadas a que si continuaba con la fiebre
debia acudir por urgencias y como se le ordend los exdmenes le
recomendd que luego de realizados estos, llevara al nino por consulta
externa para que el médico revisara los exdmenes. Estos exdmenes se
hacen para orientar y observar de qué tipo de enfermedad se ftrata,
teniendo en cuenta en la zona la presencia de enfermedades tropicales,
para ese momento se le mandé acetaminofén y los exdmenes con la

posterior revision de estos lo que se presenté al dia siguiente.

Advierte el acusado que las plaguetas son unas células en
el organismo que controlan la sangre coagule ante la existencia de una
herida y evite la pérdida de sangre. El hemograma es un examen donde se
evallan todas las células de la sangre para avizorar si hay signos de
infeccion donde unas células que se aumentan en el hemograma, se miran
los erifrocitos que son las células de los gldbulos rojos si hay anemias, las

plaquetas se miran si hay problemas o no de coagulacion.

Sobre el examen de serologia de dengue era un examen

gue demoraba un mes en Medeliin. Y, en la actualidad hay dos pruebas y
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sus resultados (IGG y IGM) su demora es lo que se tome el laboratorio
procesando, donde una de ellas es inmunoldgica v, la otra, es confirmatoria

para dengue.

Sobre los exdmenes practicados al menor JUAN CARLOS,
su resulfados fueron normales y eran los mismos que se prescriben a
personas con sinfomas febriles donde hay endemia de leptospira, dengue,
paludismo, estos exdmenes de ruftina son hemograma, gota gruesa -
paludismo- y el examen de orina; son los exdmenes de rutina para tratar el

cuadro feboril.

Estos resultados del menor JUAN CARLOS GARCES fueron
conocidos por la Dra. AITEL quien los llevaba junto con la historia clinica
cuando arribé al servicio de urgencias...estos resultados conforme al dia de
evolucion que tenia el paciente era prematuro evidenciar el periodo de
incubacion el cual radica entre 6 a 14 dias; por lo tanto, los resultfados no

permitian establecer que el menor cursaba por un cuadro de dengue.

La mayoria de los pacientes que llegan con dengue lo
hacen bajo un dengue clasico propio de un cuadro viral donde solo da
fiebre, malestar en el cuerpo, dolor de cabeza y el paciente en menos de

cuaftro o siete dias estd recuperando.

Expone el acusado que hay dengues con manifestaciones
hemorrdgicas, esto es, que el paciente se cepilla los dientes y empieza a
sangrar por las encias, salen puntos conocidos como petequias -sarpullido
en la piel- y, el paciente presenta fiebre persistente no mejora con
antipirético, con dolor retro ocular detrds de los 0jos. Siendo la presencia de
estos signos parte de las recomendaciones para que el paciente vuelva por

urgencias.
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El tfratamiento del dengue cldsico en un 90% puede ser
tratado en forma ambulatoria, se prescribe el uso de acetaminofén y no se
recomienda el uso del ibuprofeno y naproxeno al ser medicamentos que
alteran la cascada de la coagulacion y van a alterar los signos de sangrado
del paciente, se recomienda hidratacion con liquidos. El paciente en
ocasiones ni vuelve porque desaparece la fiebre y el dolor de cabeza y los
pacientes que vuelven y no evolucionan positivamente se manejan en

forma intfrahospitalaria.

Reitera el acusado haberse dado cuenta que el resultado
de las plaguetas no comprendia la multiplicaciéon de la constante, porque
al momento de llevarlo la Dra. AITEL y lleva la historia clinica donde refiere
que el paciente estaba mal, al manifestar que las plaquetas estaban en 17
y que estaba sangrando y cuando observd estaba el valor de 17, pero sin el
valor de la multiplicacion por la constante que es 21.000 y como el examen
de laboratorio para ese momento no estaba arrojando el resultado
completo y al realizarse la operacion, se observa que el resultado tenia un
valor normal. La funcidon de realizar la multiplicacion de la constante con el

resultado plaquetario le correspondia al laboratorio de bacteriologia.

Indica el acusado que la médica de consulta externa estd
en la autonomia de hospitalizar o no. Cuando se cuenta con especialista

puede ordenar observacion o puede darle salida.

El procedimiento para determinar una enfermedad como
el dengue, debe partir que ante un cuadro febril inicialmente siempre en la
cabeza del médico esta la enfermedad del dengue. Pero también se
presentaba mucha leptospirosis, siendo importante el examen de

hemograma para saber coémo estdn las plaquetas.
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En el caso del paludismo que tiene fiebre, dolor arficular y
dolor de cabeza, comparte unos sintomas similares y para descartarlo. Se
hace el examen y lo mismo ocurre con la malaria que también presentan
un cuadro febril y se hace un examen de orina. En la actualidad se mandan
los exdmenes de hemograma, gota gruesa y parcial de orina y se usa la
prueba rdpida para dengue. Ya con los resultados se mira si se hace la

atencion ambulatoria o se hospitaliza.

Sobre la conversacién entre el acusado, la Dra. AITEL y el
Dr. PEDRO DIiAZ, se origina porque la Dra. AITEL tenia curiosidad por el
resultado de las plaquetas 17.000, lo cual era indicativo que el nino tuviera
puntos por todo el cuerpo y que el nino estuviera orinando sangre porque
no funcionaba la cascada de la coagulaciéon, entonces la Dra. AITEL
pretendia hospitalizarlo al considerar que el nifo tenia un dengue con

manifestaciones hemorrdgicas, pero al observar el estado del nifo y ver

que la prueba de torniquete dio resultado negativo y las plaquetas estaban
en _un rango normal luego de multiplicarla por la constante, fue ya luego

que la Dra. AITEL decide tratarlo ambulatoriamente con la prescripcion de
medicamentos.

Afirma el acusado CESAR AUGUSTO que en ningun
momento se le negd el servicio al menor JUAN CARLOS GARCES porque
objeto de clasificacion (friage) donde se ingresé al paciente siendo
evaluado que no presentara un signo de peligro y se le dan las respectivas
recomendaciones, la realizacion de exdmenes y se prescribe la formula y

esa es la atencidn por urgencias que radica en la orientacion.

Al dia siguiente que la Dra. AITEL lleva al menor a urgencias
tampoco se le negd el servicio porque la Dra. AITEL es auténoma y no se le

dijo a ella que no se le recibia el paciente y de haber sido asi, ella lo que
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hace es dejarle el paciente. Pero debido al dialogo se determina que el
examen de plaquetas estaba pendiente por la multiplicacidon y conforme a

los resulfados se observaba que al nino se le podia dar un manejo

ambulatorio.

Manifiesta el acusado haberse dado cuenta de la muerte
del paciente JUAN CARLOS con posterioridad siendo el ano 2014 cuando

observd la historia clinica.

En el confrainterrogatorio manifiesta el acusado que la
fiebre alta no es de 37.8 sino que es superior de 38 a 39 grados. La fiebre
alta empieza de 39 a 40 grados; en el primer evento, se puede manejar con
antipiréticos, cuando atiende al menor JUAN CARLOS si se establecid que el
nino tenia fiebre y se le reviso que no tuviera infecciones en sus oidos por la

via oral, pero no se encontré nada.

Después determinarse que el menor tenia la fiebre no se le
suministrd nada para bajarle la fiebre al nino porque en el servicio de
urgencias se le dio las recomendaciones, se le prescribe los medicamentos
y mando los exdmenes. Y, ante la contfinuidad de la fiebre se le indicd que
regresara por urgencias. Cuando el menor sale del Hospital lo hace en el
mismo estado que entrd porque en el servicio de urgencias se determina si
el paciente amerita o no ingresarlo por urgencias, para fratarle la
temperatura en forma intravenosa. Para el caso concreto una fiebre de
37.8 es apenas indicativo que estd activando en el organismo los centros
termorreguladores, pero no se le consideré6 como fiebre y se le dio la
indicacion del suministro de medicamentos apenas llegara a la casa y se le

dieran conforme ala prescripcion.
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El medicamento que se le mandé al menor fue
acetaminofén y en cuanto a los exdmenes prescritos, conocié de sus
resultados al dia siguiente porque el menor sale del triage y se le ordena la
realizacion. Pero no fue necesario hospitalizar por urgencias porque no

observé sangrado en el nifo y no evidencié fiebre por encima de 39 grados.

Expone el acusado que la mayoria de los cuadros febriles
corresponden a cuadros virales, pero al momento de evaluar al menor no
encontré cudl era foco de la fiebre si era respiratorio, en la boca, ni diarrea,
deshidratacion, se ordena los exdmenes y el menor puede esperar después
de 24 horas para ser evaluado y, para ese momento, no logra establecer
signos de alarma en el paciente y no tenia necesidad en ese momento con

un diagndstico claro.

El equipo que estaba danado en el laboratorio era el
equipo de quimica sanguinea que daba el cuadro hemdtico y le toca a la
patdloga emitir el resultado por medio del microscopio y determinar por

campo y aplicada la constante emitir el resultado.

En el momento que la Dra. AITEL ingresa por urgencias con
el nino considerd que, al estar las plaquetas en el resultfado de 357.000, con
fiebre, con tos. Se estimdé con el colega PEDRO DIAZ que los sinfomas del
menor JUAN CARLOS GARCES no permitian hablar de un dengue porque se
encontraba con el examen de plaguetas en rango normal lo que parecia
mAs un cuadro respiratorio, y el concepto determinante era el de la Dra.

AITEL BETSABEL quien es autbnoma en su diagndstico.
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Recuerda que el menor para el dia que lo atiende AITEL
tenia 38 grados de temperatura, no tenia dificultad para respirar y ella le
habia realizado una prueba de torniquete para determinar dengue con
sangrado y salié negativa, el diagndstico de la Dra. AITEL fue un cuadro de
infeccion respiratoria. Después que la Dra. AITEL se lleva al nino no volvid a
conocer el caso del menor, ni sabe qué mads sucedid porgue el testigo no

volvié a estar en urgencias.

Frente a la afirmacidn sobre que la médica AITEL llevaba al
niNo por urgencias para dejarlo por observacion porque tenia dengue; esa
observacion no se realizd porque en el caso concreto no se hospitaliza al
paciente pues presentaba un resultado plaquetario de 357.000, y el examen
en su resultado estaba incompleto para lo cual luego de aplicarse la
constante se determina que estaban bien, la motivacion de la Dra. AITEL
para llevarlo inicialmente a hospitalizacién fue porque pensaba que las

plaquetas estaban bajando y dado los resultados no era necesario.

Conforme a lo evocado por el acusado CESAR AUGUSTO
ESTRADA FRANCO, se determina que atendid por urgencias al menor JUAN
CARLOS GARCES CAUSIL el dia anterior -8 de enero de 2008- a la atencion
gue le fue suministrada por la Dra. AITEL BETSABEL para el dia 9 de enero de
2008, determindndose para ese momento que el nino presentaba una
fiebre inferior 38 grados donde le prescribe al menor la realizacion de unos
exdmenes paraclinicos de HEMOGRAMA, GOTA GRUESA y CITOQUIMICO DE
ORINA, indicandole a la madre el suministro de acetaminofén para el
cuadro febril y realizados los exdmenes acudiera al Hospital para que los
mismo fueran revisados por consulta externa, tal como se desprende este
testimonio, la senora DORIS CAUSIL fue atendida por la Dra. AITEL BETSABEL
el dia 9 de enero de 2008.
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También precisé el acusado en su ejercicio profesional que
el 90% de los casos de dengue se recuperan los pacientes en forma
ambulatoria y que la hospitalizacion de estos pacientes con este

diagndstico se origina ante la complicacion de los sinfomas.

De igual manera, se acredita con el testigo que para la
fecha en que el menor es atendido por el laboratorio del Hospital en la
realizacion del hemograma, el equipo de quimica sanguinea se
encontraba danado y el examen se redlizaba por las bacteridlogas en

forma manual por microscopio.

Consecuencialmente, el 9 de enero de 2008, el acusado
conocié que el menor JUAN CARLOS fue atendido por consulta externa por
su colega AITEL BETSABEL quien por error realizd una lectura del resultado del
hemograma en forma parcial lo que la motivd a llevar al paciente para
observacion, pero dialogar con el acusado CESAR AUGUSTO y PEDRO DIAZ,
se percatan que faltaba la aplicacion de la multiplicacion de la constante,
donde se determind que el menor para ese momento tenia un resulfado
plaquetario de 357.000, lo que motivo a la Dra. AITEL BETSABEL en su criterio
darle un manejo ambulatorio.

En ese mismo sentido, se aprecia por la Sala que la
atencion brindada por la acusada AITEL BETSABEL fue revisar al menor
GARCES CAUSIL en la segunda oportunidad que acude con la madre por
consulta externa en el Hospital Francisco Valderrama y luego del andlisis de
los resultados de los paraclinicos de gota gruesa y hemograma con
recuento plaquetario en el valor de 357.000 -que fueron ordenados por el médico
CESAR AUGUSTO ESTRADA-, considerd que el menor debia continuar con la
atenciéon ambulatoria bajo recomendaciones con signos de alarma -para

acudir por urgencias- y el suministro de los medicamentos de acetaminofén,
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amoxicilina y salbutamol, veamos lo manifestado por ella en la atencién
brindada el 2 de enero de 2008:

La acusada AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL, afirma ser
médica cirvjana de la Universidad Metropolitana de Barranquilla en el ano
2002, especializada en ginecologia y obstetricia de la Fundacion
Universitaria San Martin sede Barranquilla (2010 - 2013) (...). El ano rural lo
hizo en el Hospital San Juan de Dios en Magangué vy lo luego labord en la

ESE Alejandro Prospero de Santa Marta.

Posteriormente, para el ano 2007 llegd a Turbo — Antioquia
por motivos familiares y empezd a trabajar en el Hospital Francisco
Valderrama de Turbo como médica general hasta al ano 2009 donde se
retira para estudiar la especializacion y regresé nuevamente a la Institucion

Hospitalaria en el ano 2013 hasta el ano 2017 como ginecdloga.

Cuando se desempenaba como médica de consulta
externa tenia horario de 6 am a 6 pm, no ha tenido quejas o procesos en su
contra en el gjercicio de la profesion médica diferente al presente proceso.
Cuando la vincularon al presente proceso penal acudid a la historia clinica
para recordar sobre la atencién del paciente JUAN CARLOS GARCES. Sobre
la muerte del menor se entera por la nofificacion que le hace a
Coordinadora Médica que la Dra. MARIA ISABEL PATINO donde le informa
que estaba vinculoda a un proceso respectivo a este caso. Esta

notificacion era del Comando de Policia donde rindié una declaracion.

Recuerda del caso que, el dia 9 de enero de 2008 se
encontraba en consulta externa programada donde le pidieron el favor

que atendiera al menor JUAN CARLOS GARCES, pues no habia citas y la
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que tenia la madre del menor era muy tarde. Inicialmente se acercd una
persona de facturacion que le pidid el favor por la puerta de atrds, y le
manifiesta que si la senora esperaba que terminara la primera jornada
siendo alrededor del medio dia para que atendiera al nino, pues de lo
contario, no podria haberlo atendido por porque hay ofras personas en

turno vy los podia incomodar.

Siendo las 12:15 del mediodia la madre del nino le
manifestdé que acudia a presentarle los resulfados de exdmenes, no le
manifestd en qué condiciones estaba el menor. En ese momento, procede
a revisar los exdmenes del menor y diligenciar la historia clinica en forma
completa. Luego le preguntdé a la madre que era lo que tenia el nino
manifestando que tenia una fiebre de tres dias, tos hUmeda, que habia
presentado vomito y que lo habia traido por urgencias y, el doctor le habia
mandado unos exdmenes y que sus resultados fueran revisados por consulta
externa, estos exdmenes radicaban en una gota gruesa negativa,
hemoglobina en valor de 11, hematocrito en 39 y en el hemograma tenia
resulfado de plaquetas que en ese momento estaban en 17.000 que
debian multiplicarse, porque al llegar al servicio de urgencia se encontro
con los dos colegas quienes sabian de los danos del equipo de laboratorio y
que el recuento plaquetario se estaba haciendo en forma manual, pues al
ver las plaquetas inicialmente pensé que estaban disminuidas, donde el
niNo lo encuentra como cualquier paciente que se enferma por fiebre, pues
estaba decaido vy le realizd la prueba de torniquete que arrojd resultado

negativo para hemorragias.

Afirma la acusada que si bien el nino presenta un pico
febril y como el menor era de tez clara estaba como moradito cuando
tiene fiebre, estaba decaido con malestar, asténico pero no tenia signos de
dificultad respiratoria como lo eran: tirgjes intercostales, retraccion xifoideaq,

retraccion supraclavicular, los pulmones estaban ventilados con sonido
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vesicular presente, no tenia estertores ni sibilancias que son signos que se

encuentran cuando el paciente tiene una neumonia o una crisis asmatica.

Los sinfomas para ese momento podian ser causados por
una enfermedad bacteriana o viral, y como el hemograma no mostraba los
paradmetros diferenciales de los neutrdfilos, linfocitos ni de los monocitos que
son unas células que al verlas puede identificarse el proceso bacteriano o
vial y tampoco estaban los leucocitos que son las cédulas que se elevan
cuando hay un proceso infeccioso en el cuerpo tampoco estaban
reportados. En ese momento se dirige junto a la clinica que mostraba como
estaba el nino consideraba la acusada que podria ser un sindrome febril
secundario a un dengue cldsico o sindrome gripal o neumonia que
estuviera iniciando, incluso podia ser una leptospirosis que estuviera
iniciando, y para ese momento no se conoce cudl era la patologia que
estaba presentando. Por tal motivo, en su historia coloca en ella todas esas
impresiones diagndsticas y le dice a la madre que iba dejar el nino en
urgencias para llevarlo a observaciéon para se hiciera seguimiento de cémo
evoluciona el nino. Al dirigirse al servicio de urgencias y es cuando se
encuentra con los dos colegas (Dr. CESAR AUGUSTO ESTRADA y PEDRO DiAZ)
y ellos le comentan que los equipos estdn dafados y QUE DEBIiA
MULTIPLICARSE ESE VALOR EMITIDO POR EL LABORATORIO POR ESA
CONSTANTE (21.000) QUE APLICADA LA MULTIPLICACION ARROJO UN
RESULTADO DE 357.000 PLAQUETAS, y una vez se obtiene el dato, se dirige
nuevamente con el nino al consultorio y le informa a la madre del menor
que se iba a manejar al nino en forma ambulatoria, se le prescribe
acetaminofén con dosis en férmula y como le informé que el niio tenia una
tos himeda y le receta salbutamol y amoxicilina para tratar el proceso
infeccioso que se esté originando inicialmente y le dijo a la sefhora que
llevara al nino asi estuviera bien o mal a los tres dias siguientes de la
consulta. Pues la senora entendié todo lo que le manifestd y le entregd su

formula con las respectivas indicaciones y si el nino persistia con los
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sintomas o se agravaba debia llevarlo inmediatamente por el servicio de
urgencias y que para ello el servicio de urgencias permanecia abierto las
24 horas. En el evento en que el nino mejorara se le habia manifestado que
lo llevara para revisarlo e incluso sin cita, para revisar al nino. Pero no volvid
después de esa consulta y no tuvo contacto con el menor GARCES vy solo se

dio cuenta que en el ano 2014 que el nino fallecio.

Sobre los exdmenes revisd fue un hemograma incompleto,
una gotfa gruesa y si bien se mandd un parcial de orina el mismo no le fue
mostrado por la madre del menor, desconoce si no se tomd la muestra o si
el laboratorio no estaba procesando el parcial de orina por falta de

reactivos.

Las recomendaciones médicas a la madre del menor
GARCES CAUSIL radicaban en que de persistir la fiebre a pesar de los
medicamentos, con dificultad respiratoria, deposiciones diarreicas
contfinuas o vomitos incontrolables debia llevar al nino por urgencias porque
siempre le ha manifestado a los pacientes que el servicio de urgencias estd

abierto las 24 horas.

Precisa la acusada que, si bien realizé una evaluacion del
paciente y tenia una sospecha diagnostica de dengue cldsico sin realizar la
conversion del resultfado del recuento plaquetario, solo es posible el
diagndstico confirmatorio a través de una serologia para dengue o para las
diferentes patologias que se quieran diagnosticar. El valor normal de
plaguetas va de 150.000 a 450.000 y hay otras referencias que van hasta
500.000. Si el valor de plagquetas es inferior a 150.000 se habla de
plaquetopenia y si estd en un rango superior a 450.000 o 500.000 se habla

de una trombocitosis.
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Sobre el dialogo que tuvo con los médicos CESAR
AUGUSTO y PEDRO DIAZ, les manifestdé que iba hospitalizar al nifo raiz del
valor que habia arrojado el nivel de plaquetas que tenia el nino y ellos le
manifestaron que faltaba realizar la conversidon por la constante y que ahi si
daba el nUmero total de plaguetas en el momento, aspecto que no sabia y
que al readlizarla pudo determinar que el valor estaba dentro de los niveles
normales, es decir, 357.000 plaquetas y decide entonces regresar con el

NiNO a su consultorio para darle el manejo ambulatorio.

No conocia del procedimiento de la constante con el
valor de resultado de laboratorio porque desconocia que los equipos
estuvieran danados, no sabia esa parte, pues su manejo era mdas por la
consulta externa y promociéon y prevencion. Generalmente eso lo informan

es alos médicos de urgencias.

Argumenta la acusada que al determinarse que las
plaquetas estaban en niveles normales no significaba que el menor tuviera
0 no dengue, sino que no ameritaba que se ordenara la observacion o la
hospitalizacion. Ahora si era un dengue en la mayoria de los casos se
resuelve con acetaminofén, reposo e hidratacion y eso se puede hacer en
casa.

El dengue en el 90% de los casos se maneja en forma
ambulatoria porque los pacientes se curan espontdneamente de la
patologia y hay ofro porcentaje que se vuelve severa y requieren un
manejo infrahospitalario. Nunca se modificé el diagndstico en su historia
clinica, sino que se realizd varias impresiones diagndsticas, entre ellas, el
dengue cldsico porque las manifestaciones clinicas de ese paciente podian
obedecer a varias patologias, solamente la evolucion del cuadro clinico iba
a dar la respuesta. Pues para ese momento era dificil establecer que tenia

el nino y ya después de la atencidén no volvid a saber nada del paciente ni
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de la senora a pesar de que le manifestd que lo volviera a llevar a su

consulforio.

En el confrainterrogatorio manifiesta la acusada ante la
exhibicion de la historia clinica suscrita por ella al momento de atender al
menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL el dia 9 de enero de 2008, realizd la
anotaciéon de ese dia cuando atendid al nino consignando lo evocado por
la madre al indicar: que el nino llevaba tfres dias con fiebre, tos hUumeda,
vomito, deposiciones diarreicas y que habia llegado el dia anterior por el
servicios de urgencias y que le habian mandado unos exdmenes y que

tenia que llevarlos a consulta externa con ella para ser valorados.

Para el dia que lo atendié (9 de enero de 2008) no sabia
cudl era el médico que atendid previamente a su consulta y se vino a
enterar cudl fue el médico que lo atendid el dia anterior (8 de enero de
2008) con el discurrir del presente proceso. Sobre la historia del dia anterior
no pudo consultarla porque ese documento queda en el servicio de
urgencias y posteriormente las recogen para enviarlas al archivo. Para esa
época la historia se diligenciaba a mano, no es sistematizada como en la

actualidad se hace.

La madre del nino manifesté que ese dia anterior habia
consultado por el curso que tomaba la fiebre del nino, y cuando llega al
consultorio ella habia reclamado los resulfados de los paraclinicos y que le
habian sido ordenados el dia anterior. Estos exdmenes son gota gruesq,
parcial de orina y hemograma; pero el parcial de orina no lo llevd y se

enterd de ello en el proceso. No sabe si le habiaon mandado medicamentos.

Cuando la madre le dice que el nino llevaba tres dias con
fiebre, establece que el dia en que lo atiende el nino tenia una fiebre de 38

grados. Dentro de estos exdmenes que la senora le entrega el resultado de
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gota gruesa fue negativo descartdndose la enfermedad del paludismo o
malaria. Estos exdmenes que le mandaron al menor de hemograma
(plaguetas), gota gruesa son usuales porque la zona es endémica para este

tipo de enfermedades.

Sobre la prueba de torniquete realizado al menor JUAN
CARLOS en su momento dio negativo y con ella buscaba ante la sospecha
clinica de dengue, descartar si el mismo cursaba en forma hemorrdgica y al
realizarse la presion capilar y ante la extravasacion se podia formar unas
petequias 0 unos puntos rojizos entonces lo que se hace es que se coloca el
manguito del tensiometro se insufla hasta 200 milimetros de mercurio
aproximadamente en el brazo del paciente y esa presion hace que si hay
una fragilidad capilar y si hay dano en la cascada de la coagulacioén, se
provoque este tipo de signo a nivel de la piel y el resultado en el nino fue

negativo porque no se presentaron las petequias.

En la evaluacion del menor mird la piel del nino, ante el
proceso de fiebre el nino siempre presenta escalofrios y se observa como si
pusiera rojito y esto se evidencia en personas que tfienen la piel clara y el
nino tenia secuelas de epiodermitis (granos en la piel). El moteado que

presentaba el menor en la piel era caracteristico en un paciente con fiebre.

El nino cuando lo revisd tenia un comportamiento quieto o
adindmico, y estd mas tranquilito, y al pasar el pico febril ellos se vuelven
mas activos (brincando y jugando). El menor al momento de la evaluacion
estaba consciente y orientado al indagarle coémo se sentia le manifestd que

tenia fiebre y escalofrios.

Sobre el cardcter hipoactivo descrito en la historia clinica
significa adindmico y estaba mds quieto...se pensdé en el diagndstico

presuntivo de dengue cldsico inicialmente por el cuadro clinico que estaba

54



SPA CUI: 050456000360201000644 (2019-1067-2)

Delito: Homicidio Culposo.

Procesados: Cesar Augusto Estrada Franco y

Aitel Betsabel Montero Coronel.

manifestando la madre y por el valor del recuento plaquetario, pero por el
resulfado de esos exdmenes puede fratarse de ofra patologia, al tratarse en
la zona de Turbo y cuando el paciente llega a la consulta lo que piensa es
en la malaria o en el dengue por ser zona endémica. En la historia clinica se

dijo que podia ser también un cuadro de infeccidn respiratoria.

Cuando toma la decision de tratar al menor en forma
ambulatoria se hace en razdn por el resultado plaguetario, se le ordena la
salida al nino donde se decide realizar un manejo de los sinfomas con
medicamentos y a la madre se le informd los signos de alarma y las

recomendaciones.

Resena la acusada que su intencidon era hospitalizar al
paciente por el resulfado del recuento plaguetario que tenia sin hacer la
conversion; pero una vez redlizada la conversion decide cambiar su
tratamiento en forma ambulatoria, al momento en que decide dirigirse a
urgencias consultd con el médico CESAR AUGUSTO porque al ver el
resultfado plaquetario del nino, le informd que faltaba la conversidon y se hizo
el procedimiento y dio el valor de 357.000, motivo por el cual se devuelve al
consultorio considerando que el cuadro puede ser manejado en forma
ambulatoria y le manifiesta a la madre del nino el fratamiento con

medicamentos, las recomendaciones y cudles eran los signos de alarma.

Luego de aclarar la conversion del recuento plaquetario
en urgencias con sus colegas, su ingreso al servicio de urgencias con la
senora y el nino no era orientado a saber si era dengue o no, si no que al ver
el valor parcial de las plaquetas y al aplicarse la constante en la conversion
puedo establecerse que estaban en rangos normales y decide darle al nino
tratamiento ambulatorio a pesar de que el menor llevaba un cuadro de

fiebre de tres dias de evolucion.

55



SPA CUI: 050456000360201000644 (2019-1067-2)
Delito: Homicidio Culposo.
Procesados: Cesar Augusto Estrada Franco y
Aitel Betsabel Montero Coronel.

Reafirma la acusada que, dentro de las recomendaciones
dadas a la madre del menor, estaba acudir nuevamente a su consultorio a
los tres dias siguientes de su atencidon o que en defecto ante signos de
alarma acudiera al servicio de urgencias porque estaba abierta las 24

horas, y se le indicé ala madre que la buscara por consulta externa.

De acuerdo con el relato de la acusada AITEL BETSABEL
MONTERO CORONEL, se acredita que si atendidé al menor JUAN CARLOS
GARCES CAUSIL por consulta externa el 9 de enero de 2008 en el Hospital
Francisco Valderrama de Turbo, en la cual la senora DORIS CAUSIL lleva al
nino y sus resulfados de hemograma y gota gruesa donde al revisar el
paraclinico de hemograma en su recuento plaquetario pensd inicialmente
que el menor se encontraba en el rango de 17.000 plaquetas, pero al
momento de llevar al menor a urgencias con la finalidad de dejarlo en
observacion sus colegas en turno de urgencias se percataron que estaba
realizando una lectura errdnea del resultado porque faltaba multiplicarlo
por la constante, debido a que el equipo de quimica sanguinea estaba
danado y el personal de laboratorio les habia informado, por lo que ese tipo

de resultado se estaba haciendo en forma manual.

Se observa entonces, que la acusada en su autonomia
decide darle tratamiento al menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL en forma
ambulatoria, prescribiendo el tratamiento de la fiebre con acetaminofén,
amoxicilina y salbutamol. Precisd la acusada que no hizo cambio alguno en
sus diagnosticos, sino que realizd varias impresiones diagndsticas como era

un dengue cldsico y un cuadro de infeccidn respiratoria.
Adicionalmente, para establecer que el menor no tuviera

un dengue con hemorragias hizo la prueba de torniquete el cual salié
negativo al no evidenciar en el menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL que
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tenia petequias y puntos de sangre en piel que le permitieran establecer la

existencia de hemorragia en el menor.

También dentro lo afirmado por la acusada AITEL BETSABEL,
gue ante el evento de la certeza de un dengue clasico su tratamiento en
un 90% se hace en forma ambulatoria y se recupera el paciente en forma
espontdnea, precisando que le dijo manejo a los sinftomas del menor con
los medicamentos que le prescribid y con las recomendaciones
suministradas a la cuidadora se le advirtid que ante la presencia de signos
de alarma regresara a urgencias del Hospital y que en tres dias fuera a

revision con ella al consultorio.

En ese orden, se acredita que el menor acude al Hospital
en una segunda oportunidad -9 de enero de 2008- donde la acusada en su
turno de médica general en consulta externa atendié al menor revisando
sus exdmenes y prescribiéndole un tratamiento de acetaminofén,

amoxicilina y salbutamol.

Sobre el resultado del hemograma del recuento
plaquetario, se acreditd en el plexo probatorio que la mdquina de quimica
sanguinea del laboratorio del Hospital no estaba en funcionamiento el
momento en que se realizaron los paraclinicos y que el procesamiento de la
muestra se estaba haciendo en forma manual para el momento de la
atencion del menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL, siendo ello confirmado
por la Bacteridloga MERCEDES LOPEZ IBARGUEN, veamos:

La sefiora MERCEDES LOPEZ IBARGUEN, manifiesta residir en
el municipio de Turbo- Antioquia y labora en el Hospital Francisco
Valderrama, es Bacteridloga de la Universidad de Anfioquia del ano 1988.

Dentro de la institucion es la Coordinadora del drea de Bacteriologia,
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desempenando labores de planeacion, organizacion de funciones, horarios

del personal, metodologia de las pruebas y calidad de estas.

Sobre las plaquetas en sangre es un examen que se realiza
para saber qué tan bien estdn funcionando las plaquetas, siendo aquellas
unas células sanguineas cuya funcidn es acudir al sitio donde ocurra
cualguier traumatismo como una herida y estas células acuden a este sitio
se encargan de taponar la herida para que deje de sangrar. Este examen
de plaguetas se puede realizar en forma manual o por método

automatizado.

En el evento que el resultado de las plaquetas sea escasa
en un rango inferior de 150.000 plaguetas se considera que es un rango
anormal; siendo normal el pardmetro entre 150.000 a 450.000 plaquetas por
milimetro de sangre, en el evento que estén disminuidas se considera que
hay trombocitopenia y el paciente estd en riesgo de un sangrado por la

baja plaquetaria.

Los exdmenes que se Uutiizan en el laboratorio para
determinar si una persona padece un dengue son: hemograma con
recuento de plaquetas, porque en esta enfermedad resulta necesario
establecer el pardmetro de uno de los sinftomas que se presenta cuando se
estd dando esta enfermedad y es un riesgo muy grande para el paciente

porque puede presentar hemorragias que le pueden ocasionar la muerte.

Para el ano 2008 en el Hospital Francisco Valderrama los
exdmenes que se practicaban para establecer el dengue, era el
hemograma con recuento de plaquetas. Y, a través del laboratorio
departamental de salud publica en algunas ocasiones se enviaba para

hacer una prueba confirmatoria en laboratorio del departamento.
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El hemograma cuando es automatizado genera rdpido el
resultado entre media hora a una hora, cuando el hemograma es manual
demora de 1 a 2 horas porque hay que hacer extendido de sangre para
mirar todas las células como son plaquetas, globulos blancos y gldbulos
rojos, lo que tarda en hacer el hematocrito manual y conteo de gldbulos

manuales.

Afirma la testigo que los valores normales de las plaquetas
se orientan entre 150.000 a 400.000 centimetro cubico. Para el caso
concreto, recuerda que se hizo un recuento de plaguetas manual a un
paciente, para ese momento no se estaba en la posibilidad de hacer el
recuento automatizado de plaquetas. Pero en el laboratorio del Hospital se
maneja un método en el cual se hacen extendidos de sangre en unas
Idminas donde se colorea, observandose el niUmero de plaquetas por
campo, examindndose aproximadamente 10 campos de la placa y segun
el nOmero de plaquetas que arroje se multiplica por un factor 21.000 y ese

factor da el nUmero de plaquetas por milimetro cubico.

Se redliza el examen de plaguetas al menor JUAN CARLOS
GARCES CAUSIL en forma manual porque para ese momento el equipo se
encontraba en mantenimiento. De igual manera, cuando se hace el
recuento de plaguetas automatizado también se hace una evaluacion
manual de las plaguetas. Respecto al valor del examen plaguetario en

357.000 se encontraba entre los rangos hormales.

En el contfrainterrogatorio manifiesta la testigo que en el
desarrollo de sus funciones en el Hospital se hizo el examen de recuento
plaquetario al menor JUAN CARLOS GARCES, se realizé la carta y fue a los

archivos, y alli encontrd la informacion del paciente y extrajo la informacion.
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La certificacion que estd dando en el juicio obedece a
que actualmente es la Coordinadora a cargo de laboratorio, pues la
bacteridloga que hizo el recuento plaquetario al menor en la actualidad no
trabaja en la Institucion Hospitalaria, aparte porque el recuento manual es

un método utilizado con frecuencia y es un método vdlido cientificamente.

Para el 09 de enero de 2008 recuerda que en el examen
gue redlizd la bacteridloga VIVIANA HERRERA habia salido normal y no fue
necesario realizar una revision porgue la misma se hace cuando no salen los
resulfados en sus valores normales. Realizado el examen si el paciente estd
hospitalizado o en urgencias, los resultados se le envian al médico que lo
estd atendiendo, o si el paciente se realiza el examen por consulta externa

se le entrega al paciente o al familiar del paciente.

Senala la testigo que el resultado del recuento plaquetario
puede variar de un dia para ofro, cuando se trata de dengue se hace un
examen de recuento plaquetario diario, siendo este, uno de los pardmetros
para determinar la existencia de la enfermedad. El factor plaguetario se

revisa diariamente o dia por medio.

Sobre el equipo automatizado para la fecha de los hechos
estaban en mantenimiento y eso se informd a los equipos de urgencias y
hospitalizacion (...). Cuando se hace el recuento manual con plaguetas se
coloca en la orden el diagndstico...no recuerda quien ordend el examen

de recuento de plaguetas porque no tuvo acceso a ese documento.

Con el testimonio de la doctora MERCEDES LOPEZ
IBARGUEN en su calidad de bacteridloga, se demuestra que el examen al
menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL para el momento en que fue
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realizado 9 de enero de 2008 arrojo en su resultfado manual en el rango de
357.000 plaguetas. Informacion que fue extraida del archivo del laboratorio
porque la bacteridloga que realizd el examen ya no se encontraba

laborando en el Hospital.

De igual manera, lo advertido por los acusados CESAR
AUGUSTO ESTRADA FRANCO vy AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL sobre el
resultado del recuento plaquetario del menor GARCES CAUSIL en el valor de
357.000 era un rango normal no indicativo de hemorragias para el momento
en que fue redlizado -9 de enero de 2008-, siendo congruente lo
manifestado por los acusados y por la bacteridloga en el sentido que
resulfado plagquetario manual debe multiplicarse por la constante de 21.000

para determinar el resultado total de plaguetas.

El médico pediatra LUTHER FERNANDO VALOYES, manifiesta
ser residente en el municipio de Apartadd — Antioquia y dice ser médico
especialista en pediatria y con experticia neonatologia. Ademds, se

desempena como pediatra desde el ano 2005 a la fecha {...).

Actualmente labora en el Hospital Francisco Valderrama
alli trabaja como pediatra en el programa canguro y conoce a los
acusados AITEL BETSABEL y CESAR AGUSTO porque ha tfrabajado con ellos
en el Hospital. Expone que el dengue es una enfermedad tropical
producida por un mosquito Aedes Egypti muy presente en la region, este
mosquito vive por debajo de las 1800 metros sobre el nivel del mar, estd
presente en los llanos orientales, en el magdalena medio, Orinoquia y
Antioquia, es una enfermedad viral producida por la hembra, es una
enfermedad considerada fropical de baja, mediana y alta complejidad
dependiendo de la defensas del huésped; sobre el tratamiento recalca el
testigo que los virus no son tratables pues no se conoce ningun tratamiento

para el virus, pero hay antivirales y retrovirales para enfermedades
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inmunologicas que frenan el curso de la enfermedad y no la cura. En el
caso del dengue es una enfermedad autolimitada y autocurable,
bdsicamente se basa en el manejo de liquidos. Esto significa que la

enfermedad de acuerdo con las defensas del huésped se autolimita.

Frente a un sintoma febril considera que hace parte del
cuadro del dengue, pero no todo nino que tenga fiebre tiene dengue. El
cuadro inicial de tos, fiebre, vomito, deshidratado, hipoactivo y reactivo, es

indicativo de un cuadro viral leve que puede ser manejado desde la casa.

El dengue se puede manejar ambulatoriamente sino
presenta ningin desequilibrio hemodindmico, el paciente estda estable
activo - reactivo, se vale por sus propios medios, se manda para la casa

con indicaciones y controles.

El principal signo de alarma de un dengue no es las
plaguetas —que es una compensacidon del organismo-, sino los terceros
espacios —hay extravasacidon de liguidos a nivel abdominal y de oftros
érganos- que se manifiesta por dolor abdominal, se hace examen
hemoconcentracion de hemoglobina y hematocrito, si la concentracion
del hematocrito supera la hemoglobina, hay una clinica evidente de que el

paciente puede presentar dengue vy se procede a hospitalizar.

Las recomendaciones para un paciente con dengue sin
signos de alarma, se le prescribe acetaminofén, liquidos orales y un control.
En la mayoria de los casos el dengue se resuelve espontdneamente
aclarando que hay eventos que ante signos de alarma se hospitaliza al
nino. Respecto de los resultados de un hemograma con hemoglobina 13,

hematocrito 39% no encuentra hemoconcentraciéon. Frente al diagndstico
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de dengue no hay un medicamento especifico para fratar la enfermedad y

revertir sinftomas.

De ofro lado, expone el testigo haber rendido un
concepto técnico sobre el caso del menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL
ante solicitud del acusado CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO, con
fundamento en la historia clinica en donde se miran los criterios del primer
impacto (primer ingreso del paciente) que le correspondid al médico CESAR
AUGUSTO donde se establece que en el momento los lineamientos del
hemograma como tal, no se tenia la condicidon que se tiene hoy en dia del
recuento como tal y la sujecidon de la multiplicacion del primer episodio
correspondiente al niUmero de plaquetas final, lo cual determina la

evolucion del paciente como tal en forma posterior.

De acverdo a ese primer examen observa que hay un
cuadro viral general, no hay compromiso hemodindamico, luego hay unos

sighos de alarma importantes donde el paciente puede observarse

franquilomente en su casa porque no habia sintomas premonitorios de

muerte ni _gravedad y ese es el concepio que expresa y el cual por
elaborado por el testigo y tiene su firma.

Igualmente, dentro del concepto se advierte un cuadro
respiratorio con fundamento en los sintomas que se presentaba el menor
conforme a la historia clinica, pues el nino presentaba tos y fiebre de tres

dias evolucion. Inicialmente, se manejaba como un cuadro respiratorio.

Respecto de los sintomas de fiebre, tos y vomito, no
indicaban inicialmente conforme a la historia clinica la necesidad de
hospitalizacién, asimismo estos sintomas no necesariamente permitian
adverir la existencia de un dengue, pero debe estarse atento a la

evolucion para establecer si era dengue.
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Para que sea motfivo de hospitalizacion por baja de
plaquetas, se requiere que estas estén por debajo de 100.000, los exdmenes
ordenados y practicados al menor fueron los adecuados respecto a un
cuadro viral. Para el ano 2008 no existia un protocolo para el dengue, pero

en la actualidad si existe un protocolo para su tratamiento.

Expone el testigo que la atencion prestada por los
acusados al menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL fue la adecuada por los
acusados. El fratamiento adecuado para enfermedades virales es liquido y

acetaminofén por fiebre.

En el contrainterrogatorio manifiesta el testigo conocer a
los acusados porque frabajaron juntos, donde el testigo llegd como
pediatra y el médico CESAR AUGUSTO, ese companerismo se dio en el
Hospital de Turbo —Antioquia. Dentro de la institucion estuvo de 2005 al 2007
y luego regresé cinco anos después, aclarando que para el ano 2008 no se
encontraba trabajando el testigo en el Hospital, desconoce que funciones

desempenaban para la época los acusados en la institucidn hospitalaria.

Desconoce cudles eran los protocolos del Hospital
Francisco Valderrama para la atenciéon en el ano 2008 porque ya se habia
desvinculado del Hospital al ser ajeno de lo que pasaba en el Hospital. Para

el ano 2008 el Hospital Francisco Valderrama no tenia servicio de pediatria.

Evoca que su experiencia desde el drea de pediatria inicia
desde el 2001, sobre la atencidén del menor tiene prioridad, asi como la tiene
el adulto mayor, pero a nivel de gravedad de la enfermedad es inherente
al enfermo, pues si hay un nino con fiebre y un adulto infartado la prioridad
es el mas grave para el servicio de urgencias, en este caso seria la persona

infartada.
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La enfermedad del dengue es conocida como una
enfermedad tropical y la cual es endémica para el municipio de Turbo -
Anfioquia, en su experiencia no conocid ningun protocolo en el Hospital
Francisco Valderrama para el tratamiento de enfermedades endémicas;
pero a fravés del Ministerio de Salud se hacian lineamientos y ya después
con advenimienfo de unas sustancias muy particulares se hacia un
seguimiento del Ministerio de Salud, donde ellos ordenaron a todos los
hospitales publicos y privados tenian que tener un protocolo de atenciéon de

las 10 enfermedades mds prevalentes segun la zona.

El dengue es una enfermedad que es prioridad en el
municipio de Turbo y es la Unica zona como tal donde el nino llega por un
cuadro febril de uno o dos dias y resulta obligatorio realizar paraclinicos de
hemopardsito y hemograma, y ningin nino con fiebre puede irse para la

casa solo con el acetaminofén.

Segun los protocolos del Ministerio de Proteccion, para el
ano 2008 si existia protocolo en el Hospital Francisco Valderrama para
tratamiento de ninos con cuadro febril y como el testigo trabajaba en
Apartadd y del Hospital Francisco Valderrama se remitian los pacientes con

paraclinicos.

Afirma haber emitido un concepto sobre el caso del menor
JUAN CARLOS GARCES CAUSIL conforme a la historia clinica, donde
advierte coémo fue la atencion que le brindd el acusado CESAR AUGUSTO
ESTRADA FRANCO, afirmando que un menor con tres dias de evolucion de
un cuadro febril permitia ser enviado a la casa porgue el paciente llega se
revisa y no tiene ninguna condicion hemodindmica para estar en forma

intrahospitalaria, por lo que se readlizan los paraclinicos de rutina y se
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observa que no hay un antecedente importante para que el nino ingrese o

sea hospitalizado y se le da de alta con signos de alarma.

Conocid a través de la historia clinica el testigo que el
acusado CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO atendié al menor GARCES

CAUSIL y que conocid de los paraclinicos.

En la actualidad existe una serologia para detectar el virus
del dengue, examen que venia siendo ufilizado desde hace cinco o seis
anos en Apartadd. Hay una prueba rédpida e inmediata donde a través de
antficuerpos logra confrontar el antigeno con el virus que entra y el
anficuerpo que produce el cuerpo. Esa aglutinacion dard un resultado
positivo o negativo; y hay otra prueba IGM que es de forma aguda, donde
indica que usted fiene la enfermedad actual (siendo este el examen hoy
por hoy) y una IGG que indica que usted tuvo y queda como un marcador

inmunoldégico de memoria.

Ahora si, el paciente arroja un resultado positivo para
dengue se llena la ficha epidemioldgica y se captura el paciente, donde se
le notifica al paciente que tiene y se remite a la Seccional de Salud. En el
2008 donde se hacia una prueba dengue y se mandaba para la Seccional
pero no era una prueba rapida y ese resultado demoraba un mes o mes y

medio.

De acuerdo de la experiencia del testigo, para el ano 2008
para determinar si una persona fenia dengue se hacia la prueba de
torniquete, aglutinacion de plaquetas, pruebas de hemoconcentracion y
signos de alarma junto con el examen fisico. Estos exdmenes clinicos eran

inmediatos en 24 horas.
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Estos exdmenes fueron realizados por el acusado CESAR
AUGUSTO ESTRADA FRANCO, los cudles observd con la historia clinica y en el
andlisis hace la aclaracion donde en ese momento el concepto
plaquetario habia que hacerle multiplicacion del valor plaguetario porque
en ocasiones se hace una mala interpretacion del examen y habia susto o
temor. Ahora bien, sin conocerse los resultados si un paciente presenta una
fiebre de tres dias evolucion considera pertinente mandar al menor para su
casa sino presenta signos de alarma y se manda para la EPS o se le trata
ambulatoriamente por consulta externa, y eso se hace porque la gente

desconoce para que es el servicio de urgencias.

Los signos de alarma son la continuidad de la fiebre,
vomito, deterioro hemodindmico del paciente dificultad respiratoria o el
nino no come etc. De tal forma que, el familiar debe tener un concepto
claro y entender si se ha presentado un signo de alarma para proceder
porque en ciertas oportunidades el paciente no identifica el signo de

alarma.

Para el caso concreto, los acusados en la historia clinica
hicieron triage 1 donde el paciente se va para la casa y se manda con
recomendaciones de signos de alarma vy tiene entendido que el paciente
reconsulta al tercer o cuarto dia y llama la atenciéon que el cuarto dia no se
hacen paraclinicos y no hay control, si hay un paciente prestablecido con
cuadro viral y el nino continba enfermo, lo que debe hacerse como médico
de urgencias es revisar lo que estd pasando y comprobar lo que pasa para

luego hacer un control.

Respecto al informe readlizado con fundamento en la
historia clinica del menor, advierte el testigo que no habia lugar a

hospitalizacion debido por los resulfados de los paraclinicos.
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El dengue hemorrdgico para poderse determinar requiere
qgue enfermedad evolucione, pero no se tiene certeza que no se va a llegar
alld o no, es decir, hay dengues que se curan solos y ofros que no porque

requieren un control post que no se encuentra en la historia clinica.

El tfratamiento de un dengue es acetaminofén vy liquidos, se
observd en la historia clinica del nino un cuadro respiratorio y el dengue.
Donde en la historia clinica el uso de salobutamol, amoxicilina vy
acetaminofén fue tratamiento adecuado. Pero la enfermedad ftuvo un

curso evolutivo y el cuadro respiratorio y dengue tiene un parecido.

La enfermedad del dengue es una sola, pero hay varios
serotipos 1 es leve los niveles 2, 3, 4 severos, no siendo lo mismo que un nino
tenga la enfermedad sea que este desnutrido o no o que tenga una baja
de defensas o presente una enfermedad concomitante la complejidad va
a ser mayor. Pero un bien nutrido que ha tenido alimentacidon con leche

materna que tiene un peso y talla adecuada son situaciones son diferentes.

Ahora si llega un paciente con fiebre y cuadro gripal,
donde se le hacen unos exdmenes como hemoleucograma
determindndose que sus defensas estdn normales y la mamad lo llama vy le
dice que el nino contfinia con fiebre al dia siguiente, se hace nuevamente
el hemoleucograma al dia siguiente y se determina que bajaron las
plaquetas y sigue con fiebre se hace un hemoleucograma nuevamente y

de observarse unas plaquetas bajitas, pero sin deterioro hemodindmico.

Consecuencialmente, Si el NiNO evoluciona
satisfactoriaomente se le da de alta, pero al nino que presenta el cuadro viral
y se le realiza un hemoleucograma a las 48 horas, donde 300 le bajé a 150 o
110 en 24 o0 48 horas, ya es un nino que hay que intervenir porque pasa de

leve a mediana complejidad, pero en el evento en que bajen las plaguetas
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a menos de 100.000 es un nino que pasa a alta complejidad porque se

puede desangrar.

Retomando la historia clinica del menor JUAN CARLOS
GARCES CAUSIL sobre la cual emite su concepto el testigo, advierte que el
nino se encontraba un grado de complejidad leve, pues a cualquiera le da
fiebre, gripa, diarrea pero para el momento de la atencidén no se contaba
con algun soporte que permita advertir que fiene un recuento plaquetario
por debajo de 100.000 ya se determina que no se trata de un simple cuadro
gripal y debe hospitalizarse por dengue donde hace un seguimiento por

parte de la familia y el cuerpo médico.

Manifiesta el galeno que conforme a la historia clinica no
se observa que en el cuarto dia al nino se le hubiese realizado un control, y
ha debido realizarse alli unos exdmenes para establecer cudl era grado de
complejidad en el que se encontraba el menor porque se debia cotejar lo
que se hizo con lo que se va hacer, es decir, se frata de hacer la evolucion
de la enfermedad actual ya sea que mejore o que empeore. También le
llama la atencion donde se observa que el nifo no acudié al médico y no
sabe que es lo que pasa. Al dia siguiente es que acuden con el nino y lo
hidratan y no se observa donde se hizo hemoleucograma donde se pueda

determinar si bajaron o no las plaquetas.

El testimonio del pediatra LUTHER FERNANDO VALOYES
expone en la misma linea vertebral que sus homodlogos que ante el
diagndstico de un dengue al tratarse de una enfermedad viral no tiene un
tratamiento especifico y sus manifestaciones leves se fratan en forma
ambulatoria. Sobre lo advertido por este testigo en su concepto médico se
establece que, por regla general la atenciéon del acusado CESAR AUGUSTO

ESTRADA FRANCO fue la correcta al readlizar la evaluacion del menor

69



SPA CUI: 050456000360201000644 (2019-1067-2)
Delito: Homicidio Culposo.

Procesados: Cesar Augusto Estrada Franco y

Aitel Betsabel Montero Coronel.

GARCES CAUSIL y al ordenar la realizacion de unos paraclinicos que fueron

revisados por la galena AITEL BETSABEL.

Este festigo es enfdtico en senalar que conforme a los
resultados de los paraclinicos el menor JUAN CARLOS CAUSIL no requeria
hospitalizacion, es decir, que su fratamiento ambulatorio fue acertado por

los dos médicos que hoy se encuentran en calidad de acusados.

Adicionalmente, este testigo es enfdatico en aseverar que
entre la tercera y cuarta atencion le llamo la atencidn que: “...no se hacen
paraclinicos y no hay control, si hay un paciente prestablecido con cuadro
viral y el nifo continda enfermo, lo que debe hacerse como médico de
urgencias es revisar lo que estd pasando y comprobar lo que pasa para
luego hacer un control.” VerificGndose por esta Sala en el anexo de la
historia clinica? que el médico que atiende entre la tercera y cuarta
oportunidad se refiere al Dr. MARINO AUGUSTO JIMENEZ ARROLLAVE por el
servicio de urgencias siendo el dia 11 de enero de 2008, donde este galeno
no realizd nuevos paraclinicos para establecer la evolucion de la
enfermedad del menor y no consultd la historia clinica para dar un
adecuado tratamiento al menor JUAN CARLOS GARCES CUASIL, veamos lo
advertido por el Dr. JIMENEZ ARROYAVE:

El médico MARINO AUGUSTO JIMENEZ ARROLLAVE,
manifiesta ser médico general egresado de la Universidad de Antioquia en
el ano 2002, para el ano 2003 realizd su ano rural en el municipio de
Arboletes y ya para el 1 de febrero de 2004 ingresd a laborar en el Hospital
Francisco Valderrama como médico general a través de una Cooperativa
o Asociacion de Trabajadores y en el ano 2007 en el mes de diciembre
ingresa como parte del personal de planta en la misma institucion hasta la

actualidad.

2\er. Fl. 277 s.s. Cuaderno No. 1.
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En el drea médica se ha desempenado como meédico
general donde ha asistido a capacitaciones como seminarios Yy
actualizaciones de medicina general. Sus funciones en el Hospital de Turbo
son de médico general en todas las areas de la institucion como médico de
promocion y prevencion. Ya la mayor parte del fiempo estuvo en el Hospital
en consulta externa, en salas quirdrgicas, salas de medicina interna vy

ginecobstetricia, pediatria y urgencias.

La atencidon de urgencias en el Hospital Francisco
Valderrama es de segundo nivel, al ser el Unico en el municipio y que recibe
pacientes de toda el drea urbana de Turbo y de todos los Hospitales
cercanos como del Norte del Chocd. Para consulta externa se empieza
atender muy temprano y no se alcanza a recibir a todos los pacientes
porque a veces hay mucha demanda y se programan para el dia siguiente

los que no se logran atender.

Respecto de los pacientes que ingresan al Hospital por el
servicio de urgencias es demasiada la poblacion que ingresa, alli se
trabajan tres médicos en los consultorios de urgencias, hay una sala de
procedimientos donde se atienden los pacientes que requieren de este tipo
de asistencia, esto es, como procedimientos o suturas y codigos azules. Pero
cuando vienen pacientes de urgencia con dolores normales y fiebre ellos
esperan en la Sala y hay un listado que se va atendiendo a las prioridades

(de acuerdo a las patologias que presentan).

Actualmente, se maneja el sistema de triage donde se
hace una revision de los pacientes que ameriten la urgencia y los que no se
regresan a sus casas y se les dice que en la manana pueden consultar por
consulta externa o simplemente se les manda la observacion pertinente de

un medicamento que lo puedan comprar y los que no se les hace la
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valoracion y los mandan para que sean canalizados de ser necesarios por

los servicios de enfermeria.

El servicio de wurgencias en el Hospital Francisco
Valderrama de Turbo siempre ha sido muy congestionado, al tratarse del
Unico Hospital de la zona y es muy solicitado en muchas patologias. Antes
se buscan estrategias para fratar de evaluar y evacuar rdpidamente el

servicio de urgencias y obviamente hacerse buen manejo de pacientes.

Actualmente, se copian ofros métodos de triage que
manejan algunos hospitales como el de Apartadd con puesto de
enfermeria y una auxiliar en el puesto de triage que antes no se tenia
porgue en el pasado era el médico quien llamaba al paciente y el médico
realizaba el triage para establecer si ameritaba atenderlo en el momento o
si era era necesario devolverlo para la casa. Ahora el triage es mds
funcional porque se cuenta con un jefe de enfermeria y un auxiliar de
enfermeria, quienes toman los signos vitales y de acuerdos a sus

condiciones ya pasan a los médicos de urgencias.

Para el mes de enero de 2008, cuando se encontraban en
ese momento en urgencias a los pacientes que estaban en la sala de
urgencias que no ameritaban el servicio inmediato se mandaban para un
consultorio de consulta externa y ellos recibian su atencion y formula
meédica y se les mandaba para la casa. Bdsicamente el friage siempre ha
existido, pero cuando se recibia turno a las 7 p.m., que es el momento pico
donde llegan la mayoria de los pacientes y, es cuando las madres llegan de
sus trabajos vy llevan a sus hijos para la consulta y no tienen tiempo para ir a
consultar externa y todos llegan por urgencias. Ahi es cuando escoge el
médico cudles pacientes no ameritan ser canalizados y ser observados,

ellos son entonces remitidos a un consultorio y de alli se les da su formula.
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Del ano 2004 al 2008 se hacia eso con aquellos pacientes,
donde se les mandaba a un consultorio especializado, eran tres o cuatro
horas donde se contrataba un médico para hacer un triage especialy en el

consulforio se mandaba con su formula para su casa.

Recuerda que para el ano 2008 habia un cuadro turnos vy
han cambiado funciones y horarios. Para esa época habia médicos que
trabajaban en urgencias por la noche y dentro de ellos habia triage vy el
meédico que tenia ese horario llegaba de 6 al0 (4 horas) y se iba para un
consultorio y ahi le llegaban los pacientes mencionados y los fres médicos
que se quedaban en urgencias, se fiene que uno de ellos era el encargado
de los fraslados primarios, pero siempre se quedaban dos médicos

disponibles en urgencias y uno adicional que hacia triage.

Indica el testigo conocer a los acusados AITEL BETSABEL
MONTERO CORONEL y CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO, en el drea
médica ellos son sus colegas y companeros del Hospital; evoca el testigo
que su ingreso al Hospital fue en el 2004 y el Dr. CESAR AUGUSTO ESTRADA
ingreso a laborar un anos después y la doctora AITEL ingresé al Hospital dos
anos o tres después de la fecha en que ingresa laborar el testigo que fue

hasta el ano 2004.

Expone el testigo que hasta la fecha el Dr. CESAR
AUGUSTO ESTRADA estd laborando en el Hospital Francisco Valderrama,
inclusive, en el ano 2007 CESAR AUGUSTO después de que el testigo llevaba
tres anos frabajando con cooperativas, ya CESAR llevaba dos anos y fueron
promovidos 10 médicos de cooperativa para hacer parte de la planta de

personal del Hospital; CESAR sigue siendo médico de la Institucion.

La doctora AITEL mientras estuvo en el Hospital trabajé en

consulta externa en el consultorio 11 al lado del auditorio, luego se retird de
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la institucion para realizar una especializacion y regresd posteriormente a la

institucion.

Las funciones que tenian los acusados en el Hospital para
finales del ano 2007 y principios del ano 2008; rememora que el médico
CESAR AUGUSTO ESTRADA estuvo trabajando en urgencias, no recuerda si €l
tenia consulta externa, pero si sabe que es un médico muy habilidoso y por
eso se dejaba en el servicio de urgencias del Hospital. Ya hasta que se

trasladd al Centro de Currulao donde hace ofras funciones de urgencia Y P

y P.

La doctora AITEL BETSABEL la recuerda siempre en consulta
externa y seguramente algunas veces hacia turnos de urgencia, pero ella
en la mayor parte del tiempo trabajaba en los consultorios de consulta
externa hasta que ya se readlizd su especializacion y regresé al Hospital a

trabajar en el servicio de su especializacion de ginecologia y obstetricia.

Dice el testigo que fiene una relacion de amistad vy
colegaje con los acusados al trabajar todos en el Hospital (...). La
experiencia de CESAR AUGUSTO ESTRADA se reduce a que él se gradud vy
empezéd a frabajar en el Hospital con buenas bases y conocimientos
meédicos. Incluso cuando tiene inquietudes el testigo acude en su asesoria y
asi lo hacen varios companeros en el momento que sea necesario para el
beneficio del paciente y le parece que sus conocimientos son buenos y es

excelente en su prdactica médica.

Para el mes de diciembre de ano 2007 fueron vinculados
10 médicos entre los cuales estaba el testigo —que pertenecian a una
cooperativa de trabajadores- pasando a la planta de personal del Hospital.
Posteriormente, el Dr. CESAR cambid su posicidn y no queria estar como

médico de planta y pasd a ser médico de cooperativa. Pero para el
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periodo de finales de 2007 y principios de 2008 el doctor CESAR AUGUSTO

era médico de planta del Hospital.

Desconoce si el Dr. CESAR frabajé en otra institucion antes
de laborar en el Hospital Francisco Valderrama y sobre la doctora AITEL no
conoce sus antecedentes y ella estuvo siempre en consulta externa. Las
funciones de consulta externa y la consulta por urgencias se diferencian, en
que la consulta externa es para patologias no graves que se pueden
manejar con una férmula médica y si amerita una remision o pasa a
urgencias se hospitaliza directamente desde el consultorio o se lleva al

paciente para urgencias vy se le pasa al médico de urgencias.

En el mes de enero de 2008 los tfrdmites que se realizaban
para el paciente que ingresaba por urgencias, en ese momento, los
médicos lo miraban y analizaban realizando un estudio de acuerdo con lo
que se vea se establece si el paciente no amerita el servicio de urgencias y
se devuelve para que pida cita por consulta externa o si esta para atencion
inmediata pero no urgente se manda con los ofros pacientes que se
asignan como triage, pues habia un médico en consulta externa de 6 a 10
a quien se le mandan los pacientes para que atienda estas personas en las

cuatro horas de turno.

Senala el testigo que habia un protocolo igual para
menores y adulfos. Su tratamiento era mismo se hacia una observacion en
los pacientes y se definia si ameritaba o no hacerle un servicio de urgencias,
pues inmediatamente se ingresaba como un paciente de urgencias y se
pasaba para ser canalizado por las auxiliares iniciar su observacion y la
realizacidn de los paraclinicos pertinentes o remitirlo al especialista, ya en
Ultima instancia hospitalizarlos o remitilo al grado de complejidad que
requiera su patologia. Pero si el paciente nino, joven o adulto que no

requiere atencion por urgencias, se pasaba para el tfriage y se establecia si

75



SPA CUI: 050456000360201000644 (2019-1067-2)
Delito: Homicidio Culposo.

Procesados: Cesar Augusto Estrada Franco y

Aitel Betsabel Montero Coronel.

el servicio que requeria era inmediato o no, de no serlo se mandaba para

ser atendido al dia siguiente por consulta.

Esboza el testigo que conoce el hecho por el cual fue
citado al estrado judicial ya que sus companeros lo ilustraron sobre la razén
de su citacion y pudo observar en la historia clinica del paciente, no tenia
conocimiento de la situacidon hace cuatro meses, por o que se encontrd
con el doctor CESAR ESTRADA ARROYAVE en el Hospital, pues él la mayor
parte del tiempo la pasa en el Centro de Salud de Currulao y cuando lo vio
pregunté qué estaba pasando vy le dijo que se trataba de un caso de una
demanda de un pacientico y él le dijo jocosamente que usted también se
encuentra en la historia y no le puso mds atencidn hasta que fue citado al
estrado judicial y ahi fue cuando empezd averiguar la historia y observd la

infervencion que tuvo con el paciente.

Para el dia 11 de enero de 2008 en las horas de la tarde
recuerda a través de la historia clinica, se trataba de un nifo de 7 anos que
ingresa por urgencias con fiebre subjetiva de tres dias de evolucion y unos
paraclinicos que habian redlizado dos dias antes, pero era unos
paraclinicos completamente normales. Pero el nino ingresé6 mds por un
cuadro gastrointestinal, tenia deposiciones diarreicas fétidas y dolor
abdominal, presentaba 38.9 grados centigrados de temperatura, era un
nino adindmico con astenia, decaido y deshidratado, quien venia con
sinfoma febril y venia con unos exdmenes paraclinicos previos normales; lo
que hizo el testigo fue hidratar al nifo, darle analgésico y antipirético,
disminuir su temperatura para que estuviera en mejores condiciones y en
observacion para ver como evolucionaba su cuadro clinico, lo dejé para
que su compaiero de turno siguiente lo valorara, siendo esta su Unica
intervencién con menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL, la cual se hizo por el

servicio de urgencias que para ese momento era de 7am a 7 pm, el nino

76



SPA CUI: 050456000360201000644 (2019-1067-2)
Delito: Homicidio Culposo.

Procesados: Cesar Augusto Estrada Franco y

Aitel Betsabel Montero Coronel.

habia ingresado dos horas antes de terminar su turno y por eso se lo deja al

companero para que lo revalore y mire su evolucién con el medicamento.

Reitera el testigo que al revisar el menor observd que este
ya tenia unos exdmenes, sobre ellos hizo unas anotaciones en la historia
clinica y lo que se enconird en los exdmenes que le habian remitido por
consulta externa. Y, ese dia fue urgencias y ahi fue cuando el testigo lo
ingresd, en esa revision de los resultados exdmenes pudo ver que eran
normales que no le indicaba que hubiera alguna patologia. Por lo tanto, su
enfoque de atencidon fue mdas por la patologia gastrointestinal, por la

diarrea y la deshidratacion.

El nino JUAN CARLOS GARCES CAUSIL estuvo previamente
en el Hospital y de ello se dio cuenta por la historia clinica, pero en el
momento en que entrd por urgencias le dijeron que el nino habia entrado y
le habian realizado estos exdmenes, los revisd y los apuntd en la historia
clinica que fueran unos exdmenes completamente normales, pero si se
enterd que el nino habia estado dos dias antes en el servicio de consulta
externa. El nino habia estado el dia 9 —enero de 2008-. No pudo acceder a
la historia clinica anterior del nino porque en esa época se hacia manual,
porque actualmente si la historia se encuentra toda sistematizada se mira
por el computador. Y, para esa hora en que atendié al menor ya se habian
ido los empleados de facturacion, en el evento de ameritar el estudio de
una historia clinica tiene que solicitarla a facturacién y luego ir al archivo, y
como era tan reciente ni siquiera las han facturado y eso en dos dias
apenas estd rodando y es muy demorado hasta que llega la historia clinica
al archivo. De igual manera, como recibia muchos pacientes y entonces
tendria que buscar la historia clinica a todos y el servicio de urgencias se

colapsaria mas.
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Afirma que el testigo no recordar en qué condiciones llegd
el menor GARCES CAUSIL al servicio de urgencias y su proceso de
rememoracion deriva de lo consignado en la historia clinica, donde
encontrdé un nino adindmico, levemente deshidratado (grado 2), la madre
gue era la acompanante manifestd que el nino tenia varias deposiciones
diarreicas fétidas y eso daba para la deshidratacion y eso fue lo que hizo
para ese diagndstico, le puso liquidos y antipiréticos dejandolo en

observacion para ver cudl era el cuadro clinico de evolucidon del nino.

Esa atencion que realizd quedd consignada en la historia
clinica y es lo que leyd para revivir el momento, porque por el tiempo ya no
recuerda como fue la atencion del nino aparte de lo consignado en la
historia clinica. Reconoce el testigo que la historia clinica exhibida
corresponde a la que él suscribidé cuando atendié al menor (obrante a fl.
277 Cuaderno 2), la misma fue suscrita el 11 de enero de 2008 siendo las
5:30 de la tarde. Cuando encuentra el nino adindmico (decaido) y astenia,
legd porque la mama lo lleva porque el menor tenia fiebre, mucha diarrea
fétida y eso lo estaba llevandolo a la deshidratacion grado 2. La decision
que se toma es darle liquidos, suministrarle analgésico y anfipirético,

dejandose en observacion para ver su evolucion.

Sobre los resultados de las plagquetas (resultado 17) y gota
gruesa (resulfado negativo) consignados en la historia clinica. De acuerdo

con elresultado de gota gruesa no fiene paludismo ni malaria.

Con relacion al recuento plaquetario manifiesta el testigo
gue normalmente, cuando el paciente llega en esas condiciones se le hace
un examen de sangre, esto es, hemoleucograma en el momento se realizd
en forma manual, debido a que el laboratorio en el momento no contaba
con reactivos para hacerlo en forma electronica; manual significa que

observan un campo y por cada campo debe ser multiplicado por 21.000
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plagquetas y, observaron 17 plaquetas por campo y se multiplica por el
factor 21.000, porque lo mandaron asi porque probablemente en ese

momento no habia reactivos para hacerlo en la mdaquina.

La bacteridloga foma un drea y va readlizando el conteo
manual y al multiplicarse por ese factor, y da como resultado de 357.000
plaquetas, normalmente de 150.000 a 450.000 plaquetas los resultados estdn
buenos, estdn en los limites normales lo que daba para para pensar en una

patologia como el dengue.

Esos exdmenes llegaron hechos por consulta externag,
fueron al laboratorio y llegaron sus resulfados paraclinicos donde todos
fueron normales, si de pronto hubiera percibido que las plaquetas tuvieran
tendencia a disminuir para acercarse hacia los limites inferiores, pues se
mandaba inmediatamente se readlizaba una repeticion del examen. No
sabe quién ordend hacer los exdmenes paraclinicos, la madre los llevd y los

analizo.

En el ano 2008 se hacia el examen de gota gruesa al
menor, cuando llegaba con sinfomas febriles donde no se encuentre la

causa de su foco, es uno de los paraclinicos que hay que realizar.

Considera el testigo que el menor fue con un cuadro muy
especifico de fipo gastrointestinal en su momento, porque no pudo
observar ofra patologia en el momento y por los resultados de los exdmenes
se descartaron las enfermedades tropicales, o vio mds bien como con una

gastroenteritis o por la deshidratacion por eso lo manejoé en esa direccion.

Las enfermedades tropicales descartadas con los
resulfados de los exdmenes fueron paludismo, malaria, dengue y ofras

enfermedades tropicales como la fiebre amarilla, no se le hace esos
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exdmenes de fiebre amarilla, porque lo usual en la zona es dengue o

paludismo que es lo que se descarta.

Para el mes de enero de 2008 habia protocolo para el
tratamiento del paludismo, para malaria y para el dengue. En el dengue el
tratamiento empieza por un control de plaquetas, hidratar al paciente y
estar observacién y si el paciente va empeorando su cuadro y los
paraclinicos estdn indicando que al paciente se le debe diagnosticar un
dengue, se pide la remision y la valoraciéon por el pediatra. De otro lado, si
hay estigmas de un dengue grave como lo es el sangrado en la alguna
parte del cuerpo, ya se remite inmediatamente a la Unidad de Cuidados

Intensivos.

Una vez diagnosticado el dengue, el procedimiento que se
realizaba en urgencias del Hospital Francisco Valderrama, se orientaba a
manejar al paciente los sinftomas de fiebre y los demds sinfomas asociados,
para luego remitilo al pediatra y tome la atencién del paciente, si el
paciente se estd volviendo toxico rdpidamente se le da un traslado primario

al centro mds cercano.

Desconoce el testigo si después de haber realizado la
atencion que le suministrd al nino, si regresd o no a la Unidad Hospitalaria,
pues leyendo la historia clinica se dio cuenta que el companero que le
recibid turno le dio salida dos horas después vy, posteriormente, el desenlace
—la muerte del menor-. El companero que le dio salida no le recuerda su
nombre, sobre el desenlace se dio cuenta en el momento de la citacion a
la audiencia, sabe que fallecid el 13 de enero, pero no estd muy seguro

porgue solo le entregaron la historia clinica que suscribio el testigo.

Recuerda que para esa época —enero de 2008- prestod el

servicio en atencion de urgencias y cuando el paciente es atendido por
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cuadro de fiebre en el servicio de urgencias, qgueda a consideracion del
meédico que este atendiendo a los pacientes, se hace una revaloracion si
considera que el paciente ya puede irse para su casa, €l da la autorizacion

y el alta del paciente.

Para mandar al paciente para la casa debe estar sin el
cuadro de fiebre, pero la fiebre es una manifestacion de casi todas las
patologias de cuadros virales y bacterianos. Ademas de la fiebre se mira
como estd el paciente generalmente, muchas veces un paciente continda
febril, pero de pronto cuando el paciente esta con fiebre alta como llegé,
hay que revalorar y hacerle los paraclinicos para mirar porque no ha

bajado y poner medicamentos hasta que el paciente este mejor.

De acuerdo con lo anterior, si un paciente entra por
urgencias y estd todavia febril considera que es mejor esperar a que la
temperatura este normal para darle salida y mirar porque no ha bajado la

temperatura.

Cuando se envia un paciente con fiebre en consulta
externa, pues se examina se toma la decision de pasarlo a urgencias o
mandarle medicamentos si se conoce el foco de la fiebre, si se desconoce
pues se le mandan los exdmenes paraclinicos, pero si el paciente estd muy
toxico y amerita se manda inmediatamente para urgencias. De lo contrario
se manda un paciente con fiebre para la casa y atencidén por consulta
externa si se conoce su foco. Pues de no hacerlo, mandar a todos los
paciente en su mayoria por el cuadro febril se saturaria el servicios de

urgencias.

En el contrainterrogatorio expone el testigo el
comportamiento ético y profesional de los acusados ha sido

completamente transparente y de buenos conocimientos, son buenos
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colegas y cumplen con la asistencia de los pacientes. No ha conocido

denuncias o quejas referentes alos acusados en su profesion de médicos.

La autorizacion de hospitalizacion de un paciente que
acude por consulta externa a urgencias es ordenada por el mismo médico
gue atiende al paciente o también puede ir al servicio de urgencias para
comentar el paciente con los colegas, o entregarle el paciente a uno de los

colegas que estan en el servicio de urgencias para que lo hospitalicen.

Indica el testigo que, si el paciente llegara por urgencias
con fiebre, tos y vomito, se le trata los sinfomas si es posible manejarlos y
después de hacer paraclinicos en caso de que salgan normales se le da de

alta. Sélo de ser necesario se hospitaliza.

Senala el testigo que conforme al paraclinico que indica el
indice de plaguetas en 357.000 en el menor JUAN CARLOS CAUSIL,
considera que son los valores normales. Ese examen de plaguetas que
reviso fue de un resultado de un examen solicitado dias antes a la atencion
gue le brindd -11 de enero de 2008-, para el momento en que atendid al
menor, el valor del recuento plaquetario pudo haber variado en el nino. No
se redalizé ningin examen para verificar el valor del recuento plaquetario
porque los que llegaron estaban muy normales y ni siquiera habia
tendencias de disminucion de las plaquetas para el momento en que revisé
los exdmenes porque estaban inclusive por los limites superiores de los

valores normales.

Ese recuento plaquetario cuando bajan a niveles
anormales son indicativos caracteristicos de enfermedad, pues si empiezan
a bajar las plaquetas, se podria pensar en una enfermedad de dengue o
en una leptospira. Cuando se sospecha de un dengue se hace un recuento

plaquetario a las é horas, y al dia siguiente si tiene valores inferiores al
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minimo, se miran si las plaquetas siguen bajando se hospitaliza y se le
maneja la sinftomatologia y se le hacen coniroles. Pero no hizo nuevos
examenes porque los primeros paraclinicos no fueron ordenados por el

testigo.

Del relato del médico MARINO AUGUSTO JIMENEZ
ARROLLAVE, se exiraen varias situaciones que derivan en una relacion
frente a la causalidad (relativa a un mayor incremento del riesgo) que pudo
conllevar al desenlace de la muerte del menor JUAN CARLOS GARCES
CAUSIL. En el sentido que conforme a la historia clinica materia de
estipulacion probatoria por los sujetos procesales se acreditd como hecho
probado su confenido, desprendiéndose que este testigo atendid por
urgencias al menor el dia 11 enero de 2008, quien no solo no consultd la
historia clinica del menor de los dos dias anteriores en que acude el menor
JUAN CARLOS GARCES CAUSIL, sino que basa su atencidn en unos
paraclinicos del 9 de enero de 2008 y al no haber aplicado una minima
diligencia y cuidado en su actividad médica no repitid los paraclinicos, en
especial el recuento de plaquetario para saber si se estaba dando una
evolucién severa en el menor GARCES CAUSIL que demandaba ofros
tratamientos aparte del control del cuadro febril con antipiréticos (dipirona)
y la deshidratacion, esto es, determinar si el menor estaba con las plaguetas
por fuera de los rangos normales. Sobre este topico fue claro el testigo
pediatra LUTHER FERNANDO VALOYES quien al igual que los acusados y el
testigo MARINO JIMENEZ ARROLLAVE laboran para la misma institucion
Hospitalaria, donde si bien un dengue con sinfomas leves puede ser tratado
en forma ambulatoria, expone para el caso del menor que en tercer
ingreso al Hospital cuando es atendido el menor JUAN CARLOS GARCES
CAUSIL, esto es, para 11 de enero de 2008 debié este galeno -JIMENEZ
ARROLLAVE- redlizar nuevamente los paraclinicos para establecer si el
menor estaba evolucionando con una baja plaquetaria, lo cual no se hizo y

fue dado de alta por el médico que llegd a recibirle turno.
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De igual manera, a través de la cuarta y Ultima atencion
suministrada al menor que deriva de su ingreso por el servicio de urgencias
del Hospital Francisco Valderrama, nuevamente, para el dia 12 de enero de
2008 el nifio es atendido por parte de la Dra. MARIA ISABEL PATINO
FRENANDEZ, quien al realizar todo lo posible y brindar el fratamiento al
menor, advierte luego de readlizar los paraclinicos que el menor tenia una
baja plaguetaria y su estado de salud ya estaba en un punto de no retorno,
pues pese a tratarle los sintomas que presentaban el menor GARCES
CAUSIL, este muere el dia 13 de enero de 2008 por shock hemorragico por
dengue y asi es certificada su muerte por parte de esta Ultima galena,

veamos lo expuesto por ella en la audiencia de juicio oral:

La médica MARIA ISABEL PATINO FERNANDEZ, manifiesta
ejercer la profesion médica alrededor de 11 anos, se especializd en
Gerencia de Servicios de Salud y actualmente labora en el Area de
Coordinacion Médica en un cargo administrativo y en este cargo lleva
cuatro anos. En el Hospital Francisco Valderrama estuvo trabajando é anos

de médica general y 2 anos de coordinadora médica.

En el Hospital labord desde el mes de diciembre de 2007
hasta marzo de 2015 o 2016. En la funcion médica general trabajé en el
servicio de urgencias, alli también llegd a prestar servicios el senor CESAR
AUGUSTO (acusado) vy la doctora AITEL BETSABEL (acusada) que estaba en
el servicio de consulta externa. En la atencidn de urgencias recuerda que
cada uno de los pacientes que ingresaban se les atendia conforme al
orden de llegada o quienes llegaban por urgencias vitales se les ingresaba
directamente y se le atendia por el médico que estaba desocupado o el

que estuviera atendiendo.
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Evoca la testigo que en el Hospital Francisco Valderrama el
meédico CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO se desempenaba en urgencias
y la médica AITEL BETSABEL estaba en consulta externa, pero no recuerda
gque mas asignaciones tuvieron. Para el ano 2007 esas asignaciones las
daba el Coordinador Médico en relacion a un cuadro de turnos; para ese

ano el coordinador era senor CARLOS PACHECO.

La testigo afirma haber sido convocada al juicio oral para
declarar sobre la muerte del menor JUAN CARLOS CAUSIL GARCES, no
recuerda nada del caso desafortunadamente y solo leyd la historia clinica
que le allegd su companera AITEL BETSABEL (acusada). Frente a los hechos
de la muerte de JUAN CARLOS GARCES CAUSIL fue objeto de entrevista por
uniformados de la Policia, pero al no recordar nada la Fiscalia le exhibe a la

testigo la entrevista para refrescarle su memoria.

Luego de la exhibicion del documento, expone la testigo
que se trataba de la muerte de un nifio de 8 afos JUAN CARLOS GARCES
CAUSIL, este nino es llevado al servicio de urgencias porque tenia cuadro
febril con deposiciones diarreicas y de sinfomas compatibles con gripa y
que ya habia consultado en dos ocasiones y le habian mandado

medicamentos y liquidos para manejo en la casa.

La madre del nino regresa con el infante porque en razén
de unos signos de alarma le habia indicado el médico que debia regresar
por urgencias si el nino no mejoraba y como el nino presentaba los signos
de alarma, la madre lo lleva de nuevo a urgencias. El nino cuando lo
observa la testigo percibe que estd decaido, al ingreso estda febril y tiene
mucho malestar y con la persistencia de los sinfomas se ingresa y se hacen
estudios complementarios para ver qué ha pasado, donde la madre
informdé que una médica -AlTEL BETSABEL 09/01/08- lo habia revisado le dijo

gue sospechaba que el nino tenia dengue y se le manda exdmenes para
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ver coOmo va la evolucion de las plaguetas y definir tratamiento y conducta

con el nino.

Recuerda la galena haber atendido al menor GARCES
CAUSIL el dia 12 de enero de 2008 donde la madre indica que el nino se
sentiac mal y que, si bien no estaba con fiebre al momento del ingreso, si
estaba en condicion de mucho malestar, con dolores articulares y en el
trascurso de la noche el menor presentd dolor abdominal, durante su
estancia en el Hospital tuvo un pico febril y en la madrugada enfermeria

informd que no habia orinado durante toda la noche.

El menor ingresa cargado por los familiares y estaba
decaido, determind que al ingreso no tenia cuadro febril. Pero los otros
signos vitales, no recuerda que estuviesen alterados; lo Unico que llamaba
la atencidon es que el menor regresaba nuevamente. Sobre la verificacion si
el menor presentaba dengue, se le hizo un examen para determinar la
evolucion de las plagquetas y otros exdmenes complementarios como
examen de orina y de gota gruesa para definir otra patologia asociada que

pudiera explicar el cuadro clinico.

Afirma la galena que en el tfrascurso de la noche llegaron
los resultados de los exdmenes y llegd hemoleucograma bastante alterado,
las plaquetas, aunque no llegd completo, si llegd el recuento de plaquetas
que mostraba un descenso importante, no se acuerda bien pero el recuento
manual daba 17.000. Este resultado le indicaba que si se podia tratarse de
un dengue cldsico que era la primera sospecha que le habian informado a
la madre. Razén por la cual la testigo decide hospitalizarlo y remitilo a

pediatria porque requeria manejo por otro nivel de atencién.
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Conforme al resultado del recuento de plaquetas y los
valores normales en un menor de edad, eran muy bajos el resultado,
porque el minimo inferior tolerable es de 150.000 plaguetas, entonces al
encontrar un recuento 17.000 estaban demasiado bajas las plaquetas, el

menor no logrdé serremitido a pediatria y no logrd salir de la institucion.

En el marco de la atencion del menor se le aumentaron los
liquidos endovenosos que es una medida fundamental, como lo es, un
paciente con dengue y se le hizo el manejo sinftomdatico, es decir, le dio
fiebre en el trascurso de la noche, se le hizo manejo suministrdndole un
analgésico para el dolor articular y se le hicieron mdas estudios posteriores
para ver que comprometido estaba el resto del organismo, o para
descartar ofra patologia para descartar como la leptospirosis es muy

comun gue se presente enla zona y bastante frecuente en los pacientes.

Este menor en la noche tuvo un episodio de fiebre, dolor
articular y dolor abdominal, y el menor estaba en urgencias pediatricas y
ahi siempre estuvo una auxiliar de enfermeria y los médicos en el tfrascurso
de la noche y dependiendo de los casos como este, donde el nino estaba
recién ingresado se le hacia ronda de acuerdo con los resultados que iban

llegando o si tenia algin sintoma que lo aquejaba se revisaba.

Resena la testigo el nino tiene un episodio febril y dolor
abdominal, en la madrugada llegaron unos resultados adicionales a los que
se habian leido inicialmente por lo que se revisa el reporte de estos para
tomar decisiones, siendo las 6:05 a.m. la enfermeria solicita apoyo porque el
nino entra en codigo azul que es el paro cardiorrespiratorio que fue
atendido inmediatamente. Estos exdmenes adicionales para descartar otras
enfermedades, era un citoquimico de orina para descartar una infeccion
urinaria y de leptospirosis que es una enfermedad tropical muy comun y

gue puede ftener sinfomas muy similares al dengue.
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Esos  exdmenes no  permitieron  descartar  esas
enfermedades, pues estos no definen completamente la enfermedad, sino
gue lo orientan a dicha patologia porque los exdmenes van diciendo si son
no son. Ahora los exdmenes que se redlizan en el laboratorio departamental
de Anfioquia demoran mds de 15 dias para que arriben sus resultados vy

siendo dificil legar a un diagndstico por esos exdmenes.

Se realiza el examen de gota gruesa el cual salié negativo
y era para saber si tenia paludismo o malaria. Posterior a ello, una vez se
presenta reporte de coédigo azul por enfermeria se trata de la ayuda
solicitada por el personal asistencial en relacién con un paciente que entra
en paro cardiomrespiratorio; siendo las 06:05 horas se reporta codigo azul y
la testigo como médica respondié al llamado y le puso la mascarilla de
oxigeno y la redlizacion de un masaje cardiaco para lograr que el corazén
y los pulmones respondan llevando la sangre oxigenada al cuerpo, se inicié
el protocolo con medicamentos (aplicacién de adrendalina cada cinco
minutos), se esperaba entonces la respuesta del corazén para que

empezara a latir de forma espontdnea pero no se logré.

De igual maneraq, se intenté introducir un tubo por la boca
del menor para suministrarle oxigeno a los pulmones, pero ya el nifo estaba
completamente rigido, se intenté sedar para disminuir la rigidez de la
mandibula, al no ser posible, se continué con el tratamiento de masaje
insuflacion de aire y luego se colocé otro medicamento para sedarlo mds y
poderlo entubar. Sin embargo, a todos los intentos que se hicieron y la
aplicacion de medicamentos dentro del protocolo de reanimacion el
menor no respondié. Esa muerte del menor JUAN CARLOS CAUSIL la certificé
la testigo indicando como causa de muerte fue SHOCK HEMORRAGICO POR
DENGUE.
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Reitera la testigo que la atencidon del menor la fomé el dia
12 enero, esa atencion la asumid a las 8:20 p.m., pasaron alrededor de 9
horas cuando muere el menor, la hora de la muerte fue certificada a las
6:55 a.m. del dia 13 de enero, en ese lapso de tiempo entre las 8:30 pm vy las

6:00 a.m. del 13 de enero, se le hizo un examen de recuento plaquetario al

momento del ingreso.

Senala la testigo que la doctora AITEL BETSABEL si habia
atendido el nino con anterioridad por lo que observd en la historia clinica
que le suministrd la acusada AITEL BETSABEL, pero no sabe si CESAR
AUGUSTO ESTRADA lo atendié porgue no ha conocido ninguna otra historia

adicional.

No recuerda si para la fecha de los hechos existia un
protocolo para atender enfermedades endémicas en la region como
dengue vy otras enfermedades fropicales. Pero si se recibidé muchas
capacitaciones de ese tema y se hicieron exposiciones, como eventos

académicos por la Secretaria Seccional de Salud de Antioquia.

Durante su periodo laboral en el Hospital estuvo asignada
en los servicios de urgencias y en el drea de hospitalizacion, y por dos anos
estuvo de Coordinadora Médica. El servicio de urgencias es una de las
puertas de entrada del paciente y ahi se define si se puede hacer un
manejo sinfomdtico en urgencias vy si se direcciona para su casa, y fambién
se define si pasa a hospitalizacion o si debe remitirse a otro centro

asistencial al requerir de ofro nivel de complejidad.
Los servicios de hospitalizacidon es para aquellas personas

gue requieren un tfratamiento por mds dias o un tiempo determinado vy el

médico de hospitalizacion se encarga de hacerle la ronda todos los dias
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para la evolucion, observar coémo va pasando el paciente si mejora o

empeoraq, si hay remitirlo o darle el alta para que se vaya para casa.

Para el ano 2008 cuando el paciente era atendido y se
realizaban los exdmenes, estos debian ser revisados generalmente por el
médico que los enviaba, no recuerda la existencia de un protocolo que
indicara eso, pero era lo que usualmente se hacia se mandaba los
exdmenes y luego mismo médico los revisaba o si se acababa turno se

entregaban los exdmenes a la persona que llegara.

Frente a las enfermedades de dengue, leptospirosis vy
malaria (enfermedades endémicas), considera la testigo que para el ano
2007 y 2008 si existia un protocolo para tratamiento de estas enfermedades
por parte del Ministerio, cuando se trata de enfermedades de interés
puUblico el Ministerio siempre ha tenido un protocolo para este tipo de

enfermedades.

Si un menor presenta un cuadro febril e ingresa por
urgencias puede ser devuelvo a su casa con el mismo sintoma febril para
ser tratado en la casa. Generalmente el sintoma de fiebre puede estar
asociado también a otras cosas y depende de la temperatura del menor.
Ese sentido, fiebre puede ser a partir de 38 grados centigrados y puede ser
un cuadro febrii en donde no se encuentra sinftomas asociados que
permitan sospechar que tenga una enfermedad grave y puede mandario

para la casa para tratarlo y con signos de alarma y recomendaciones.

El citoquimico de orina en urgencias se prescribid para
determinar cudl es la causa de la fiebre y para descartar una infeccion

urinaria, este examen no recuerda si tuvo demora o no, desconoce que
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pasaba en la institucion, pero el hemoleucograma no se estaba reportando
en forma completa como se solicitaba en el examen conforme a lo

advertido en la historia clinica.

Expone la deponente que en cada caso se debe
determinar si se puede devolver a un paciente, sin conocer cudl era el
motivo de la fiebre, porque pueden tratarse esos sinfomas en forma
ambulatoria y hay otros casos en donde se determina que es mejor hacerle
los exdmenes dejandolo interno, pues puede ser que el paciente viva en
una vereda y por muchas otras razones, pues no se puede ir el paciente
para la casa sin el examen de orina sino que son pardmetros que ayudan al

médico a orientarse frente a muchas situaciones.

La certificacién de la muerte del menor JUAN CARLOS
GARCES CAUSIL la realizé la deponente el 13 de enero de 2008 siendo las
6:55 a.m. por la enfermedad de dengue y LLEGO A ESA CONCLUSION POR
LA DESCRIPCION DE LA HISTORIA CLINICA, POR SU ANALISIS DE EVOLUCION,
POR LAS CONSULTAS QUE HABIA TENIDO EL MENOR PREVIAMENTE Y POR LA
SOSPECHA QUE LE HABIA HECHO UNO DE LOS COLEGAS PREVIAMENTE DE
DENGUE Y POR EL DESCENSO TAN ABRUPTOS DE LAS PLAQUETAS DEL ULTIMO
EXAMEN QUE SE LE HIZO Y ERA EL DIAGNOSTICO MAS PROBABLE.

El dengue es solo uno, pero cuando se complica se habla
de dengue hemorrdgico o dengue clasico en el sentido de las
complicaciones. Para el caso del menor previamente a su muerte el nino no
estaba orinando vy realizd impresion diagndstica choque por dengue
hemorrdgico, es decir, el nino no tenia suficiente volumen de liquidos en el

cuerpo y no lograba ni siquiera eliminarlos por el rindn.

En el confrainterrogatorio manifiesta la testigo que los

exdmenes que se redlizaban para el ano 2008 sobre un sintoma febril, eran
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hemoleucograma, citoquimico de orina y gota gruesa. Si un paciente
presenta un cuadro de fiebre, tos y vomito no es indicativo para determinar
un dengue, pero si una persona presenta dengue cldsico se puede hacer su

manejo en forma ambulatoria.

Refiere que en el Hospital de Turbo no recuerda si se
contaba con recursos para readlizar en forma Aagil los exdmenes de
hemoleucograma, citoquimico de orina y gota gruesa, pero de la historia
clinica si recuerda que no se hizo el examen de hemoleucograma
completo y lo hacian de forma manual donde les daban el reporte de
algunos pardmetros, pero desconoce que pasaba en el Hospital para ese
momento. Cuando el laboratorio funcionaba adecuadamente el resultado

se emitia aproximadamente en una hora era automatizado.

La testigo afirma que el dengue puede ser tratado de
forma ambulatoria cuando se mide la concentracidn de las plaquetas, 10s
sinfomas clinicos y los sintomas asociados al paciente para definir si se
puede hacer un manejo ambulatorio o intrahospitalario. En el caso
particular de Turbo se tenian en cuenta pardmetros de condiciones de

cercania o lejania a los servicios de salud.

La necesidad o no de manejo intrahospitalario requeria la
realizacion del recuento plaquetario y es unos de los pardmetros que el
médico tiene en cuenta. Ese pardmetro para ver la evolucion plaquetaria se
hace tiendo como referencia el valor de 150.000 plaquetas y el seguimiento
se debe hacer de 24, 48 y/o0 72 horas.

Los resultados de los exdmenes plaguetarios del nino JUAN
CARLOS CAUSIL GARCES tenid inicialmente un valor plaguetario de 357.000

y una gota gruesa negativa no podia inferir un diagndstico de dengue.
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Sobre el relato de la galena MARIA ISABEL PATINO
FERNANDEZ, destacarse que afirma en igual sentido que los sinfomas que
presentaba el menor inicialmente ante un diagndstico presuntivo de
dengue permitian a sus colegas de turno dar el manejo fratamiento en

forma ambulatoria.

lgualmente, la dra. PATINO FERNANDEZ fue la Ultima
galena que atiende por urgencias al menor en el Hospital Francisco
Valderrama de Turbo- Antioquia, donde expone que el nino ingresa siendo
las 8:20 pm del dia 12 de enero de 2008, inicialmente con unos sinfomas -sin
fiebre, dolor articular y en el trascurso de la noche tiene pico febril y dolor
abdominal, donde se le suministré tratamiento analgésico para los sinftomas
y redlizando exdmenes, entre ellos, el recuento plagquetario donde pudo
determinar que el menor se encontraba por debajo de los rangos normales,
esto es, en 17.000 plaquetas?® lo que la motivd a ordenar el traslado del
menor GARCES CAUSIL al servicio de pediatria pero el mismo no logra
hacerse efectivo debido a que el menor fallece por un paro respiratorio

causado por shock de dengue hemorragico.

Como advertirse, es claro que en el momento que esta
médica toma la atencién del menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL ya lo
encuentra descompasado en una situacidon de no retorno pues el menor
fallece por paro respiratorio causado por choque o shock por dengue

hemorragico.

De igual manera, los médicos legistas RUBEN DARIO
GIRALDO CASTRO y EFRAIN HERNANDO CABELLO DONADO, acudieron al
estrado judicial para emitir un concepto médico conforme a la historia
clinica del menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL, en cual determinan que

los sinfomas de un dengue si son leves pueden ser fratados en forma

3 Parametros normales de 150.000 a 450.000.
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ambulatoria y que dependiendo de la evolucidon del paciente se determina
si requiere de hospitalizacion o no, pues al tratarse el dengue de una
enfermedad de rdpida evolucion, la descompensacion de un paciente
puede darse en cualquier momento, veamos lo manifestado por estos

testigos:

El médico patélogo RUBEN DARIO GIRALDO CASTRO?
manifiesta ser médico egresado de la Universidad de Anfioquia desde el
ano de 1983 y es especialista desde el ano de 1996. Actualmente labora en
el Instituto Nacional de Medicina Legal y labora con la IPS Universitaria.
Lleva desempendndose dentro de sus funciones como médico patdlogo en
el Instituto de Medicina Legal 24 anos, 4 meses. Dentro de sus funciones se
encuentra la realizaciéon de necropsias y andlisis de los diferentes érganos,
alimentos realizando un andlisis histopatoldgico, asi como la emisidon de

conceptos que se le solicitan.

Dentro del ejercicio de emision de conceptos
histopatolégicos, se hacen con fundamento en la historia clinica que se le
allega. Para el caso concreto, fue citado al estrado judicial con
fundamento en un concepto relacionado con la muerte de un nino de
nombre JUAN CARLOS GARCES, para este concepto se recibid el formato

de historia clinica, la evolucion y unos exdmenes que se realizaron al menor.

El concepto de la causa de la muerte fue un choque por
dengue hemorrdgico. Este menor consulté por primera vez el 11 de enero
de 2008 y luego consulté de nuevo como resultado de unos examenes;
posteriormente, vuelve y consulta el 12 y ya el menor se encontraba en

peores condiciones y el 13 de enero fallece.

4 Ver informe fl. 268 ss. Cuaderno #1.
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Conforme a la historia clinica materia de andlisis, recuerda
el testigo que, para esa atencidon del 11 de enero de 2008 ya el nifho tenia
un diagnoéstico presuntivo de dengue clasico donde se observa que al niio
se le dio de alta con exdmenes, cuando no se vio ningun signo de alarma y
el tratamiento que generalmente se hace en casa. Este menor para el 11 de
enero de 2008, presentaba un cuadro de fiebre, deposiciones diarreicas y
tos seca de un dia de evolucion, estos sintomas no necesariamente no
commespondian a dengue, pues hay otras enfermedades que podrian

producir estos sinftomas como la fiebre tifoidea u otro proceso viral.

Para el dia 12 de enero de 2008, el menor regresa por
urgencias con los mismos sinfomas y se hace nuevamente un nuevo
diagndstico de dengue clasico. El cual se fundamenta en la fiebre y en los
sinfomas era de dengue cldsico, porque hicieron ofros exdmenes que
descartaron la malaria con el examen de gota gruesa fue negativo, siendo

el nino hospitalizado y se confinud con el diagndstico de un dengue clasico.

Ahora si al nino se le observa sin ningin signo de alarma
como lo es la deshidratacion, derrames o sangrado. El nifo puede retornar
a su casa con tfratamiento, pero este dengue de un momento a otro se
complica porque no se conoce en qué condiciones inmunolégicas se
encuentra el paciente y es una evolucién dindmica donde el paciente
puede mostrar unos sintomas de deterioro. Frente al dolor abdominal en su
concepto se evidencia que ya no se trataba de un dengue clasico sino de
un dengue hemorrdgico, y este dengue hemorrdgico no necesariamente se
manifiesta con la presencia de sangrado porque puede presentarse
también derrames, edema pulmonar, insuficiencia respiratoria por el dano

pulmonar producido por edema.

De acverdo con las fechas de atencion 11, 12 y 13 de

enero de 2008, siendo el dia 13 donde fallece el menor como consecuencia
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de un dengue hemorrdgico, donde si bien pudo haber tenido desde dias
antes la enfermedad el nino, pero al tratarse de una enfermedad muy
dindmica pues, asi como puede dliviarse con rapidez también puede
empeorarse rapidamente. El concepto que se emite es sobre la causa y
manera de muerte que se conceptiua fue por la enfermedad de dengue

hemorrdgico.

En el contrainterrogatorio expone el testigo la existencia de
varios exdmenes para diagnosticar la enfermedad de dengue, pero para
tener un diagndstico certero se demora varios dias porque son exdmenes
de laboratorio para establecer qué clase de virus, donde laboratorios

corrientes no tienen las técnicas para realizarlos.

Ahora clinicamente y con exdmenes menos elaborados es
posible llegar a un diagndstico presuntivo. Para el ano 2008 para verificar la
enfermedad del dengue se usaron unos exdmenes que estdn consignados
en_ la historia clinica como una gota gruesa que reportd negativo,
hemoglobina y hematocritos y hay otras pruebas de transaminasa y las
pruebas de Elisa.

Frente a una persona que presenta un cuadro de fiebre,
tos, vomito, puede ser dengue v otra enfermedad. Frente a los resultados de
un hemograma en valor de 13, hemoglobina 13, hematocrito 39%, malaria
negativa, plaquetas de 357.000, que presentaba el nino JUAN CARLOS
GARCES CAUSIL, son unos exdmenes que parecieran normales, pero debe
tenerse en cuenta que se debe observar como evoluciona para ver si
hospitaliza o no, porque si no estd en condiciones de que se pueda

deshidratar puede hacerse un tratamiento ambulatorio.

Los signos de alarma de un dengue estriban en

hemorragias, dolor abdominal, edema pulmonar, hipotensiéon, somnolencia.
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Un paciente con dengue cldsico puede ser manejado ambulatoriamente si

no se encuentra un signo de alarma.

Sobre los exdmenes menos elaborados para obtener un
diagnéstico presuntivo de dengue, fueron exdmenes tendientes para
descartar malaria por la regidon es el examen de gota gruesa que armojé un
resullado negativo, se realizd hemoglobina y hematocritos que se

enconfraban en rengos normales, tenia examen plaquetario en rango

normal. Estos exdmenes no indicaban un dengue cldsico, pero se tiene que
el _examen plaquetario debe redlizarse posteriormente como control,
porgue si estas disminuyen ya es indicativo de hemorragias y salida liquido
vascular, puede sdlir liguido del plasma a los pulmones y ofras partes donde

se puede ocasionar una hipovolemia que podria causar un paro cardio
respiratorio. Por lo tanto, los exdmenes cuando se redlizaron parecen con
rango normal, pero posteriormente estos exdmenes variaron y ftermind
presentdndose el cuadro cardio respiratorio en el menor que lo llevd a la

muerte.

En la historia clinica para el 11 de enero de 2008, el menor
consulta en el Hospital Francisco Valderrama del municipio de Turbo, al
presentar cuadro de fiebre, deposiciones diarreicas y tos seca de un 1 dia
evolucidn, ya era légico que el menor ya presentaba dengue. Pues la fiebre
es la manifestacion de una enfermedad y en el caso del dengue este virus

tiene un periodo de incubaciéon promedio de 4 dias.

Para la fecha 11 de enero de 2008, el menor presentaba
un dengue cldsico y ya para el 13 de enero de la misma anualidad el
menor muere consecuencia de un dengue hemorrdgico. Ello se desprende
de la conclusion a la que arriban los médicos fratantes es que menor
presentaba un dengue en fase de choque, es decir, que el nino presentd

un paro cardio respiratorio y se origina porque al parecer el menor ya
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presentaba un edema en el pulmdn, sin olvidar que el menor ya tenia dolor
abdominal lo que ya era un signo de pasar de un dengue cldsico a un
dengue hemorrdgico. (...) el dolor abdominal es un sinfoma de un dengue

hemorrdgico.

Lo relatado por el médico legista RUBEN DARIO GIRALDO
CASTRO en su concepto sobre la muerte del menor JUAN CARLOS GARCES
CAUSIL, estriba en una muerte ocasionada por un paro cardiorespiratorio
producto de un choque por dengue hemorrdgico. Este galeno es enfatico
en senalar que los sinfomas de un dengue cldsico en el evento de
determinarse como el causante de los sinfomas que presentaba el menor
GARCES CAUSIL pueden ser manejados de forma ambulatoria, haciendo
alusion a los resultados que fueron materia de andlisis por la Dra. AITEL
BETSABEL y describiendo que al tratarse de una enfermedad dindmica esta
puede evolucionar rdpidamente -hablando de una evolucion de tres dias-,
sobre este topico este galeno habla de tres atenciones en los dias 11, 12y
13.

Pero encuentra la Sala que no puede pasarse en forma
desapercibida que el menor JUAN CARLOS fue atendido el dia 8 de enero
de 2008 por el acusado CESAR AUGUSTO ESTRADA quien determind en el
servicio de urgencias que conforme a los sinfomas que presentaba de
fiebre y malestar general -dolor articular- no era necesaria su hospitalizacion
y ordend la redlizacion de unos exdmenes en forma ambulatoria, los cuales
fueron readlizados al dia siguiente -9 de enero de 2008- y que fueron
revisados en esa misma fecha por consulta externa por la acusada AITEL
BETSABEL, determinando que los exdmenes al arrojar resultados normales,
determind como impresiones diagndsticas posibles un dengue cldsico® vy
cuadro de infeccion respiratoria que decide tratar en forma ambulatoria

con la prescripcidon de los medicamentos de acetaminofén, amoxicilina y

5 Ver historia clinica anexa a fl.276 ss. Cuaderno #1.
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salbutamol, quien emitié recomendacion y pasos a seguir frente a los signos
de alarma que harian necesario el retorno del menor al servicio de

urgencias, e incluso, acudir al consultorio de la galena AITEL BETSABEL ante

la recuperacién o no.

En ese sentido, se percibe que si bien el testigo GIRALDO
CASTRO senala unas fechas de atencion estas se referencian en forma
incompleta como se esboza por la Sala y conforme a la prueba practicada
en el juicio oral. No obstante, dicha imprecision no afecta lo dictaminado
por este médico en el sentido que conforme a la historia clinica los galenos
actuaron conforme a la exigencia que demandaba la sinfomatologia el
menor ante los sinfomas que presentaba el menor, resenando que el
dengue es una enfermedad viral de rdpida evolucion cuando esta se
complica, manifestando que la causa de la muerte fue natural producto

del choque por dengue hemorrdgico.

El médico EFRAIN HERNANDO CABELLO DONADO¢,
manifiesta ser médico y abogado de profesion, vinculado al Instituto de
Medicina Legal en la Coordinacion Regional Nororiente de Odontologia,
psicologia y psiquiatria forense. La profesion de médico la ejercido desde
hace 25 anos, al ser titulaodo desde el ano de 1993 y es especialista en

gerencia de administracion de salud, especializacion forense, entre otras.

Dentro del Instituto de Medicina Legal se vinculd en el ano
de 1994 conde labor6 como profesional universitario forense durante 13
anos en la Seccional del Cesar, luego interrumpidé su vinculacion con el
Instituto de Medicina Legal y se desempend como Secretario de Salud
Departamental (...). Y, actualmente pertenece al Instituto de Medicina

Legal desde el mes de septiembre del ano 2016 a la fecha en la

6 Ver informefl. 270ss. Cuaderno# 1.
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Coordinacion de Ciencias Forenses que agrupa las dreas de la

Odontologia, Sicologia y Siquiatria, entre otras funciones afines.

Expone el galeno que la enfermedad del dengue es de
origen infeccioso frasmitida por un agente bioldgico y el cual tiene varias
cepas virales, que ninguna de ellas se comporta de la misma manera y mas
si estd hablando de las personas de la misma edad o raza. El dengue se
caracteriza en la triada del estudio de las enfermedades, se tiene un
agente causal del virus y existe una regidon endémica o epidémica
haciendo alusion que se presenta en una regidon o pais determinado,
apareciendo multiples casos en un periodo corto de tiempo y que eso hace
gue tenga unas caracteristicas especiales en unos lugares y que en otros
lugares no se presenten. El dengue como enfermedad infecciosa de zona
tropical epidémica y endémica, requiere de unas condiciones para que se
presente, esto es, las condiciones sanitarias como el manejo de excretas y

basuras, la humedad del territorio.

Sobre el dengue clasico tiene mucha experiencia porque
es una enfermedad que habia abordado desde el punto de vista
académico y a nivel universitario explicando desde el punto de vista
epidemiologico, endémico, fisiopatologico y diagndstico. Es importante es
entender que la enfermedad, la medicina y el ser humano son dindmicos y
que esa interaccidon hace que las enfermedades no se presenten de la
misma manera, en cualquier caso, independiente a que se comparian
caracteristicas en las personas y en el lugar; y, por el solo hecho que se
tfrata de una enfermedad viral ftrasmitida por vectores, al ser una
enfermedad infecciosa se comporta en cada ser humano de manera
distinta porque ni siquiera el vector es el mismo. Pues existen varias cepas y
algunas producen enfermedades complicadas, no existe tratamiento

diagndstico, procedimiento diagnéstico y procedimiento clinico o examen
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médico que permita determinar con exactitud la presencia de una

enfermedad y la gravedad y fransformacion de la enfermedad.

Esta enfermedad en el mds de 90% de los casos, se
presenta como una enfermedad leve, sencilla, simple, es decir, que se quita
en dos o tres dias y la gente no queda con secuelas como si se tratara de
una simple gripa. Pero si esta enfermedad estd acompanada al tercer dia
acompanada de fiebre, malestar general, dolor en los huesos y dolor

muscular, dolor de cabeza y otros sintomas menores. Puede desaparecer la

fiebre y la gente puede pensar que se estd mejorando, pero puede ser solo
que se fransformando en la aparicion de otros sintomas, o puede continuar
la fiebre y aparecer los sintomas hemomrrdgicos, o como en este caso
coincide la_aparicion de sintomas leves y muy rdpidamente se instauran
signos de compromiso.

Hay eventos donde se tienen sintomas generales que se
pueden manejar en forma ambulatoria y que pueden ser tratados en la
casa a través de la toma de acetaminofén y la ingesta de liquidos, y revisar
nuevamente al paciente al siguiente dia para saber si estd mejor o peor,
repitiéndole un examen de sangre porque a veces se transforma
hemoglobina y el hematocrito, o el nUmero de linfocitos que puede indicar
a los médicos y el conteo de las plaquetas debe realizar. Pero la primera
consulta para todos los casos siempre es ambulatoria, luego al segundo dia
se vuelve a observar la persona para ver como sigue, si los sinftomas de
agudizan con hemorragia se procede a hospitalizar para su tratamiento y es
lo que sucede en este caso particular conforme a los datos. Pero que
desafortunadamente existen unos casos donde aparecen los sinfomas leves
y de manera rdpida en menos de 48 horas se agudizan; en el caso
concreto se indica que el menor llega al dia 11 y siendo ya el dia 12 han
pasado ya 24 horas, y ya para el dia 13 no han pasado aun las 48 horas, ya

el paciente fiene un déficit multiorgdnico y con riesgo para la vida, lo
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ocurrido demuestra que se frata de un caso de dengue cldsico que se
transforma en dengue con choque, es decir, que ni siquiera pasa por
manifestacion hemorrdgica sino que pasa de una vez de signos generales
al choque y eso hace que el abordaje médico, el diagndstico y la
capacidad terapéutica y de manejo que se pueda tener una respuesta
adecuada. El curso de la enfermedad fue entonces de naturaleza mortal,
una enfermedad de cardcter tropical que en menos de 48 horas

compromete la funcidn de todos los érganos.

En la actualidad existen guias para la atencion del dengue
donde el Ministerio Salud en el ano 2010, expide esta guia para la atencién
de pacientes de dengue y ya hay unos avances donde se clasifica el tipo
de la enfermedad en tipo a, tipo b y tipo ¢. Lo que se establece para tomar
la ruta de manejo, el laboratorio del Instituto Nacional de Salud para esa
época no tenia el laboratorio, pero hoy el pais ha avanzado en los

laboratorios para establecer la cepa de la virologia.

El dengue se diagndstica aun en la actualidad por las
manifestaciones clinicas que se comparte con muchas ofras enfermedades.
En medicina se hace un andlisis diagndstico que incluye, por ejemplo: si
estuvieramos en Medellin y una persona le llega con fiebre y malestar
general, no piensa en dengue porque se estd a una altura superior donde
no existen los mosquitos; y estando Bogotd, tampoco se pensaria en
dengue y se va descartando. Pero en el evento que se esté en una zona
endémica como -Turbo-, alli se debe pensar en dengue, pero puede ser
también influenza, entre ofras como fiebre amairilla, malaria, por tratarse en

una zona tfropical son enfermedades infecciosas que también se dan.

El andlisis médico se orienta a la revision y a mirar los
sinftomas y se hace la observacion, se inicia tratamiento ambulatorio y de

aparecer un signo de riesgo se le hospitaliza al paciente. Si aparece el

102



SPA CUI: 050456000360201000644 (2019-1067-2)

Delito: Homicidio Culposo.

Procesados: Cesar Augusto Estrada Franco y

Aitel Betsabel Montero Coronel.

dengue con choque habia que internarlo en UCI, pero en ocasiones el
choque es tan agresivo no permiten si quiera la referencia. Eso es lo que
impide el adecuado manejo, pues la enfermedad evoluciona y su

compromiso se vuelve mortal.

En el ano 2008 no existia una guia confeccionada y
socidlizada para el dengue, pero si habia pautas de guia y manejo del
conocimiento médico. La enfermedad del dengue se evidenciaba
inicialmente como el dengue cldsico y se le llegéd conocer como la
enfermedad quiebra huesos, era una enfermedad viral que todos los anos
ciclicamente se presentaba afectando a muchas personas y, que, en sus

inicios, no causaba mortalidad.

Cuando el virus muta y no era mortal, empiezan a dar unos
casos raros, siendo a finales del siglo XX en que se empieza a observar los
primeros casos de dengue hemorragico. Por eso afirma que la medicina es
dindmica y toca aprender e identificar dentro de esas posibilidades que les
ayuda a poder diagnosticar oporfunamente si la enfermedad se va a
transformar o no, lo cual no es sencillo, porque no se tiene la capacidad
cientifica de adivinar y poder prever de una manera distinfa a lo que el

paciente les diga que tiene.

Esta enfermedad se manifiesta por fiebre, malestar
general, malestar articular, dolor muscular; que de ser leve se tratan
ambulatoriomente y que desaparece incluso sin  fratamiento. Pero
desafortunadamente llama la atencidn a nivel de salud publica y vigilancia
epidemioldgica para seguir los casos, donde una minoria de esos casos se
pueden transformar y no existen mecanismos para identificarlos, por eso se
hace la campana y se le informa a la gente que debe asistir, y de no
desaparecer los sinfomas qué debe hacer, es decir, se hace campanas de

prevencion o promocion para evitar la saturacion de los servicios porgue no
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seria posible atenderlos. La pauta es, el 95% o 98% se hace el fratamiento
ambulatorio con seguimiento y si hay sinfomas hemorrdgicos se procede a
la hospitalizaciéon y si hay un sintoma de shock, por lo general no se puede
hacer nada porque ese dengue es inminentemente mortal. Cuando el
dengue comienza a tener manifestaciones hemorrdgicas de puede realizar
un fratamiento paliativo como trasfusiones, agregados de plaquetas y
atenderlos hasta que salgan de la crisis. Ahora bien, cuando el dengue es
clasico se hace un tratamiento leve y simple, los pacientes en su mayoria se

recuperdan.

El dengue tiene un proceso de evolucion entre 7 o 8 dias
qgue puede ocasionar la muerte conforme a la literatura médica, los tres
primeros dias cursan con fiebre y a partir del tercer dia desaparece la
fiebre. En ese momento en lo regular, al desaparecer empieza a mejorar
sinfomas, empero, los casos atipicos rompen con la regla y en las primeras
24 horas que se espera que sean signos de dengue cldsico leve, se empieza
a complicar y en esas 24 horas ya hay lesiones de érganos infernos como: el

higado, corazdén, pulmones, rinones y cerebro etc.

Esta enfermedad es capaz que en menos de 36 o 48 horas
puede hacer un dano mulliorganico severo donde no se fiene
funcionamiento del higado, rinones, pulmones, corazén y el cerebro. No
siempre afecta todos los érganos o no siempre afecta un drgano
determinado, cuando por fortuna se afecta el higado y da tiempo para
hacer algo y no causa muerte subita. Ahora si se afectan los rinones ahisi es
diferente porgue una insuficiencia renal por tres dias puede comprometer la

vida.

De oftro lado, cuando hace miocarditis aguda, encefalitis y
meningitis aguda, el desenlace mortal puede ser en minutos o en horas al

ser organos vitales (...).
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Advierte el testigo que los sinfomas de fiebre, escalofrios,
dolor muscular pueden dar lugar a evolucionar a un dengue hemorrdgico,
lo cual puede suceder de manera tipica o puede ser de manera atipica de
manera progresiva afectando lentamente el organismo como lo hacen
algunas cepas virales o pueden hacerlo como otras cepas virales que
tienen trofismos, siendo ello, unas caracteristicas de los virus que tfienen
afinidad con un tejido orgdnico. Es decir, si tienen trofismo nervioso invaden
el sistema nervioso, si tiene trofismo de células cardiacas van y afectan alli.
Lo normal es que se presente una afectacion sistémica de todo el cuerpo y
eso genera que la enfermedad progrese lentamente y el organismo con

todo su sistema inmune puede enfrentarlo, puede resolverse la enfermedad.

Evoca el testigo que es importante la redlizacion de un
diagndstico oportuno para evitar el desenlace mortal, pero ello es una
intencion de medio y no de resultado, donde el médico pone todo a su
disposicion para logra evitar la muerte, teniendo de presente que la
evolucion hacia la muerte no la puede detener el hombre por mucha

ciencia y conocimiento que se tenga.

Frente a la aparicion de deposiciones diarreicas como
sinftoma, no significa la evolucion del dengue, esta evoluciéon deriva de las
manifestaciones hemorrdgicas, se pone el tensiometro y se aparecen unos
punticos hemorrdgicos a eso en términos médicos se le llama la prueba del
brazalete, si aparecen manchas conocidas como morados eso indica
sinftomas hemorrrdgicos o la agudizacion de una deshidratacion. La materia

fecal liguida puede ser la manifestacion de otro origen viral al dengue.
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El dengue clasico pasa a dengue hemorrdgico cuando se
han presentado hemorragias o han bajado las plaquetas, baja el
hematocrito o baja la hemoglobina, esto significa que se estd perdiendo la
sangre, si aparecen manchas en la piel, sangrado por encias, sangrado por
la orina, sangrado por la materia fecal, son esto signos hemorrdgicos, unos

mds severos que ofros.

Cuando el dengue afecta la poblacion se tiene que los
ninos y ancianos son mas vulnerables; pues los ninos apenas estan
madurando su sistema inmunoldgico, entre menos edad con mayor
frecuencia se enferman vy, los ancianos porque entran en un proceso de
deterioro del sistema inmunoldgico. En ese sentido, la poblacion mds
afectada en una epidemia de dengue son los ninos y la segunda poblacién
afectada son los ancianos, siendo el menor nUmero de casos en adultos o

adolescentes porque se tiene una mejor respuesta inmunoldgica.

Frente al tipo de tratamiento y procedimiento que debe
aplicarse a estas personas es el mismo. Pues si un nino consulta y tiene unos
sinftomas simples de un dengue cldsico se maneja ambulatoriamente
porque asi lo plantea la guia, cosa distinta es, que si se tiene una
manifestacion hemorrdagica evidente eso inmediatamente lo que sugiere en
la accion médica es remitifo a un siguiente nivel porque podria
complicarse, y para eso debe presentarse una evolucion de sintomas y
sighos que lo permita. Regularmente estas enfermedades con un margen
del 80% de los comprometidos, se presenta en poblacién infantil y anciana
(...).

Afirma el testigo que parte del seguimiento de la evolucién
del dengue, es la realizacién de un recuento plaquetario el cual como lo
plantea la guia de seguimiento, es que una vez identificados los sintfomas y
la sospecha diagnéstica porque no la pueden comprobar, es la realizacion

de un cuadro hemadatico y luego se repite en 24 horas con sinftomas leves.
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Los exdmenes de gota de gruesa con resulfado negativo -
descarta plasmodium falcinum “la malaria”-, hemoglobina 13 y hematocrito
0.1, ahi es cuando se concluye por clinica que es un dengue cldsico
lamentablemente cuando se identifica el nino en el caso concreto ya
empieza a tener manifestaciones no hemorrdgicas sino ya de choque y se
descompensa en menos de 8 horas, ya a las 6:00 a.m. el menor

desafortunadamente muere (...).

En el caso concreto, en el momento que el menor ingresa
por urgencias ha debido de serle realizado el examen de hematocrito pues
se trataba de una zona endémica vy si esa enfermedad se determina a
tiempo si tiene tratamiento y tendria el menor la oportfunidad de ser tratada

a tiempo.

Determinado el dengue cldsico cuyo periodo de evolucion
de cinco dias aproximadamente la probabilidad de evitar el desenlace
fatal de la muerte. Hay fres situaciones, si el dengue es clasico de
manifestaciones menores no es mortal, si el dengue tiene manifestaciones
hemorragicas -el médico hospitaliza y realiza seguimiento- donde se tiene la
posibilidad de ir tratando al paciente, es decir, si baja la presion se ponen
liquidos, si se bajan plaguetas -se suministran plaquetas-, si se baja el
contenido sanguineo -se hace ftransfusion- y ahi se va fratando la
enfermedad.

Pero en la tercera situacion si se estd ante un dengue con
shock y aun estando en unidades de cuidados intensivos sigue siendo
mortal aun estando en los mejores paises y mejores instituciones prestadoras

de servicios, sigue siendo mortal y con altos indices de mortalidad porque
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en el momento que hay un shock -choque- ya no sirve el corazén y pensar

en tener ofro para trasplantarlo ya no sirve (...).

El dengue con shock no depende del lugar ni de la
institucion, ni de la oportunidad diagnéstica, ni de capacidad cientifica o
tecnolégica porque la enfermedad sigue siendo mortal. Y el acto médico

sigue teniendo muy poca oportunidad.

Culmina el testimonio afimando haber dejado su
concepto como médico legal en un documento que fue entregado al
Fiscal 114 seccional, el cual reconoce en el juicio que se trata del mismo
documento con fundamento en el cual rindid su testimonio y el mismo tiene

su firma.

De acuerdo con lo esbozado por el médico legista EFRAIN
HERNANDO CABELLO DONADO, se reitera lo advertido por su homodlogo
adscrito al Instituto de Medicinal, el Dr. GIRALDO CASTRO en el sentido que
conforme a unos sinfomas de diagndstico cldsico como eran en el caso
concreto era viable la realizacion de su atencidn en forma ambulatoria,
pero a diferencia de su companero, precisa adicionalmente que en el caso
del menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL pasa de un dengue cldsico sin
manifestaciones hemorrdgicas y se genera un choque hemorrdgico que le
ocasiona la muerte al nino, lo que no dependia del lugar ni de la institucion,
ni de la oportunidad diagndstica, ni de capacidad cientifica o tecnoldgica
porque la enfermedad sigue siendo mortal. Y el acto médico sigue teniendo

muy poca oportunidad.

De otra parte, este testigo si precisa que el seguimiento y la
evolucién del dengue, se fundamenta en la redlizacién de un recuento
plaquetario el cual como lo plantea la guia de seguimiento, es que una vez

identificados los sinfomas y la sospecha diagnéstica porque no la pueden
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comprobar, es la realizacion de un cuadro hematico y luego se repite en 24
horas con sinfomas leves. Situacion conforme como lo ha anticipado la Sala
le era exigible al galeno MARINO JIMENEZ quien atendié al menor por
urgencias el dia 11 de enero de 2008, quien pese a observar que los
paraclinicos en sus resultfados eran del dia 9 de enero de 2008, decide solo
darle tfratamiento a los sinfomas en forma dispersa a la atencion inicial
derivada de los 8 y 9 de enero de 2008, pues no accedid a la historia clinica
y no le readlizdé la indicacion a su companero sobre la consulta de la historia
clinica del menor y tampoco se le repitieron los exdmenes paraclinicos,
entre ellos, el recuento plaquetario que pudiera haber identificado o no la

posible plagquetopenia’.

El médico JOHNNY ALEXANDER GARCIiA CASTROS,
manifiesta ser médico cirujano de profesion con especializacidn en
auditoria médica y gerencia de salud, residente actualmente en Buenos
Aires -Argentina cursando una especializacion en medicina interna. Es
egresado de la Universidad Militar Nueva Granada vy lleva ejerciendo la
medicina desde el ano 2000 y por alrededor de 18 anos ha laborado como
meédico en servicios de urgencias en primer, segundo y tercer nivel; y ha
realizado cursos de soporte pedidtrico, soporte de pacientes criticos, entre

otros servicios.

Estuvo frabajando en Bogotd en la Clinica Laura Alejandra
como médico de urgencias pedidtricas, en la Clinica Javier Londono en
Medellin, en la Clinica Panamericana en Apartadd, como médico de
urgencias fue Director Médico de la Clinica Panamericana, en el Hospital
Antonio Roldan Betancur y labord en la IPS Universitaria en Apartado, en la
Clinica Valle de LILI en Cali (...).

" Plaquetas por debajo de los rangos normales.
8 Ver informe 237 ss. Cuaderno # 1.
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Al frabajar en urgencias ha realizado cursos de soporte
vital avanzado en adultos, soporte vital avanzado pedidtrico, soporte vital
avanzado en neonatal y ha trabajado en reanimacidon y manejo de

paciente critico, ventilacion mecdnica de pacientes.

En la region del Urabd Antioqueno los anos 2006, 2007 vy
2008 en el Hospital Antonio Roldan Betancur y en el Hospital de Chigorodo,
luego salid para el drea metropolitana de Medellin y volvié a finales del 2013
(...). La region del Urabd es una zona que por sus caracteristicas es especial,
debido a su clima tropical siendo propicio para enfermedades endémicas

como el paludismo, dengue, leptospirosis, fiebre amarilla y fiebre tifoidea.

De igual manera, en esa zona se tiene una confluencia de
diferentes razas hay que gente que viene de Medellin y Antioquia, otros
vienen de Bogotd, afluencia del Choco, afluencia de la Costa. De ahi que,
una fiebre no puede tratarse en la misma forma cuando se trata en Bogotd
gue en el Urabd, pues una fiebre en esta zona puede ser cualquier cosa y
requiere mucho mayor atencidn mientras que en otra ciudad es dificil que

se presenten tantas enfermedades como las hay en la zona del Urabad.

La migracion es ofro factor que se facilita la presencia de
tantas enfermedades endémicas y es interesante trabajar con estas
enfermedades tropicales donde la Institucion Universitaria CES instald en el
Urabd el Centro de Medicina Tropical porque es el Unico lugar donde

encuentras de todo de enfermedad tropical.

El procedimiento que usaba para verificar la presencia de
enfermedades tropicales en la atencidn de urgencias, deriva en tener
presente que ante un cuadro febril su tratamiento debe hacerse
dependiendo de la zona geogrdfica, pero en el Urabd la fiebre en relaciéon

con enfermedades tropicales tiene unas caracteristicas especiales. Por

110



SPA CUI: 050456000360201000644 (2019-1067-2)
Delito: Homicidio Culposo.

Procesados: Cesar Augusto Estrada Franco y

Aitel Betsabel Montero Coronel.

ejemplo, si la persona fiene un paludismo esta se manifiesta en picos con
escalofrios, es decir, se quita y vuelve y le da fuerte, y el paciente entre los
periodos de fiebre refiere estar normal, entonces cuando un paciente llega

con fiebre se le intferroga bien para estudiarle para establecer si la fiebre es

propia de un paludismo.

Ahora si se frata de leptospirosis va a ser una fiebre muy
alta constante todo el tiempo superior a 38.5 o 39 grados, en meseta, que
no va a ceder con el uso de antipiréticos; pero si es un dengue no es una
fiebre tan alta como la de la leptospirosis, pero si va a oscilar entre 38 y 39
grados. Entonces cuando el sintoma de fiebre se relaciona con
enfermedades en zonas tropicales debe desglosarse muy bien las

caracteristicas de la fiebre.

En el adulto es facil porque va informar por ejemplo, que
ha tenido fiebre por las noches y no se le quita, o esta con fiebre todo el
tiempo; pero en lo ninos no es tan facil porque ellos no expresan siempre
gue es lo que fienen, por lo que se debe como médico de urgencias en la
obligacion de dejar el nino en observacion y hacer una curva térmica -se
trata de tomarle al nino la temperatura cada hora durante un periodo de
tiempo y hacer la curva en el diagrama-, para poder saber qué tipo de

fiebre es.

En el Urabd tuvo la oportunidad de tratar a menores de
edad por urgencias debido a estas enfermedades tropicales, siendo una
situacion muy comun, puesto que las estadisticas conforme a los pacientes
gue acuden en urgencias de primer y segundo nivel en el Urabd y al asistir a
los Comités de Vigilancia Epidemioldgica. Al lado del indicador del trauma
estd el otro motivo de consulta es la fiebre, entonces en los ninos el primer

motivo de consulta de las madres es la fiebre, y en su calidad de médico
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debe estar obligado a estudiar el origen de la fiebre en el sentido que este

sinftoma abarca muchas otras cosas.

Evoca el testigo ser convocado al estrado judicial, para
declarar en calidad de perito en atencidon de servicios de urgencias en
poblacién pedidtrica y en adultos con experiencia en la zona del Urabd de
hace varios anos, donde se le contratd para que rindiera un concepto
sobre el caso particular. Donde su experticia radica en la realizacion de un
protocolo de Londres, en el cual se emite un concepto anotdndose de
manera objetiva solo con los aspectos que se han documentado en la
historia clinica, sin emitir ningin tipo de juzgamiento, dada su calidad de
médico general se encuentra en calidad de par de la persona que realizé
la atencion que también es un médico general, y como par idéneo se basa
en las guias médicas vigentes para el aino 2008, esto es, en materia de
atencién pedidtrica como en la atencidon de enfermedades tropicales y en

atencién de urgencias.

Al revisar la historia clinica del menor JUAN CARLOS
GARCES CAUSIL, analizd si se presentd algin tipo de retrasos y dentro de la
actividad médica se presentan 3 tipos de retrasos: el refraso tipo 1 deriva
cuando el familiar del paciente o el paciente no detecta su propio riesgo y
no acude al servicio de urgencia en los tiempos adecuados. El retraso tipo 2
es cuando el paciente conoce el riesgo, pero no tiene acceso al servicio de
urgencias o al servicio médico. El retraso tipo 3 es cuando el paciente
reconoce el riesgo, acude al servicio de urgencias o al servicio méedico;
pero el servicio no reconoce el riesgo y no trata de manera oportuna al

paciente.
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Luego entonces, del andlisis de la historia clinica se
advierte un retraso tipo 3, en el cual se detecta un riesgo y hay un acceso al
servicio de salud, pero una vez se accede al servicio no hay deteccion
adecuada del riesgo porque hay una primera consulta en la cual se pide
unos exdmenes de laboratorios, hay una segunda consulta en la cual el
médico es claro en decir que el nino tenia un dengue cldasico, presenta
fiebre y nunca dejé de tener este sintoma conforme a la historia clinica, con
deshidratacion y que esta hipoactivo, un nino con fiebre e hipoactivo de
acverdo a las guias -AEIPI- de atencion integral a pacientes de infancia,
que eran las guias vigentes para el ano 2008 desde el aifo de 1994, indican
observacion, el médico que datiende readliza la observacion del paciente,
esto es, que el médico lo envia al servicio de urgencias y realizan la

observacion del paciente y al llegar el nino para urgencias en la primera

oportunidad, no detectan el riesgo.

En el momento de valorar al paciente, realizan una nota
donde se indica que el paciente sigue con diarrea, pero ya menos, el
paciente sigue con fiebre porque anota temperatura en 38.2 grados vy le
dan de alta al paciente. Ahora bien, hay punto de importancia en la
atencion médica del paciente donde se debe dar las recomendaciones
meédicas y los signos de alarma, esas recomendaciones deben quedar

claras al familiar del paciente y de ellas debe quedar constancia.

Para el caso particular se desconoce cudles fueron las
recomendaciones que se dieron y que indicaciones se le dieron a la madre,
no se indican cudles fueron los signos de alarma porque no estan escritos.
No se saben si los mismos fueron oportunos o no y si la madre del menor las

acato.

Como el menor continuaba con la fiebre no hay ninguna

nota pese a que el menor se llevd por primera vez, no se le hizo una curva
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térmica, para calificar la fiebre y cudles era sus caracteristicas, no sabe si
fue con picos y escalofrios para saber si era un paludismo, no se sabe si era
una fiebre contfinla para descartar una leptospirosis, No se sabe si era una

fiebre que disminuia parcialmente con el medicamento.

Ademads afirma el testigo que en la formulacion pedidtrica
los medicamentos se deben formular por kilo de peso y por horario estricto,
por ejemplo, si se va a prescribirse acetaminofén debe ser 15 miligramos por
kilo de peso y por horario estricto, y los liquidos debe aplicarse en razén a
qgue el médico que advierte que esta deshidratado, y desde ano 1992
existe lo que se conoce como planes de hidratacidon y corregidos en el ano
2005, si el menor estd deshidratado hay plan a, b y ¢ de hidratacion, esto es,
por horas, por kilos de pesos y por superficie corporal, se desconoce si se
hizo porque no estd escrito, simplemente se le da alta al menor. Se observa
entonces por el testigo que no hay un reconocimiento del riesgo es claro

gue se presenta un retfraso tipo 3 en la atencion.

Por lo tanto, al no reconocerse el riesgo se tiene un peligro
inminente al presentarse todo este tipo de situaciones que eventualmente
pasan, No se reconoce el riesgo, Nno hay adecuadas recomendaciones v,
en ese sentido, si no conoce el riesgo no lo puede ver que lo tiene al frente.
De ahi que, si se estd en el Urabd — Antioqueno y de presentarse la fiebre
debe pensarse en el dengue, paludismo y leptospirosis, principalmente
porgue son las mas comunes y endémicas. Y, como se reconocio se debe

hablar de la existencia de un retraso tipo 3 —no reconocimiento del riesgo-.

La atencidn del menor por urgencias inicialmente es el mes
de 11 o 12 enero de 2008. La primera atencidn del menor cuando se dirigen
a la revision de los exdmenes, se observa una historia clinica completa y en
esa primera atencidon que se hace se reconoce un riesgo y se colocan las

variables médicas, observaciones del servicio de urgencias y observacion
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de la fiebre, y se coloca el diagndstico descartar leptospirosis, dengue vs

paludismo.

Al pasar a urgencias hay una nota de los laboratorios, no
hay notas infermedias relativas a la evolucion médica en relaciéon con las
caracteristicas de la fiebre y, posteriormente, ese mismo dia siendo las 11:00
de la noche hay una nota de egreso del paciente en la que se informa que
el paciente estd hidratado, con fiebre en 38.2 y le dan el alta al paciente.
Estd nota en particular de egreso de la atencidon de urgencias, llama la
atencidon porque no estd completa la anotacidén porgue no se puede hacer
un andlisis claro sobre qué fue lo que pasd en el servicio de urgencias, No se
sabe por qué el médico le dio el alta, pues si un companero lo hace estd en
el deber de colocar en la historia que ya descarte los motivos por los cuales
fue enviado, es decir, se ha descartado el paludismo, la leptospirosis y el
dengue se ha solucionado el problema al paciente donde no tiene fiebre y
se describe como fueron las caracteristicas de la fiebre de suma
importancia en pacientes pedidtricos -haciendo alusion a la primera
hospitalizacién que tuvo el menor GARCES CAUSIL en manos del médico
MARINO JIMENEZ para el dia 11 de enero de 2008-.

Sobre el plan de hidratacion en ninos que se maneja
distinto a los adultos, esto es, teniendo en cuenta los kilos del paciente, y
ante la duda al no ser pediatra, se consulta con el pediatra (nivel 2 de
atencion), maxime cuando el motivo de consulta no ha evolucionado vy el
nino consulta por fiebre y a las 11:00 de la noche segun la observacion sigue

con fiebre de acuerdo con la nota médica y se le da de alta.

También es importante que la madre del menor entienda
el riesgo, lo que es de cardcter vital, pues si se da el alta debe senalarse
cudles son los signos de alarma, esto es, el nino persiste somnoliento,

decaido, con fiebre, persiste el nino con deposiciones liquidas abundantes,
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debe llevarse al menor al servicio de urgencias y debe realizar estas
acciones y los medicamentos deben aplicarse de cierta manera y lo que
explicd a la madre debe dejarse consignado en la historia clinica, para que
sus companeros puedan tener presentes cudles fueron  las

recomendaciones que recibio.

Si la persona como paciente y al no ser médico, puede
presentar ciertos sinfomas que puede pensar que son normales sin serlo, a
no ser que este ilustrado por el médico que aspectos no son normales y por
los cuales debe consultar. En esa segunda oportunidad, de atenciéon la
clinica no permite saber de todos esos puntos, no hay unas oérdenes
médicas pedidtricas, hay un Lac- tato de Ringer a 500cc, no se sabe como
se lo pasaron si fue en bolo, si se le pasd de una o si se le pasd en 8 horas -se

refiere a la atencidén suministrada por el Dr. MARINO JIMENEZ-.

En la historia clinica se le suministré dipirona la cual se
realiza por kilo de peso del paciente, se desconoce como se la pusieron al
menor, si fue de una o no. Pero obviamente si se coloca antipiréticos vy
liquidos en un paciente cuando lo evalua y observa el médico que estd

mas hidratado, pero el nino continuaba con una fiebre en 38.2 grados.

Se fiene entonces, en criterio del testigo que la historia
clinica debe realizarse en forma completa sobre la atencidon en urgencias,
un adecuado motivo de consulta, la adecuada enfermedad actual y es
cuando se intferroga bien a la madre sobre qué es lo que estd pasando con
el menor. Generalmente como una adecuada enfermedad actual se hace
la idea de lo que pasa con el paciente, ya cuando este paciente llega por
urgencias va por la tercera consulta; en la primera oportunidad consultd y
le mandaron exdmenes; en la segunda oportunidad consulta y de ahi lo
mandaron para urgencias, entonces ya deberia saber porque ya el

paciente consulta por tercera vez y debe evaluarse el estado neuroldgico
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del paciente si estd despierto, hipo activo, somnoliento. Aspecto que es
importante, junto con la apreciacion si el menor esta hidratado o no para
ver coOmo estd sus mucosas y la piel. En ese orden, al procederse a realizar el
andlisis encontrd, es decir, le remiten un paciente con estas caracteristicas y
lo encontré con estas caracteristicas y lo ingresa para hidratar —al tratarse
de un nino- se ejecuta el plan A —hidratacion via oral-, plan B —hidratacion
via oral y endovenosa-, plan C —hidrataciéon endovenosa. Y, para manejar
la fiebre es necesario realizar la curva de temperatura donde se le indica a
enfermeria qua haga el control de temperatura cada hora, ya luego se
mira el destino del nino si se le da alta, o lo hospitaliza o si continda en

observacion.

Teniendo en cuenta la epidemiologia del eje bananero y
las caracteristicas del paciente que ya se encuentra en su tercera consulta,
se observa que se presentd una omision del riesgo -no se identifica el
riesgo-y, ello radica en que un niho de 7 anos que estd en la tercera
consulta por fiebre y sigue con fiebre, se le pone los medicamentos de
urgencias no siendo la dosis, pero se le ponen y sigue con fiebre, hay un
riesgo y ante la duda debe remitirse al perito, esto es, al pediatra. Pero el

nino sigue con fiebre y se le da alta.

Hay un problema en el caso concreto y es que le dieron
de alta al paciente cuando ain continuaba con la fiebre y el alta se debe
hacer cuando se estd absolutamente seguro de que es lo que tiene el

paciente y se le da alta con las debidas recomendaciones.

Por ofro lado, debe recordarse que en particular el
dengue desde un principio la persona comienza a deshidratarse, donde el
liguido sale de las venas a otras partes del cuerpo. Entre los valores del
examen pueden salir inicialmente normales o un poquito altos, si se recibe el

paciente con una sospecha clara porque el médico de la consulta que lo
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remitid6 a urgencias estd manifestando que descarta la leptospirosis vy
descarta el dengue, ya le estdn diciendo qué camino seguir, si se va dar
salida es por ya descartd eso y ha hidratado al paciente y se le hace un

control de paraclinicos para poder mirar su evolucion clinica.

Puede observarse al inicio que el nino empieza con mds
de 200.000 plaquetas y termina con recuento de plaquetas de 60.000, en
algin punto de esos dias caydé la cifra; entonces si puede pasar ese
fendmeno de hemoconcentracion, en la cual al principio el nifio estd con
un cuadro deshidratacion y hay poco liquido en sangre y al tomar la
muestra de sangre va a salir el examen normal, pero no estd normal porque
el nino estd deshidratado. Por lo tanto, debe hidratarse al paciente y tomar
un nuevo control con los exdmenes vy, si persiste con el signo cardinal de la
fiebre y lo manda para la casa no se reconocié el riesgo en esa

oportunidad.

El menor fue atendido por una consulta relativa a la fiebre
qgue presentaba y se le mando la realizacion de unos exdmenes, pero no
tuvo esa consulta, solo puede evidenciarse que en la consulta al dia
siguiente que acude con los resultados de un hemograma y un parcial de
orina?, estos exdmenes mostraban que estaban normal. Pero en el examen
fisico el médico notd que el nino estaba hipoactivo —somnoliento- y 1o
encontré con temperatura de 38.9, es importante aclarar que ningin
examen va a dar un diagndstico, los exdmenes son para confirmar un

diagndstico.

En ese caso el nino estd con fiebre en una zona endémica
donde se le hacen los exdmenes, como el médico determina que el nino

tiene fiebre de 38.9, y considera que el nino debe ser observado en

9 Examen que en el testimonio de la acusada no conocié la acusada AITEL BETSABEL parael 9 de enero 2008 -fecha
en que revisa paraclinicos del menor por consulta externa-, pues la cuidadora del menor GARCES CAUSIL le mostré
los examenes de Gota Gruesa negativoy el hemoleucograma.
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urgencias y se debe descartar leptospirosis y ofras enfermedades tropicales,
lega al servicio de urgencias vuelven a describir los exdmenes que al
principio aparecian con valores normales. Se diagndstica la deshidratacion
y el sindrome febril, es decir, no es un diagndstico porque la fiebre es un
signo. Es lo mismo decir que “paciente ingresa con dolor y se va con dolor”,

eso no dice nada respecto al diagndstico.

Para el momento que el menor entra por tercera vez a
urgencias, el médico hace una descripcion de los exdmenes iniciales y le
hacen un examen fisico donde se indica que el nino sigue con fiebre y le
realizan el plan de hidratacion que, conforme a lo advertido, no es el
adecuado para un niio para esa edad pedidtrica, porque pesaba 22 kilos.
Le mandan medicamentos como dipirona “pero lo aplicado no es la dosis
que se debe dar en medicamentos”, debido a que un 1 gramo es lo que se
le aplica a un adulto y a los ninos se les maneja entre 15 o 20 miligramos por
kilo de peso y debe tenerse en cuenta que la dipirona es un medicamento
que puede causar hipotension, donde puede alterar los resultados de

algunos exdmenes como el recuento de plaquetas. -Refiere a la aftencién
suministrada por el galeno MARINO JIMENEZ-

Como puede observarse, esa es la razdn de ser de las
guias médicas para enfermedades tropicales donde no se recomienda el
uso de dipirona en pacientes febriles, recomenddndose solo acetaminofén
si hay fiebre. En la historia del paciente no hay una nota en el ingreso ni en
el alta, al ingreso del nino no se hizo una observacidon donde se examinen
los signos y luego del reexamen se toma una decision. Ahora como se fiene
unos exdmenes de hace dos dias, esos resultados en materia de
enfermedades tropicales varian facimente de 6 a 12 horas, el examen
puede haberse tomado a las 7:00 a.m. y estando con dengue el resultado
va a salir normal y a las 6 horas alterado y a las 12 horas ftotalmente

alterado.
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Se fiene que el menor GARCES CAUSIL en urgencias
cuando ya cursa por tercera consulta y estando observacion no le realiza
ningun confrol de plagquetas. Pero es en la cuarta consulta que es la
segunda vez, que ingresa por urgencias donde tiene un recuento de
plaquetas de 60.000, donde la madre del paciente dice que estd haciendo
deposiciones negras, que es un signo conocido como melenas, es decir, el
nino ya estaba sangrando por el intestino. En este punto, ya donde el nino
tenia fiebre, ya tenia sangrado y presenta un recuento de plaquetas de
60.000 ya habia prendido todas las alarmas, es un nino que a las luces de
las guias vigentes para el ano 2008, ya cuando ingresa el nifio en cuarta
consulta ya su atencion no puede ser por el médico general sino por

pediatra.

Este paciente debia estar bajo vigilancia confinua (en
observacion), debe iniciarse un plan de hidratacion y manejo
medicamentos conforme a las dosis pedidtricas, le dieron en la atencion de
urgencias en su segundo ingreso, media tableta de acetaminofén-, los ninos
no usan tableta sino jarabe a 15 miligramos por kilo. La hidratacion debid ser
endovenosa y debe suspenderse la via oral porque ya estd sangrando por
el intestino —conforme a la historia clinica al referir ya deposiciones negras-,
esta con distencion abdominal y lo manda a hospitalizacion donde no estd
viendo al menor, seguian sin detectar el riesgo, en medicina es muy
importante escuchar lo que el paciente estd manifestando cudles sinfomas
tiene. Para este caso el paciente tiene fiebre se le trata y sigue con fiebre,
gue tiene distension abdominal, diarrea con sangre y sigue somnoliento y
como nunca se identificd el riesgo pues pasara simplemente el evento

adverso.

Retoma el testigo que conforme a la historia clinica el

menor tuvo cuatro atenciones, en una de elloas se le mandd un
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hemograma, parcial de orina y gota gruesa, estos exdmenes se determinan
a pacientes con fiebre, pero un incluso se manda una radiografia de térax,
y si no escucha nada raro en pulmones se manda el examen de gota
gruesa para descartar paludismo. El hemograma se envia para descarte de
leptospirosis © un dengue y un examen de orina para descartar infecciones

urinarias.

En esa primera atencion solo se conoce que se mandaron
exdmenes y no hay copia de esta atencion. En esta primera atencion se
debe hacer claridad sobre las condiciones en la que se encuentra el
paciente, debe hacerse la historia clinica para que el resto de los
companeros tengan conocimiento de la evoluciéon del paciente y asi como

las recomendaciones médicas ante los signos de alarma. -refiere a la atencién
suministrada por el médico CESAR AUGUSTO ESTRADA-

En la segunda atencidn, si se realizé una historia completa
en la cual se describe las condiciones en las que se encuentra el menor,
donde se expresa que la madre acudia con el nifo para le revision de sus
examenes que habian sido ordenados por el médico que lo atendié el dia
anterior, al examen fisico se determina por la galena que el niio presenta
una fiebre de 38.9 -fiebre considerable-, mencionando que el nino esta
hipoactivo -quieto-, en esta atencién la médica reconocié un riesgo y se
dirige al servicio de urgencias para que se valorara la fiebre y se observe al
menor y se le haga manejo y tratamiento. Aqui todavia no se puede hablar
qué tipo de enfermedad tropical tiene, porque es necesario hacer el plan

de hidratacion y realizar nuevamente examenes. -refiere a la atencidén médica
brindada porla médica AITEL BETSABEL-

Es claro, que cuando se estd ante un paciente menor de
edad se estd anfe un riesgo alfo o medio, cuando se revisa un paciente y le
manifiesta que lo va dejar observacion por lo menos durante 12 horas, y
manejando hidratacion y la fiebre, para luego determinar si se debe
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mandar o no para la casa. Esta médica si bien ya estd haciendo
diagndstico presuntivo de dengue hemorrdgico y que paciente debia ser
observado por urgencias para observacidon o manejo. Ya en el evento
donde el testigo lo hubiese recibido con esa historia clinica en el turno de
urgencias, procede a darle atencidn en observacion y manejo pues €l
menor se encuentra en riesgo medio alto, pues ya seria la tercera consultq,

y este nino ha debido ser manejado por pediatria.

Ya cuando se tiene la impresion de diagndstica de un
dengue, es importante descartar también la leptospirosis. El procedimiento
ante el diagnodstico de dengue, donde la instifucion médica debid
garantizar los medios para brindar una adecuada atencidn. Si el paciente
entra por urgencias con un grado de deshidratacion grado 2, entonces el
plan de hidratacion para un nino de 22 kilos debe evaluarse si hay
tolerancia por via oral se suministra suero, o no hay tolerancia, se inicia el
plan de hidratacion endovenoso (solucion salina+destroza), se maneja la
fiebre no con dipirona si no con acetaminofén tomando como referencia
15 miligramos por kilo —que es la dosis pedidatrica-, luego de hidratar al nino
se debe haber dado las érdenes a enfermeria claras para readlizar la curva
de temperatura, luego se procede a la repeticion de exdmenes pasadas
las 8 horas, para comparar con los resultados de los exdmenes practicados

el dia anterior.

Ahora si el menor en la consulta tenia un cuadro de
deshidratacion debid haber accedido al servicio de pediatria en urgencias.
Pero en el desconocimiento en la tercera atencidon que ingresa por
urgencias, se frata al menor hidrata al menor pero especifica cémo lo
hidratd y que se le colocd dipirona y no hay mds notas de evolucion del
nino desde su ingreso hasta que sale, se desconoce coémo se comportd la
fiebre y no se hizo los nuevos exdmenes que permitan descartar las

enfermedades tropicales y mds cuando el nino viene de una zona rural.
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Manifiesta el testigo que estos exdmenes son decisivos vy
deben tenerse algo con que comparar y un examen normal no es sinbnimo
de paciente sano, cuando observa el alta se dice que bajd la fiebre de
38,2, pero sigue siendo fiebre, que disminuyd deposiciones, pero continla
con diarrea. Estos factores son indicativos que se desconoce el riesgo
porque simplemente dieron de alta al menor y no se sabe cudl fue

tratamiento ambulatorio.

De acuerdo a la sinfomatologia y la sospecha del riesgo
de dengue, resulta determinante el médico, pues en las enfermedades
como dengue, leptospirosis y paludismo comparte el signo cardinal de la
fiebre, y se estd un lugar endémico, donde se tiene el menor que tiene
fiebre que no cede con el uso de acetaminofén y con la dipirona, que
presenta un cuadro de deshidratacion y debe sopesar que hay una
patologia febril que estd llevando el paciente a choque, hasta la segunda
consulta no se sabe que patologia pero se sabe que tiene fiebre, pero enla
tercera consulta era el momento propicio para determinar que tiene el
paciente y para descartar la enfermedad, el dengue es un virus que se
comporta mucho como una gripa malestar general, dolor muscular,
escalofrios y cefalea. Pero a diferencia de una virosis respiratoria, porque la
fiebre en el dengue no cede y persiste; y conforme a la historia clinica el
nino siempre estuvo con fiebre hasta que el organismo llegé al estado de no

febril, ya cuando le dio todo lo que iba a dar al organismo.

Sobre la evolucion del dengue, debe partirse que hay dos
tipos de dengue cldsico y el dengue hemorrdgico. El dengue hemorrdgico
es rapidamente progresivo puede llevarlo a choque entre 6 a 12 horas, ahi

reside el peligro porque no da tiempo, en el sentido que se puede realizar
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unos exadmenes perfectamente normales en las horas de la manana y en las
horas de la noche ya estar criticamente comprometido. Debe hacerse una
especial vigilancia de la fiebre y la realizacion de un recuento de plaquetas
para descartar el dengue o la leptospirosis, utilizar plan de hidratacion, mirar

sino hay estigmas de sangrado.

Para el testigo es claro que, al tener la sospecha desde la
primera consulta el menor debid haber sido remitido al experto, es decir, al
pediatra. Ya para la tercera atenciéon que tuvo el menor JUAN CARLOS
CAUSIL, no se ordend la realizacion de un segundo control de exdmenes, no
se tuvo la historia clinica en la primera atencién de urgencias, entonces no
hay elementos de juicio para establecer cudl fue la evolucion. Como lo ha
venido sosteniendo la razén de ser del servicio de urgencias es resolver el

problema que tiene el paciente. -Atencion suministrada el 11/01/2008 por el médico
MARINO JIMENEZ-

De lo que se deduce de la historia clinica del paciente,
deriva en que el paciente entra con un problema al servicio de urgencias y
salid con el mismo problema del servicio de urgencias, el nino entra
deshidratado y con fiebre, egresando de urgencias con deshidratacion,
fiebre y diarrea. Hasta ese momento de la segunda consulta no habia
certeza que descartara cudl enfermedad tropical era (dengue, paludismo,

leptospirosis).

Normalmente un paciente que padece de dengue cldsico
tiene una evolucion 5 a 7 dias que se va auto resolucionando con malestar
general y fiebre; pero no se presenta el dolor abdominal, no suele
presentarse deposiciones liquidas y la fiebre cede con el acetaminofén y
con el antipirético. Contrario a lo que sucede con el dengue hemorrdagico
gue produce una fiebre mds severa que no cede, pues desde la segunda

consulta era claro que era una fiebre que a pesar del tratamiento no cedia.
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Entra nuevamente a urgencias por tercera vez y seguia con fiebre, se le dio
dipirona en una dosis alta (1 ampolla) y seguia con fiebre, era un nino el
paciente que ya iba en rdpido deterioro, salié con deposiciones diarreicas y
salid con fiebre, la evolucion entonces fue un choque por dengue y eso
puede deteriorar a la persona de 6 a 12 horas lo deteriora y fue lo que

sucedid en este caso donde el nino se deteriorod.

Los factores de riesgo para contraer el dengue derivan del
contagio de mosquitos en la regidon de Urabd, en esta zona hay muchos
lugares donde pueden crecer estos mosquitos. Ya en la calidad de médico
estd en suministrar los medios para que no se complique, la medicina es una
ciencia de medios y no de resultados, pues no se puede garantizar que un
paciente se complique o no, o que fallezca o no. Pero se deben dar todos

los medios para tratar al paciente.

En el caso concreto, observando la historia clinica se
establece que el paciente si a partir de la primera consulta se hubiese
detectado el riesgo, y con la aplicacion de un plan de manejo agresivo
muy probablemente se habria evitado el desenlace de la muerte del
paciente; si enviaron al paciente a urgencias se ha debido controlar las
plaguetas, el nino llegd inicialmente con plagquetas de 200.000, enfonces ha
debido hidratarse al menor adecuadamente y manejarse la fiebre;
realizando un recuento de plaquetas a las 6 horas y a las 12 horas y se
hubiera dado cuenta que las plaguetas iban descenso. Entonces pudo
haberse optimizado el manejo de liquido endovenosos en el nino y haberle
colocado plaguetas al menor, haberlo manejado con plasma vy
probablemente no habria llegado el nino en las condiciones que llegd para
la tercera consulta con deposiciones con sangrado activo, con plaquetas

de 60.000 que ya habian bajado en mas de 50%.
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Indica el testigo que, para el momento que regresa el
menor a la atencidn ya estaba en un punto critico y no se le inicid un
manejo agresivo, no se hizo una deteccion del riesgo en la tercera consulta,
sino que esta se da cuando el nino estaba en un punto de no retorno, esto
es, cuando el nino estd con el abdomen distendido, cuando el menor tiene
un grado de disnea (dificultad respiratoria), le colocan oxigeno y lo remiten
a pediatria, pero ya en ese punto el nino ya estaba en un punto de no
regreso y el nino presentaba una cascada de eventos fisiologicos que lo

levaron a un choque que finalizd con su vida.

La muerte del nino fue evitable ante la evidencia de la
literatura médica para el ano 2008 y antes los signos claros de alarma del
nino y ante las multiples consultas, esta muerte era evitable si se hubiera
detectado el riesgo. En esta primera consulta se debid hacer un examen de
control de plaquetas, no se sabe si estaban iguales o no, si estaban
descendiendo y ya en la tercera consulta de un nino de 7 anos, debe saber
el médico qué estd pasando y que algo se estd saliendo de las manos, era
para haberlo dejado hospitalizado para que lo viera el pediatra. La
hidratacion del nino ha debido hacerse en forma mds optima donde la
literatura médica dice como se debe hidratar un paciente en urgencias
gue no es como estaba ahi descrito en la historia...sobre este concepto se
realizé un informe donde basado en la literatura médica para época (2008),

se arribaron a las conclusiones que ha esbozado.

En el contrainterrogatorio expone el testigo médico que los
exdmenes que se readlizan para el diagndstico de dengue obedecen a una
deteccidén del riesgo, en ningln momento se hace exdmenes para llegar al
diagndstico, se hacen los exdmenes para confiimar lo que ya se estd
pensando. En este orden de ideas, si se piensa en un dengue se debe
realizarse un primer set de exdmenes que son: un hemograma, parcial de

orina, una gota gruesa y rayos x de torax. Este primer set es un screening
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donde va a tratar de descartar todo lo que le puede causar fiebre; la fiebre
puede ser causada por una neumonia, infeccidn urinaria, dengue,

paludismo, leptospirosis, entonces a partir de ahi se empieza a trabajar.

Expone el testigo que hay un examen que permite
determinar que la persona tiene dengue, pero en el ano 2008 no habia en
la zona del Urabd un examen que permitiera establecer que una persona
tenia dengue. Para este momento, existen unas pruebas rdpidas donde sale
el dengue vy el subtipo de dengue y de entrada se sabe si es dengue cldsico
o hemorrdgico. Para el ano 2008 el diagndstico del dengue era clinico, se
basaba en el examen fisico y de acuerdo con el examen fisico y la
evolucidon se iban pidiendo exdmenes y de acuerdo con los resultados se

tomaban decisiones.

En el punto 8 de habilitacion para que funcione un servicio
en un cenfro asistencial, se requiere de un sistema denominado de
referencia y contra referencia. Este sistema significa que en el evento que
no se fenga un recurso humano ©O recurso técnico no puede ser un
impedimento para que se maneje un paciente, por ejemplo, si en el
Hospital de Turbo para el ano 2008 no tenia un cirujano vascular, no por eso
un paciente que tuviera una herida vascular se tendria que remitir. Sino que
apenas se identifique que fiene una herida vascular debe gestionar la
remision y remitir el paciente donde se tenga el servicio. No sabe si habia
pediatra o no para el 2008 en el Hospital de Turbo, solo sabe que para el
ano 2005 se determind que en aquellos pacientes en los cuales se tenga

sospecha de dengue grave debian ser valorados por pediatria.

Pero si no se tiene pediatra, si se encuentra en un lugar
donde no se tiene acceso inmediato a pediatria, no toma la decision de
darle salida al paciente y mds bien lo remite porque considera que no tiene

el recurso para tratarlo ante una sospecha. Para esa época de 2008 al
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existir la referencia y la contra referencia, entonces si el paciente estaba
urgencias se remite al paciente a pediatria o no hacerla y darle el alta. De
tal suerte, que si no se tiene recursos en urgencias se habla con el
Coordinador Médico para saber qué hacer ante la necesidad de la

especialidad de un pediatra, ya se mira si se remite o no, si se remite para

Apartadd o si espera a que la EPS haga las gestiones pertinentes.

Ahora en el evento que no cuente con fiempo para hacer
las gestiones pertinentes se lleva al paciente en “camillazo” a Apartadd al

Hospital Roldan y eso pasaba mucho en esa época.

Respecto a los primeros sintomas que presentd el menor
JUAN CARLOS de fiebre, vomito, tos seca y plagquetas normales, no puede
determinar el testigo si se podia manejar o no ambulatoriamente porque no
hay una historia clinica inicial -la primera atencién donde se ordena los
exdmenes-; pues solo se cuenta en la historia clinica que este segundo
médico que revisa los exdmenes determina un riesgo para descartar, esto
es dengue vy leptospirosis, enviando al paciente al servicio de urgencias se
requiere de un criterio de valoracion donde se pueda decir que se pueden
atender unos sinfomas de forma ambulatoria 0 no cuando no se cuenta
con la primera atencidon inicial en la historia clinica y por eso se basa

Unicamente enlo que estd escrito en la historia clinica.

El dengue cldsico se caracteriza por malestar general,
dolor articular y fiebre. Este dengue una vez diagnosticado si se puede

manejar de manera ambulatoria.

Respecto al relato del médico general JOHNNY
ALEXANDER GARCIA CASTRO, vislumbra la Sala que realiza un andilisis de la
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historia clinica que obra en el expediente para determinar que el desenlace
de la muerte del menor GARCES CAUSIL era evitable si desde la primera la
atencion que tuvo menor se hubiera realizo un control con paraclinicos y
tratamiento agresivo en atencion a la sinftomatologia que presentaba el
menor, pues cada vez que consultaba el menor llegaba con fiebre y salia

con fiebre, pese a que los resultados fueron normales en los primeros

paraclinicos efectuados al menor.

De igual forma, el testigo resena que en la tfercera
atencion el menor se le maneja la fiebre con antipirético que podia alterar
plaquetas como lo era la dipirona, aunado a que en su criterio se le aplicd
una mayor dosis de este medicamento donde su posologia para ninos era
miligramos (10 miligramos por cada kilo de peso)® y no se le dio
continvidad al tratamiento y no se efectud un control de la enfermedad por

la que venia acudiendo el menor a la unidad hospitalaria.

Sobre lo advertido por este galeno no comparte la Sala
que las primeras atenciones marcaban el éxito de evitar el desenlace de la
muerte del menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL, pues como se acreditd en
el juicio oral con el testimonio de la madre del menor DORIS CAUSIL y el
acusado CESAR AUGUSTO fue él quien en su calidad de médico en
urgencias le brindd la atencion inicial (08/01/2008) y, que, si bien no obra
dentro de la historia clinica dicha atencion ambos testigos (DORIS CAUSIL y
acusado CESAR AUGUSTO) confluyen en que lo atiende por urgencias y
determina que la fiebre no era severa y que su manejo debia hacerse en
forma ambulatoria y le prescribid unos paraclinicos que fueron realizados al
dia siguiente al menor y que fueron revisados por la coacusada AITEL
BETSABEL el 9 de enero de 2008 -en consulta externa- determinando aquella
qgue sus valores eran normales. Al punto que los médicos legistas

convocados en el estrado judicial llegaron que, en el caso concreto,

10 Dice el testigo que al menor aparte de suministrarle la dipirona que no era recomendable por la baja plaquetaria que
podia producir, este antipirético se le suministra en una cantidad muy superioren razéna su peso de 22 Kilos.
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manifestaron que conforme a los sinfomas que presentaba el menor era
totalmente viable su atencion en forma ambulatoria, legando a esa misma

conclusion el pediatra LUTHER FERNANDO VALOYES.

Ahora bien, encuentra la Sala plausible la critica realizada
por galeno GARCIA CASTRO frente a la atencién que denomina primer
ingreso por urgencias que denomina (tercera atencion) al ser atendido el
nino por parte del médico MARINO JIMENEZ para el dia 11 de enero de
2008, la cual no se le realiza al menor ningun control por paraclinicos donde
el menor ingresa nuevamente con cuadro febril y ofro sinfomas asociados,
donde ni siquiera se esfuerza por acceder a la historia clinica del menor
GARCES CAUSIL y ademds pese a que realiza una hidrataciéon y manejo de
la fiebre el menor vuelve a ser dado de alta con fiebre, sin establecerse si el
menor presentaba una baja plaqguetaria que se fradujera en posibles
hemorragias, pues la atencién del Dr. MARINO JIMENEZ se limitd al andlisis y

tratamiento sobre la base de los paraclinicos del nino del 9 enero de 2008

El sefior WILSON JAVIER GONZALEZ, afirma ser ingeniero
agroforestal especializado en Gerencia de salud y Auditoria en Salud.
Trabaja actualmente en el Hospital Francisco Valderrama como
Coordinador de los puestos y centros de salud. En el centro de salud de
curruloo ha laborado alrededor de 5 anos, conocié a CESAR AUGUSTO
ESTRADA vy AITEL BETSABEL; al senor CESAR lo conoce desde hace 12 anos
aproximadamente cuando empezd a redlizar el ano rural y luego

trabajaron juntos en el centro de salud de currulao.

Y, a la doctora AITEL la conocidé cuando era médica y ya
luego que se especializd en ginecologia, regresd al Hospital en calidad de
ginecodloga, el testigo era el Coordinador Administrativo en el centro de
salud de currulao, su funcién radicaba por velar por la buena atencidn del

centro de salud vy sus veredas aledanas.
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En su calidad de coordinador recibia las quejas en relacion
con el servicio y sobre lo cual se realizaban las mejoras. En atencidon a su rol
conocid el comportamiento ético profesional de los médicos y manejaba
una relacioéon laboral y administrativa, siempre al tfanto en que se tratara bien

a los usuarios.

Dentro sus funciones coordinacion estuvo presente en las
actuaciones del senor CESAR AUGUSTO CESAR ESTRADA en el centro de
salud de currulao donde se manejaba siempre la informacion, siempre fue
conocedor gque en su calidad de médico dio un trato digno a los usuarios
de la salud. En lo referente a la Dra. AITEL compartié cuando ella era
médico vy el testigo era facturador donde pudo observar que el trato de

esta médica con sus usuarios era respetuoso.

Dentro su labor de coordinador administrativo en la sede
del Hospital Francisco Valdemarra, eran las mismas funciones que
desempenaba en el centro de salud de currulao. Actualmente se
encuentra laborando en el centro de salud de Tablita donde desempena
las mismas funciones que readlizaba en el centro de currulao. Afirma el

testigo no conocer las quejas realizadas en contra de los acusados.

En el contrainterrogatorio expone el deponente que es
ingeniero agroforestal en el 2001 o 2003 no recuerda bien la fecha. Sobre la
especializacion en Gerencia en Salud la readlizd en la Universidad
Cooperativa y en la Universidad de Antioquia en Auditoria en Salud. Lleva
16 anos tfrabajando en el Hospital Francisco Valderrama trabajé como
facturador de los servicios de consulta externa y en el servicio de urgencias

se desempend desde su vinculacion hasta el ano 2008.
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Posteriormente, luego de realizar la especializacion de la
Gerencia en Salud comenzd a readlizar funciones de coordinador
administrativo. En el cargo de facturador estuvo desde el 2003 hasta finales
del ano 2008, esa funcion radicaba en realizar las facturas los servicios. Para
ese momento no coordinaba administrativamente y aclara que nunca fue

coordinador médico.

Sobre el testimonio del sefior WILSON JAVIER GONZALEZ, se
establece que conoce a los acusados porque trabaja en el Hospital
Francisco Valderrama en varias sedes y debido a su actividad laboral
conocid a los hoy acusados limitdndose a manifestar que conoce de sus
condiciones personas y que no conoce de quejas hayan realizado respecto
de los servicios que ellos han brindado a la comunidad en el ejercicio de su
actividad médica. Cabe destacar que aparte del topico relativo a las
calidades personales y la ausencia de quejas, la atestacion de este
deponente no aporta mayores elementos de juicio que permitan infirmar o

confirmar la pretension punitiva de la Fiscalia.

La sefiora LUZ ESTELA FLOREZ ARROYO, manifiesta ser
residente en el municipio de Turbo- Antioquia y labora en calidad de auxiliar
de enfermeria en el Hospital Francisco Valderrama, lleva egresada de la
técnica en enfermeria en el ano 2009. Lleva frabajando en el Hospital de

Turbo 10 anos y conoce a los acusados.

Al acusado CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO lo conocio
en el Hospital cuando se encontraba haciendo practicas para graduarse la
testigo, no recuerda bien si fue en el 2009 o 2010. Sus funciones en calidad

de auxiliar es atender a los pacientes en compania del médico como
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revisar los signos vitales y todo que presente el paciente y que se tenga que
hacer se le realiza, esto es, curaciones, canalizar, poner medicamentos,

entre otras funciones.

En la actualidad labora la testigo en el Centro de Salud de
Currulao, evoca que un paciente con dengue llega con sinfomas de fiebre,
dolor articular, mialgia, dolor en huesos, dolor de cabeza, malestar general,
decaidos, vomitando, hipodindmicos y la fiebre es de mds de cinco dias. El
procedimiento que se readliza a una persona con esta sinfomatologia es
tomarle los signos vitales al paciente como: pesarlo, tomar la presion arterial,
tomarle la temperatura y comunicarle al médico los signos y sinfomas que
tiene el paciente y el médico quien determina que lo que se hace vy la

testigo se limita a cumplir las érdenes del médico.

Si el paciente llega al Centro de Salud de Currulao se le
revisa los signos vitales y se le informa al médico en qué condiciones se
encuentra, ya con el tiempo en su calidad de enfermera se le recomienda
al médico cuando la persona tiene sangrado que sea evidente, los signos vy
sinfomas de donde venga, es un conjunto y una serie de preguntas que se
le hace al paciente. Pero lo inicial es solo atender, tomar signos médicos y

luego se cumple las érdenes médicas.

Afirma la testigo que el comportamiento del acusado
CESAR AUGUSTO ha sido amable y respetuoso con el paciente y los usuarios.
No ha conocido ninguna queja de los acusados por parte de la comunidad
porque han tenido buen comportamiento y son muy queridos por los

pacientes y la comunidad.

En el contrainterrogatorio manifiesta la testigo que realizd
la prdactica antes del ano 2009 en el Hospital Francisco Valderrama vy

redlizaba atencidén a pacientes vigilada por un médico y una enfermera
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que estaban presentes. Su actuacidon como enfermera siempre se
encuentra dirigida por las érdenes médicas (...). Su vinculacion laboral inicid
el 01 de enero de 2010, pero ya venia con anterioridad haciendo la
practica y que era como tres o cuatro meses en urgencias y medicina
inferna. Estuvo haciendo prdacticas en el ano 2008 y 2009, no recuerdas las

fechas en que las hizo para el ano 2008.

En relacion con el testimonio de le auxiliar de enfermeria
LUZ ESTELA FLOREZ ARROYO, su testimonio se orienta hacia la misma
direccion de su companero WILSON JAVIER GONZALEZ en el senfido que
conoce de las condiciones personales y profesionales de los acusados, asi
como relata cudles eran sus funciones dentro de la Institucidon Hospitalaria,
pero no fue testigo de los hechos en relacion con la atencion del menor
JUAN CARLOS GARCES CAUSIL, bajo ese tamiz tampoco aporta mayores
elementos tendientes a dilucidar el mayor o menor incremento del riesgo en
el que incurrieron los acusados para contribuir en el desenlace fatal del

menaor.

De acuerdo con las anteriores probanzas, se puede
aseverar que se encuentra probado que el menor fue atendido los dias 8, 9,
11, 12 y 13 enero de 2008 en el Hospital Francisco Valderrama de Turbo
Antfioquia, quien ingresa inicialmente con cuadro febril el cual confinla
hasta el 11 de enero de 2008, pues para el 12 de enero el menor ingresa
afebril, pero en la hospitalizacion tiene un pico de fiebre, entre otros

sinfomas para ese momento.

Se determind conforme a la prueba testimonial y a la
prueba documental estipulada por los sujetos procesales que la atencion
médica del nilo GARCES CUASIL estuvo a cargo -en mayor o menor
medida- por los médicos CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO, AITEL BETSABEL
MONTERO CORONEL, MARINO JIMENEZ, MARIA ISABEL PATINO FERNANDEZ,
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todos ellos pertenecientes al Hospital Francisco Valderrama de Turbo -

Antioquiaq.

De igual manera, se encuentra probado que la médica
MARIA ISABEL PATINO FERNANDEZ fue la galena que atiende al menor para
el dia 12 y 13 de enero de 2008, en la cual realiza nuevos exdmenes donde
sus resultados establece que el menor ya se encontraba con rango de
plaquetas inferior a los normales, circunstancia que junto a los demds
sinfomas y aunado a que sus rinones no funcionaban colocaban al menor
en un punfo de no retorno que provoca el deceso del nino por chogue de
dengue hemorrdgico y asi fue determinado por esta galena al certificar su

muerte natural.

Ahora conforme al objeto materia del recurso de
apelacion debe significarse que el mismo carece de vocacion de
prosperidad, olvidando la Fiscalia que la responsabilidad penal es subjetiva
y segun lo dispuesto en los articulos 9 y 12 del Coédigo Penal: “...la
causalidad por si sola no basta para la imputacion juridica del resultado y
que en el sistema penal colombiano estd erradicada toda forma de

responsabilidad objetiva’.

Bajo esa Optica, se tiene que el contexto probatorio
permite dilucidar que todos los facultativos antes citados se encontraban
en posicion de garante con el menor fallecido. Para el caso concreto, debe
resaltarse que la actuacion de los procesados -CESAR AUGUSTO ESTRADA y
AITEL BETSABEL MONTERO CORONEL fue la suministrada los dias 8 y 9 de
enero de 2008 en la cual el menor presentaba un cuadro febril y apenas se
estaba dando la evolucion de la enfermedad que para el momento no
tenia un diagnostico definitivo; pero si tenia unos diagndsticos presuntivos
de dengue cldsico y de infeccidon respiratoria por parte de la Dra. AITE

BETSABEL, descartdndose por esta galena que el menor no presentaba
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hemorragias al establecer mediante el examen de torniquete la inexistencia

de petequias en la piel.

Bajo esos presupuestos, al menor JUAN CARLOS GARCES
CAUSIL no se le negd la atencidon médica, puesto que el médico ESTRADA
FRANCO para el 8 de enero de 2008 atiende al menor por urgencias, realiza
su clasificacion determinando que no ameritaba su ingreso por urgencias y
le prescribe al nino unos paraclinicos manifestdndole a la senora DORA
CAUSIL (cuidadora) que acuda al dia siguiente para su realizacion y para la
revision debia acudir al servicio de consulta externa para su revision.
Exdmenes que en sus resultados salieron normales sin evidenciar una baja

plaquetaria.

En loa misma direccidn se acredita que la médica AITEL
BETSABEL atiende al menor GARCES CAUSIL el dia 9 de enero de 2008 donde
determina que los resultados del hemograma estdn en rangos normales vy
aclara que su intencidon de hospitalizar al menor se debia al resultado
parcial del recuento de plaquetas el cual estaba sin la conversion de la
constante de (21.000 por campo) que para ese momento arrojé un
resultado de 357.000 plaguetas, situacion que la motiva a darle un manejo
ambulatorio 'y a prescribile los medicamentos de acetaminofén,
amoxicilina y salbutamol quien realizé recomendaciones e identificacion de
signos de alarma para que la madre del menor acudiera al servicio de

urgencias y ademds regresara a revision a los tres dias siguientes.

Respecto a la violacion del deber objetivo de cuidado por
parte de los galenos hoy procesados debe recalcarse que conforme a las
pruebas practicadas en juicio oral, estos dos médicos atendieron
inicialmente al menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL, pero no se demostrd
por la Fiscalia en qué consistid dicha infraccion al deber objetivo de

cuidado, pues estos galenos fueron claros al resaltar que los sinftomas que
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presentaba el menor no ameritaban para ese momento la atencidn por el
servicio de urgencias y que de haberse arribado a un diagndstico certero
de dengue cldsico tampoco ameritaba su atencidn por urgencias. Y, asi fue
como lo sustentd en el juicio oral los médicos legistas RUBEN DARIO GIRALDO
CASTRO y EFRAIN HERNANDO CABELLO DONADO, quienes fueron claros en
senalar que la actividad médica que en su calidad de actividad peligrosa
colocaba a los médicos en un deber tendiente a cumplir una obligacion de

medio y no de resulfado para evitar en lo posible el desenlace natural de la

muerte.

Asimismo, estos galenos en sus experticias confluyen en lo
manifestado por los procesados en el sentido que los sinfomas que
presentaba el menor GARCES CAUSIL podian ser tratados en forma
ambulatoria y que al tratarse el dengue una enfermedad viral no habia
tratamiento determinado para su curacidon sino que su evolucidn se
determinaba por paraclinicos, dictaminando que en el mayoria de casos
(mdas del 90%) la enfermedad se frata en forma ambulatoria al tener las
caracteristicas de autolimitarse y autocurarse, por lo que el tratamiento de
acetaminofén fue el acertado para tratar el cuadro febril. Asimismo, era
dificil para el personal médico establecer en que momento iba evolucionar
el dengue clasico a un dengue hemorrdagico, pues el deterioro del menor se
origina en forma rdpida al punto que llega un shock hemorrdgico por

dengue.

Es claro entonces, que endilgarse un mayor incremento en
el riesgo que desenlaza en la muerte del menor GARCES CAUSIL a los
acusados no se compadece con lo demostrado con las pruebas
practicadas en la audiencia de juicio oral, pues su atencion inicial fue la
necesaria para el periodo inicial de la sinftomatologia que presentaba el
nino. De ahi que, observa la Sala que los acusados actuaron dentro del

riesgo permitido dentro del marco de su profesion médica y asi se
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determind por los médicos legistas al emitir concepto conforme a la historia

clinica del menor.

De ofro lado, encuentra la Corporacion que no puede
advertirse o mismo respecto del médico MARINO AUGUSTO JIMENEZ
ARROLLAVE, quien readliza la atencidon por urgencias del menor JUAN
CARLOS para el dia 11 de enero de 2008, quien en forma clara incurre en la
violacion de su deber objetivo de cuidado, no consulta la historia clinica
porque la misma se hacia en forma manual para el ano 2008, pero
tampoco le indica a su companero de turno que consultara la misma para
realizar un adecuado tratamiento del menor quien aparte del cuadro febril
de evolucion de 4 dias, el dolor abdominal, dolor articular, la deshidratacion
y las deposiciones diarreicas. Se limitaron a manejar la deshidratacion con
liquidos endovenosos y la fiebre con el antipirético (dipirona) ddndole de
alta menor GARCES CAUSIL, pero no se hicieron nuevos exdmenes
paraclinicos en especial el recuento plaguetario para determinar si el

menor estaba padeciendo hemorragias.

lgualmente, se convocd al estrado judicial al médico
JOHNNY ALEXANDER GARCIA CASTRO quien en su calidad de meédico
general emitid concepto en el cual concluye que: “Fue una muerte
evitable. Donde evidencian unas fallas desde la consulta externa al no
identificar signos de alarma en paciente con sinftoma febril, asi como un
inadecuado seguimiento, un inadecuado manejo, no hay adherencia a las
guias del Instituto Nacional de Salud, no se hace el manejo pertinente del
choque por dengue, no hay un manejo del paciente en urgencias, no hay
pertinencia de las intervenciones médicas, no hay monitoreo adecuado
intrahospitalario, no se reconocen oportunamente los signos clinicos de una
falla multisistémica, no hay un manejo adecuado del paciente en paro
cardiorrespiratorio. Todo lo anterior desencadend como consecuencia en el

fallecimiento del menor.”
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Esta conclusion conforme a lo explicado en precedencia
en su calidad de médico general no coincide con lo advertido por el
meédico pediatra LUTHER FERNANDO VALOYES y lo explicado por los
médicos legistas RUBEN DARIO GIRALDO CASTRO Y EFRAIN HERNANDO
CABELLO DONADO, al resenar estos galenos que un menor con dengue
cldsico con sinfomas leves puede ser tfratado en forma ambulatoria y que su
hospitalizacidon solo radica ante una complicacion de la enfermedad viral
como fue lo ocurrido con el ingreso del nino al servicio de urgencias el dia
11 de enero de 2008, donde ellos exponen que el seguimiento con la
redlizacion de paraclinicos permitiia e ir tratando las manifestaciones
hemorrdgicas que podrian ser tratadas suministrdndole plaquetas, plasma
ante la posible fuga de liguido vascular. Al punto que no podria predicarse
responsabilidad penal de los acusados ESTRADA FRANCO y MONTERO
CORONEL quienes actuaron conforme a la situacion actual e inicial de los
sinfomas que presentaba el menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL.

Tampoco puede olvidarse que tanto el médico JOHNNY
ALEXANDER GARCIA CASTRO y el médico LUTHER FERNANDO VALOYES
(pediatra), coinciden en afirmar que en ese primer ingreso por urgencias
(denominado tercera atencién), y como se desprende de la historia clinica
que fue el Dr. MARINO JIMENEZ quien atiende al menor por urgencias en su
primer ingreso, hospitalizdndolo el 11 de enero de 2008, pero no realiza los
exdmenes paraclinicos de control y solo se limitd como se advirtié a tratar la
fiebre con antiperitico y a la hidrataciéon por via endovenosa -manifestando
que no considerd necesario repetir exdmenes porque lo resultados de los
realizados el 9 de enero de 2008 estaban en pardmetros normales-,
desatendiendo que el dengue como enfermedad viral es impredecible en
su evoluciéon, pues el deterioro en el organismo por hemorragias puede
ocurrir en cualguier momento. Ademds, dentro del concepto emitido por el
Dr. JOHNNY ALEXANDER GARCIA CASTRO se cuestiona que el Dr. MARINO
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suministra al menor GARCES CAUSIL una posologia del medicamento
dipirona por encima del rango establecido por la lex artis'!, pues afirma que
se le suministra un gramo (1 ampolla) cuando su rango estaba en
miligramos por kilo de peso y el menor pesaba 22 kilos -cuando se trata de
ninos-, advirtiéndose que este antipirético no se recomendaba su uso para

pacientes con dengue por afectar las plaquetas del paciente, debiéndose

hacer un manejo mediante acetaminofén.

Sobre la atencién del menor por parte del médico MARINO
JMENEZ, merece varios cuestionamientos al no tener la debida diligencia y
cuidado en la atencion del menor que requeria del estudio de la historia
clinica del menor, de la readlizacién de nuevos paraclinicos para realizar
control a la evolucién de la enfermedad, pues los resultados aportados por
la madre eran del 9 de enero de 2008 y al tratarse de una enfermedad de
rdpida evolucion ya esos resultados probablemente habian variado. Sobre
las consecuencias nocivas de aplicar el mencionado antipirético en
cantidad superior a la estipulada en la lex artis -como sustentd el médico
JOHNNY ALEXANDER GARCIA CASTRO-, lo cual considera la Sala pudo
haber contribuido en incrementar el riesgo de arribar al desenlace fatal,
pues al nino se le da de alta por otro médico que le recibe el turno al Dr.
MARINO JIMENEZ quien sale nuevamente con fiebre, pero es una fiebre que
leva ya alrededor de 4 a 5 dias de evolucion. Al punto que el menor
regresa al dia siguiente 12 de enero de 2008 y fue atendido por la Dra.
MARIA ISABEL PATINO FERNANDEZ quien repite paraclinicos, manejando el
pico febril que surge nuevamente durante la hospitalizacion, suministra
nuevamente hidratacion, percibe una falla renal, establece una baja
plaquetaria por debajo de los rangos normales y decide ordenar la remision

del menor a pediatria a otro centro asistencial, pero no se materializa

11 La lex artis es el conocimiento cientifico que se ha trasmitido de generacion en generacion entre los facultativos, y se
han establecido las reglas generales de la medicina para los casos con patologias similares, los tratamientos, los
procedimientos y cdmo se deben realizar. Libro Fundamentos de la Responsabilidad Penal Médica en el ejercicio de
la medicina. Libro Fundamentos de la Responsabilidad Penal en Ejercicio de la Medicina, Autor NELSON
EDUARDO SANTOS ESTEPA, Editorial Temis (2020), pag. 44.
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porque el menor muere por paro cardiorrespiratorio producto de choque

hemorrdgico por dengue.

Se dilucida entonces, que si bien para el ano 2008 no
existia un protocolo médico o guia de atencion para tratar a pacientes con
la enfermedad con dengue cldsico, ni el centro asistencial contaba
pruebas rdpidas para determinar con certeza su diagndstico, si hay
sincronia en lo manifestado por los galenos que acudieron al estrado
judicial al arribar a la conclusion que el diagndstico se realizaba a partir de
paraclinicos que permitieran ir controlando la evolucidon de la enfermedad
viral y las manifestaciones de sus sintomas para ir tratdndolo, pero que
conforme a lo conceptuado por los médicos legistas que: “en el caso del
menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL pasa de un dengue cldsico sin
manifestaciones hemorragicas y se genera un choque hemorndgico que le
ocasiona la muerte al nino, lo que no dependia del lugar ni de la institucion,
ni de la oportunidad diagnéstica, ni de capacidad cientifica o tecnolégica
porque Ila enfermedad sigue siendo mortal...”, era una enfermedad
complicada por el menor GARCES CAUSIL se estaba en la excepcién de la
complejidad de la evolucion del dengue que pasd de un dengue cldsico
sin manifestaciones hemorrdgicas a un choque por dengue hemorrdagico lo

qgue produce una falla multisistémica.

Sobre el topico de la imputaciéon objetiva en la materia de
responsabilidad penal médica como presupuesto de la culpabilidad, debe
precisarse que la prueba obrante en la actuacidon procesal no permite
demostrar que los médicos ESTRADA FRANCO y MONTERO CORONEL
incurrieron en un riesgo desaprobado o en el incremento de un de mayor
riesgo que llevd a la muerte al menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL, pues
su papel en la atencidon del menor Unicamente se da en una fase
primigenia donde se puede hablar de un diagndstico presuntivo de dengue

cldsico sin complicaciones que podia ser tratado en forma ambulatoria y
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qgue dentro de su ejercicio profesional y autonomia médica ordenaron la
prescripcion de unos paraclinicos que arrojaron resultfados normales y el

suministro de medicamentos.

De ahi que, imputar consecuencias de omisiones medicas
de otros facultativos a los acusados derivan en una pretension de atribuir
responsabilidad por las actuaciones de otros. Pues fue el médico MARINO
JMENEZ quien recibe al menor en urgencias el dia 11 de enero de 2008
cuando ya iniciaba las complicaciones del dengue con deposiciones
diarreicas y con la continuidad del cuadro febril sin respuesta positiva con
una evolucion de 4 dias. Donde se itera que, este galeno no consulta la
historia clinica para realizar un adecuado control y seguimiento de la
enfermedad del paciente, como tampoco se realizaron nuevos paraclinicos
qgue permitieran dar un tratamiento médico adecuado a los sinfomas que
presentaba para ese momento el menor, ello es totalmente apreciable en
las pruebas allegadas al proceso, cuando se analiza como se da la
atencion médica al menor el dia 11 de enero de 2008 desconociéndose por
esta Corporacion qué paso el dia 10 de enero de 2008, pues en voces de la
madre el menor JUAN CARLOS nunca mejoré desconociéndose entonces
cudl fue la razén para no acudir nuevamente al servicio de urgencias el dia
10 de enero de 2008.

Sobre la responsabilidad penal médica en los delitos

culposos, la Alta Corporacion'? ha puntualizado lo siguiente:

“..)

Sobre la teoria de la imputacion objetiva frente a casos como el que

ocupa la atencidn, la Sala ha precisado:

12 Corte Suprema de Justicia. Sala de Casacion Penal. Sentencia del 26 de junio de 2013, radicado 38.904. M.P.
Fernando Alberto Castro Caballero.
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“3.1. La imputacion objetiva del resultado en los delitos imprudentes.

Responsabilidad penal médica.

3.1.1. Sobre la transicion desde la imputacion del delito culposo como
una forma de culpabilidad generada en la imprudencia, la negligencia o la impericia
que regia en el sistema de responsabilidad penal reglado por el Decreto Ley 100 de 1980
(articulo 37) y se apoyaba exclusivamente en la teoria de la causalidad, hacia la
imputacion juridica del resultado de los injustos imprudentes conforme al dogma de la
imputacion objetiva basado en la infraccion al deber objetivo de cuidado y recogido en
el actual canon 23 de la Ley 599 de 2000, la sentencia del 22 de mayo de 2008 proferida
por esta Corporacion, radicacion 27.357, resulta ser apropiada para comprender [os
presupuestos actualmente necesarios para la atribucion penal delresultado lesivo de los
bienes juridicos tutelados por el derecho penal, que admiten la responsabilidad culposa,

la que en su parte mds representativa senala:

"En conclusidn, de acuerdo con la evolucién doctrinaria y
jurisprudencial del delito imprudente, lo esencial de la culpa no reside en actos de
voluntariedad del sujeto agente, superando asi aquellas tendencias ontologicistas que
enlazaban accion y resultado con exclusivo apoyo en las conocidas teorias de la
causalidad —teoria de la equivalencia, conditio sine qua non, causalidad adecuada,
relevancia tipica—, sino en el desvalor de la accién por él realizada, signado por la
contrariedad o desconocimiento del deber objetivo de cuidado, siempre y cuando en
aquella, en la accion, se concrete, por un nexo de causalidad o determinacién, el
resultado tipico, es decir, el desvalor del resultado, que estuvo en condiciones de

conocery preverel sujeto activo.

2.2. En la doctrina penal contempordneaq, la opinion dominante
considera que la realizacion del tipo objetivo en el delito imprudente (o, mejor dicho, la
infraccién al deber de cuidado) se satisface con la teoria de la imputaciéon objetiva, de
acuerdo conla cual un hecho causado por el agente le es juridicamente atribuible a él si
con su comportamiento ha creado un peligro para el objeto de la accién no abarcado

por el riesgo permitido y dicho peligro se realiza en elresultado concreto.

Lo anterior significa que si la infraccion al deber de cuidado se
concreta en el desconocimiento de la nhorma de cuidado inherente a actividades en
cuyo dmbito se generan riesgos o puesta en peligro de bienes juridicamente tutelados, es

necesario fijar el marco en el cual se realizé la conducta y senalar las normas que la
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gobernaban, a fin de develar si mediante la conjuncién valorativa ex ante y ex post, el

resultado que se produjo, puede serimputado al comportamiento del procesado.

En ofras palabras, frente a una posible conducta culposa, el juez, en
primer lugar, debe valorar sila persona creo un riesgo juridicamente desaprobado desde
una perspectiva ex ante, es decir, teniendo que retrotraerse al momento de realizacion
de la accidén y examinando si conforme a las condiciones de un observador inteligente
situado en la posicion del autor, a lo que habrd de sumdrsele los conocimientos

especiales de este Ultimo, elhecho seria o no adecuado para producir el resultado tipico.

En segundo lugar, el funcionario tiene que valorar si ese peligro se

realizé en el resultado, teniendo en cuenta todas las circunstancias conocidas ex post.

2.3. En aras de establecer cuando se concreta la creacién de un
riesgo no permitido y cuando no, la teoria de la imputacién objetiva integra varios criterios
limitantes o correctivos que llenan a esa expresion de contenido, los cuales también han

tenido acogida en la jurisprudencia de la Sala:

2.3.1. No provoca unriesgo juridicamente desaprobado quienincurre
en una «conducta socialmente normal y generalmente no peligrosan, que porlo tanto no
estd prohibida por el ordenamiento juridico, a pesar de que con la misma haya
ocasionado de manera causal un resultado tipico o incluso haya sido determinante para

su realizacion.

2.3.2. Tampoco se concreta el riesgo no permitido cuando, en el
marco de una cooperacion con division del trabagjo, en el ejercicio de cualquier
actividad especializada o profesion, el sujeto agente observa los deberes que le eran
exigibles y es ofra persona perteneciente al grupo la que no respeta las normas o las
reglas del arte (lex artis) pertinentes. Lo anterior, en virtud del llamado principio de
confianza, segun el cual «el hombre normal espera que los demds actien de acuerdo

conlos mandatos legales, dentro de sucompetencian.

(..

2.3.3. Igualmente, falta la creacion del riesgo desaprobado cuando
alguien sélo ha participado conrespecto ala conducta de otro en una «accidon a propio

riesgon, o una «autopuesta en peligro dolosan.
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(...)
2.3.4. En cambio, «poor regla absolutamente general se habrd de

reconocercomo creacion de un peligro suficiente la infraccion de normas juridicas que

persiguen la evitacién del resultado producidoy.

2.3.5. Asi mismo, se crea un riesgo juridicamente desaprobado
cuando concurre el fendmeno de la elevacion delriesgo, que se presenta «cuando una
persona con su comportamiento supera el arrisco admitido o tolerado juridica y
socialmente, asi como cuando, fras sobrepasar el limite de lo aceptado o permitido,

intensifica el peligro de causacion de danon.” (Subrayas fuera del texto original).

Se extrae de esta cita que, mas alld del solo nexo de causalidad
entre la accion y el resultado, la atribucion de responsabilidad en grado de culpa
demanda que el comportamiento imprudente del sujeto activo de la infraccion se
despliegue creando o extendiendo un riesgo no permitido o juridicamente desaprobado
—en relacién con las normas de cuidado o reglas de conducta— y necesariamente se

concrete enla produccion del resultado tipico, lesivo de un bien juridico protegido.

Esto, teniendo en cuenta que en vigencia de la Ley 599 de 2000

(articulo 9°), «la causalidad por si sola no basta para la imputacion juridica del resultadon.

3.1.2. Ahora bien, la teoria descrita también ha sido la postura
reiterada de la Sala en temas atinentes a la estructuracion de conductas punibles
imprudentes en el ejercicio de la profesion médica. Asilo senald en sentencia del 28 de
ocfubre de 2009, radicacion 32.582, cuando sostuvo que «a jurisprudencia viene
insistiendo en que para constatar la causalidad natural se requieren unas pautas minimas,
por lo tanto, jamds serdn suficientes para la atribucion de un resultado antijuridico.
Conforme con esto, una vez determinado el nexo, es imprescindible confrontar si por
causa del agente se creé o incrementé el riesgo juridicamente desaprobado para la
produccion del resultado. Conforme a estos postulados, comprobada la necesaria
causalidad natural, la imputacion del resultado requiere ademas verificar sila accion del
autor ha generado o incrementado un peligro juridicamente desaprobado para la

produccion del resultado lesivo.”

En efecto, el profesional de la medicina no es ajeno ala eventualidad
de ejecutar acciones disvaliosas capaces de afectarla salud, la integridad personal e
incluso la vida, lo que ocurre cuando habiendo asumido voluntariamente la posicion de
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garante frente a su paciente, esto es, en los términos del numeral 1° del articulo 25 del

Cddigo Penal, arrogdndose la «proteccion real de una persona (...)», aquélno guarda el

deber objetivo de cuidado que conforme a la lex artis le es inmanente y, como

consecuencia de ello, le causa un dano antijuridico.

Claramente, el aumento del riesgo normativamente tolerable puede
llegar a defraudar la expectativa que en torno a la idoneidad del galeno se debiera
predicar por ser portador de un titulo académico y de la experiencia que lo autoriza y
legitima para ejercer la profesion; ello, siempre y cuando la violacion del estandar
socialmente admitido se realice tras la asuncion efectiva de la posicion de garante, esto
es, con el diagndstico, tratamiento o postratamiento capaz de causar un efecto nocivo y
correlacional del bien juridicamente tutelado, que se habria podido evitar —por ser

previsible— de haberse actuado con las precauciones técnicas del caso.

Es asique, la posicion de garante surge desde el primer momento en
que el facultativo inicia la atencion médica y es justamente este el punto de partida
desde el cual le es exigible la obligacidn de velar por la curacion, mejoria o aminoracion
de la condicion aflictiva de la salud de su paciente, hasta el limite de realizar la accion
posible indicada en la lex artis para cada patologia, en los términos estrictos del

compromiso arrogado de forma potestativa —no se requiere un contrato formal—.

Sobre la posicion de garantia de los profesionales médicos CHAIA

recuerda que:

«El médico no puede desprenderse de cualquier forma del paciente
a quien ha comenzado a atender, toda vez que la suerte de este Ultimo se encuentra
estrechamente vinculada ala prdcticainiciada por el facultativo, quien se ha convertido

en el exclusivo conductor de su proceso de sanacion.

El galeno asumid un riesgo y debe evitar la consumacion de un
resultado lesivo —frustrarlo es su objetivo— o, almenos, poner al servicio del enfermo sus
actualizados conocimientos para lograr esa finalidad. Esa asuncion de riesgo le impone
ser él mismo el continuador de la accion de salvamento emprendida, cuestion que si
inferrumpe de manera inadecuada lo convierte en responsable del mayor riesgo —y

consecuente resultado— que genere.
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Por tal motivo, si no se encuentra en condiciones facticas o técnicas
de prestar un servicio eficaz para conjurar elmal debe colocar al paciente en un centro
de mayor complejidad o ante un profesional que, durante el lapso de fiempo que el
enfermo se encuentre bajo su orbita (sic), se entiende que ha asumido el riesgo de su
cuidado .»

Es de este modo claro que la obligacién del galeno de actuar con el
cuidado que el ordenamiento le impone para evitar la creacion o intensificacion de un
riesgo innecesario —fuera del admitido en la praxis—y la consecuente realizacién de un
dano relacionado con la fuente de riesgo que debe custodiar, determinala asuncion de
la posicion de garante que se materializa en no ejecutar ninguna conducta que perturbe
la idoneidad del tratamiento médico especializado que la ciencia y las normas juridicas
mandan en cada evento o, en otras palabras, en adecuar su comportamiento al

cuidado que le es debido de acuerdo con las formulas generales de la actividad.

De esta maneraq, si la conducta del médico, no obstante crear o
aumentar un riesgo se manifiesta dentro del dmbito del peligro que la comunidad
normativa ha edificado como limite ala prdctica médica respectiva 'y, en todo caso, se
produce el resultado infausto o, si consolidado el dano —agravacion de la
condicion clinica primaria, por ejemplo— el galeno respeta las pautas o protocolos
tendiendo a aminorar los riesgos propios de laintervencion corporal o psiquica o, sipese a
la creacion o, incremento del peligro permitido, la accion comisiva u omisiva no se
representa en unresultado danino derivado necesariamente de aquellay relevante para
el derecho penal o en todo caso, este se realiza por fuera del espectro de proteccion de
la norma, o se constata que no habia un comportamiento alternativo dentro del dmbito
de guarda del bien juridico que hubiera podido impedir la consumacion censurada, no
habrd lugar a deducir el delito de omision impropia, también llamado de comision por

omision.

Para establecer si el facultativo viold o no el deber objetivo de
cuidado y, con ello, creé o amplié el radio de accion delriesgo porque su actuar lo situd
mas alld del estdndar autorizado o relevante, es imprescindible determinar cudl es el
pardmetro de precaucion —protocolo, norma, manual, baremo o actividad concreta
conforme alalex artis — que se debia aplicar al caso especifico o que hipotéticamente
podria haber empleado ofro profesional prudente —con la misma especialidad y
experiencia— en similares circunstancias, para enseguida, confrontarlo con el

comportamiento desplegado por el sujeto activo delreato.
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Y es que si hay una actividad peligrosa en la que se debe consentirla
existencia de un riesgo permitido, esa es la medicina. En verdad, se admite cierto nivel de
exposicion al dano inherente a su ejercicio, en tanto se trata de una ciencia no exacta
cuya prdctica demanda para el colectivo social la necesidad de aceptar como
adecuadala eventual frustracion de expectativas de curacion o recuperacion, siempre
que no se trascienda a la estructuracion de una aproximacion al dano evitable o no

tolerado.

En esa medida, se debe ser muy cuidadoso al establecer si una
conducta superd o no el riesgo permitido. Sobre el particular, ROXIN senala que este
aspecto marca el punto desde el que se avanza a la edificacion de laimprudencia. Con
ese propasito, sibien en algunos casos eficiente suele serlarevision del cumplimiento de
las reglamentaciones sanitarias que rigen determinada prdctica, atendiendo el cardcter
dindmico de esta ciencia y la multiplicidad de actividades terapéuticas y asistenciales
que para el tratamiento de cada patologia coexisten, lo indispensable es acudir a los
pardmetros de la lex artis —objetivos, consensuados, vigentes y verificables— y
determinar, siel método o técnica cientifica aplicada por el galeno, asi parezca ortodoxo
o0 exodtico —que no experimental o improvisado y en todo caso avalado por la
comunidad cientifica— , saftisfizo la expectativa de recuperacion, curacion o
aminoracion de la afliccion, trazada desde un inicio y si por consiguiente, el bien juridico

protegido se mantuvo a salvo.

Es de esta manera que en su articulo 16 de la Ley 23 de 1981 (por la
cual se dictan normas en materia de etica médical), dispone que «[l]a responsabilidad del
médico por reacciones adversas, inmediatas o tardias, producidas por efectos del
fratamiento, no ird mas alld del riesgo previsto. El médico advertird de él al paciente o a

sus familiares o allegados.

Y de acuerdo con el articulo 13 del Decreto 3380 del mismo ano, se
prevé que «[tleniendo en cuenta que el tratamiento o procedimiento médico puede
comportar efectos adversos o de cardcter imprevisible, el médico no serd responsable
por riesgos, reacciones o resultados desfavorables, inmediatos o tardios de imposible o
dificil prevision dentro del campo de la prdctica médica al prescribir o efectuar un
fratamiento o procedimiento médicon.
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Una lista —no exhaustiva, por supuesto— de las precauciones que
con cardacter general debe atender el profesional de la medicina se podriainte grar con
las obligaciones de i) obtener el titulo profesional que lo habilita para ejercer como
médico y especidlista o subespecialista en determinada drea, lo que no significa que la
posicion de garante surjanatural de la simple ostentacion de aquel, pues se demanda la
asuncion voluntaria del riesgo, o sea de la protecciéon de la persona, ii) actualizar sus
conocimientos con estudio y prdctica constante en el dmbito de su competencia, iii)
elaborar la historia clinica completa del paciente, conforme a un interrogatorio adecuado
y metddico iv) hacer laremision al especialista correspondiente, antela carencia de los
conocimientos que le permitan brindar una atencién integral a un enfermo, v)
diagnosticar correctamente la patologiay establecer la terapia a seguir, vi) informarcon
precision al sujeto, losriesgos o complicaciones posibles del tratamiento o intervencion y
obtener el consentimiento informado del paciente o de su acudiente , vii) ejecutar el
procedimiento —quirirgico o no—respetando con especial diligencia todas las reglas
que la técnica médica demande para la actividad en particular y, viii) ejercer un
completoy constante control durante el postoperatorio o postratamiento, hasta que se

agote laintervenciéon del médico tratante o el paciente abandone la terapia.

Tal como se viene sosteniendo, no basta la constatacion de la
infraccién al deber objetivo de cuidado para atribuir el comportamiento culposo;
fampoco el incremento o creacion del riesgo no permitido. Se insiste, la conducta
negligente del facultativo debe tener repercusion directa en el desvalor de resultado,
pues si la lesion o la muerte de la persona sobreviene como derivacion de situaciones al
margen de la prdctica médica o por alguna tactica distractora del tratamiento asumida
por parte del paciente —autopuesta en peligro o accidn a propio riesgo—, no habria
lugar a imputar el delito imprudente al galeno, pues seria a aquél y no a éste, entonces, a
quien se deberia atribuir la contribucion al desenlace transgresor del interés juridico
futelado.

(..)"

Conforme a la anterior resena jurisprudencial debe
recalcarse que la atencién suministrada el 8 de enero de 2008 por parte del
médico CESAR AUGUSTO ESTRADA FRANCO se orientd a no hospitalizar al
menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL por el servicio de urgencias -porque el

cuadro febril era leve y no ameritaba su atencion por urgencias-, el
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facultativo decide ordenar la prescripcion de unos paraclinicos para
determinar lo que causaba los sintomas y le manifestd a la senora DORIS
CAUSIL que acudiera la dia siguiente a la realizacion de dichos exdmenes y

a su posterior revision por consulta externa.

Y, en relacion con la atencidon por consulta externa
suministrada el 9 de enero de 2008 por la médica AITEL BETSABEL MONTERO
CORONEL, se acreditdé que revisdO los resultfados de los exdmenes
determinando que sus resultados estaban normales, luego procedid a la
verificacion del resultado plaquetario con los companeros que estaban en
el servicio de urgencias al redlizar la conversidon del resultado parcial emitido
por el laboratorio del hospital donde establecidé que el menor se
encontraba en un rango plaquetario de 357.000 plaquetas, y esta galena
adicionalmente realizd una prueba de torniquete en el brazo que dio
resultado negativo para detectar si el menor presentaba petequias como
resultado de posibles hemorragias. Del mismo modo, esta médica realizd
dos diagndstico presuntivos de dengue cldsico vy, infeccion respiratoria, en
la cual decide que su tratamiento puede ser en forma ambulatoria con el

suministro de medicamentos de acetaminofén, amoxicilina y salbutamol.

Si bien la Fiscalia y el apoderado de las victimas
pretendieron alegar en su recurso de alzada que se encuentra probado un
mayor incremento del riesgo vy la violacion al deber objetivo de cuidado por
parte de los médicos acusados. Aspecto que o0 se demostrd en el juicio
oral, pues los mismos galenos que convocd al estrado judicial la Fiscalia
como testigos son quienes establecen que asi se hubiera tenido certeza
desde la primera atencién que el menor padecia un dengue cldsico y que
conforme a los paraclinicos y la atencidn brindada por los primeros
médicos, indicaban que su tratamiento podia ser ambulatorio y que solo
ameritaba hospitalizacion ante la complicacion originada en la evolucion

de wun dengue clasico que empezara a tener manifestaciones
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hemorrdgicas, donde fueron los médicos legistas quienes explican que el
cuadro que dengue que presentaba el menor fue de rdpida evolucion
afipica que pasd de un dengue cldsico sin manifestaciones hemorrdgicas al
choque por dengue hemorrdgico, todo ello fundamentado con las
atenciones meédicas suministradas los dias 11, 12 y 13 enero de 2008,
atenciones que estuvieron a cargo de los galenos MARINO JIMENEZ y MARIA
ISABEL PATINO FERNANDEZ -galena que recibe al nifio los dias 12 y 13 de
enero un punto de no retorno debido a las fallas sistémicas que presentaba

el menor.

Con fundamento en las anteriores argumentaciones, se
procederd a CONFIRMAR la sentencia de primer grado proferida el 31 de

julio de 2019, por el Juzgado Primero Penal del Circuito de Turbo — Anfioquia.

De ofra parte, no observa esta Corporacion pertinente
compulsar copias para que se investigue penalmente la conducta del
médico MARINO JIMENEZ, pues los hechos ocurrieron en el mes de enero de
2008 y a la fecha ya operd el fendmeno de la prescripcion penal la accidn

penal, esto es, para el mes de enero de 2017.

SE COMPULSARA COPIAS al TRIBUNAL NACIONAL DE ETICA
MEDICA para que se investigue disciplinariaomente al médico MARINO
JIMENEZ adscrito al Hospital Francisco Valderrama de sobre las conductas

que asumid en el servicio de urgencias al momento de atender al menor
JUAN CARLOS GARCES CAUSIL.

Sin que se precise de mds consideraciones, EL TRIBUNAL

SUPERIOR DE ANTIOQUIA EN SALA PENAL DE DECISION, administrando Justicia

en nombre de la Republica y por autoridad de la Ley,
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6. RESUELVE:

PRIMERO: CONFIRMAR ¢l fallo de Ila naturaleza,
procedencia y fecha conocidas, en bien de las argumentaciones

esbozadas en precedencia.

SEGUNDO: SE ORDENA por la Secretaria de la Sala Penal
del Tribunal Superior de Antioquia COMPULSAR COPIAS al TRIBUNAL
NACIONAL DE ETICA MEDICA, para que se investigue disciplinariamente al
médico MARINO JIMENEZ adscrito al Hospital Francisco Valderrama de
sobre las conductas que asumid en el servicio de urgencias al momento de
atender al menor JUAN CARLOS GARCES CAUSIL.

TERCERO: Esta decision se nofifica por estrados y contra ella
procede el recurso de casacion, en el término previsto por el arficulo 183 de
la ley 906 de 2004, modificado por el articulo 98 de la Ley 1395 del 12 de
julio de 2010.

COPIESE, CUMPLASE Y DEVUELVASE

NANCY AVILA DE MIRANDA
MAGISTRADA

JUAN CARLOS CARDONA ORTiz
MAGISTRADO

PLINIO MENDIETA PACHECO
MAGISTRADO
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ALEXIS TOBON NARANJO
SECRETARIO

153



	AVISO 91 D5.pdf (p.1-3)
	AVISO 2019-1067-2.pdf (p.4-156)

