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RECURSO DE APELACION

Procedente del Tribunal Contencioso Administrativo del Huila, en desarrollo de lo
dispuesto en materia de descongestion en el Acuerdo No. PCSJA21-11814 del 16
de julio de 2021, proferido por el Consejo Superior de la Judicatura, se encuentra
el proceso de la referencia en estado de resolver el recurso de apelacion, a lo cual

procede la Sala de Decisidon de esta Corporacion.

|. OBJETO DE LA DECISION

Surtido el tramite de ley, sin que se observe causal de nulidad que invalide lo
actuado, y debidamente integrada la Sala, procede la Corporacién a resolver el
recurso de apelacion interpuesto por el apoderado de la parte demandante contra
la sentencia del dieciocho (18) de octubre de 2017 proferida por el Juzgado Quinto
Administrativo Oral de Neiva® dentro del proceso instaurado en ejercicio de la
accion de reparacion directa, por Adriana Julieth Beltran Hernandez, Wilber Méndez
Monje y Wilfor Andrés Méndez Beltran contra la ESE Hospital Departamental San

Vicente de Paul, que resolvié:

‘PRIMERO: NEGAR las pretensiones de la demanda, por las razones
expuestas en la parte considerativa de este proveido.

1 Folios 275 a 283, cuaderno No. 2
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SEGUNDO: NEGAR la condena en costas, de conformidad con las
consideraciones.

TERCERO: En firme este proveido, procédase al archivo de las diligencias, previa
anotacion en el software de gestion judicial XXI y expidanse las copias para los
sujetos procesales segun lo soliciten.”

IIl. ANTECEDENTES
- DEMANDA

Los sefiores Adriana Julieth Beltran Hernandez y Wilbert Méndez Monje, en nombre
propio y en representacion de su menor hijo Wilfor Andrés Méndez Beltran
instauraron demanda de reparacion directa, por medio de apoderado, en contra de
la E.S.E. Hospital Departamental San Vicente de Paul, con el objeto de que se

acceda a las siguientes declaraciones:

- PRETENSIONES

‘PRIMERA: Que LA ESE HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN VICENTE DE
PAUL, es responsable solidaria de los graves perjuicios morales, materiales y
dafio a la vida de relacién, causados a la parte actora, para el caso, el menor
hijo WILFOR ANDRES MENDEZ BELTRAN, representado por ADRIANA
JULIETH BELTRAN HERNANDEZ y WILBER MENDEZ MONJE, sus padres,
derivados y como consecuencia de la pérdida del testiculo izquierdo, segun
hechos ocurridos el dia 25 de diciembre de 2009, en las instalaciones de la
ESE HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN VICENTE DE PAUL, por causa 0 a
raiz de una falla en la prestacion del servicio por mal procedimiento médico.

SEGUNDO: Como consecuencia de la anterior declaracion, la ESE HOSPITAL
DEPARTAMENTAL SAN VICENTE DE PAUL, debe pagar a la parte actora los
perjuicios morales, materiales y dafio a la vida de relacién que resulte, en pesos
colombianos, de la liquidacién de las siguientes cantidades de oro puro fino y
su equivalente en salarios minimos legales mensuales vigentes, segun
certificacion que expida el Banco de la Republica, a la fecha de ejecutoria de la
sentencia:

POR PERJUICIOS MORALES:

A la sefiora ADRIANA JULIETH B[ELTRAN HERNANDEZ, en condicion de
madre del menor WILFOR ANDRES MENDEZ BELTRAN, lo equivalente a
100 salarios minimos legales mensuales vigentes.

Al sefior WILBER ANDRES MENDEZ MONJE, en condicién de padre del
menor WILFOR ANDRES MENDEZ BELTRAN, lo equivalente a 100
salarios minimos legales mensuales vigentes.

Al menor WILFOR ANDRES MENDEZ BELTRAN, directamente afectado
lo equivalente a 50 salarios minimos legales mensuales vigentes.

POR DANO A LA VIDA DE RELACION, Ciento Ochenta Millones
($180.0000.000) de pesos, de acuerdo con las siguientes consideraciones

(..
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TERCERO: Que, como consecuencia de lo antes expuesto la ESE HOSPITAL
DEPARTAMENTAL SAN VICENTE DE PAUL, esta obligado solidariamente al
pago a la parte demandante, de los perjuicios materiales que equivalen a:

La suma resultante de la liquidacion, previo el tramite establecido en los
articulos 307 y 308 del Cdédigo de Procedimiento Civil, de la condena en
abstracto que determine la existencia de los perjuicios causados a la parte
actora como resultado directo del hecho dafioso, basada la condena in genere
en tres presupuestos de forzoso cumplimiento asi: 1)Perfeccionamiento del
debido proceso; 2) Plena prueba contra dicha de la ocurrencia de los perjuicios;
y 3) Imposibilidad actual de liquidar el monto total de los perjuicios por ausencia
de justificacion del valor definitivo.

CUARTO: Que la ESE HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN VICENTE DE
PAUL, debe dar cumplimiento a la sentencia que se dicte a instancias de esta
demanda, dentro del término sefialado en el articulo 176 del Cddigo
Contencioso Administrativo y a reconocer y a pagar intereses en el caso de que
se den los supuestos del inciso final del articulo 177, ibidem.”

- HECHOS

Los fundamentos facticos presentados por la parte actora, se resumen de la

siguiente manera:

1. El dia 25 de diciembre de 2009, hacia las 22:36 horas, el menor Wilfor
Andrés Méndez Beltran, de dos (2) afios de edad, fue atendido por el servicio
de urgencias de la ESE Hospital Departamental San Vicente de Paul de
Garzon, Huila, por presentar dolor e inflamacion en los testiculos.

2. De acuerdo a la férmula médica al menor le fue recetado advil children y
trimetropin, con recomendacion por parte del médico de turno en el sentido
de persistir los mismos sintomas dentro de las 48 horas, lo regresaran al
centro asistencial para nueva valoracion.

3. El dia 28 de diciembre de 2009, de conformidad con la historia clinica No.
1077852593, remitieron al menor Wilfor Andrés Méndez Beltran desde el
Hospital Departamental San Vicente de Paul hasta la Clinica Medilaser en la
ciudad de Neiva, con diagnostico de torsion testicular izquierdo, cuadro
clinico de cinco (5) dias de edema y eritema de ambos testiculos y suministro
de ibuprofeno de dos (2) dias.

4. EIl 29 de diciembre de 2009, siendo las 10:50 a.m. el menor Wilfor Andrés
Méndez Beltran, fue intervenido quirirgicamente en la Clinica Medilaser. En
informe se sefal6 que se le efectud “procedimiento orquiectomia izquierda y
fijacion testicular derecha, luego de encontrar como hallazgo operatorio:
torsion completa de corddn espermatico izquierdo con necrosis testicular

izquierdo. Testiculo derecho sano, consistiendo dicho procedimiento en
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ligadura transfixiante y seccion de corddn izquierdo con atraccion del
testiculo izquierdo y fijacion del testiculo derecho.”

5. Afirma que el procedimiento “atencion de consulta de urgencias” realizado
por el médico José M. Orozco M. del Hospital Departamental San Vicente de
Paul, en la valoracion de la atencion inicial de urgencias, constituye falta
grave en la calidad de la prestacion del servicio en el desconocimiento de
las guias de atencion, que llevd a que el paciente fuera mal enfocado

clinicamente y que recibiera un tratamiento no pertinente al cuadro clinico.

- FUNDAMENTOS DE DERECHO

La parte actora sefiala como disposiciones que fundamentan sus pretensiones las

siguientes:

e Constitucionales: articulos 2, 6, 11y 90.
e Legales: articulos 78, 86 y del 206 al 214 del C.C.A.
e Legales: articulos 4, 5y 8 de la Ley 153 de 1887.

De igual manera cita jurisprudencia del Consejo de Estado, que considera aplicable

al caso concreto.

- CONTESTACION

E.S.E. Hospital Departamental San Vicente de Paul

El apoderado judicial del ente hospitalario, contesté la demanda oponiéndose a
cada una de las pretensiones solicitadas, por cuanto afirmé que luego de revisada
la historia clinica y teniendo en cuenta que el diagndstico final realizado al menor
Wilfor Andrés Méndez Beltran fue una torsién testicular, se concluye que la consulta
inicial generada a las 36 horas de evolucion del cuadro clinico, exonera de cualquier
posibilidad de rescate de ese 6rgano y una opcion valida de manejo de acuerdo a
tal evolucion es la aplicacion de medidas conservadoras como reposo Yy
analgésicos, tal y como lo realiz6 en su oportunidad la E.S.E. demandada, en
consecuencia, solicita no se imponga a su representada el pago de indemnizacién

alguna.

Frente a los hechos de la demanda, manifesté que de la historia clinica se puede

evidenciar que el paciente ingreso a las instalaciones de la E.S.E., con un cuadro

Pagina 4 de 40



Expediente: 41-001-33-31-003-2011-00053-01

Demandante: Adriana Julieth Beltran Hernandez y Otro
Demandado: E.S.E. Hospital Departamental San Vicente de Paul
Accién: Reparacién Directa

SIGCMA

clinico de 36 horas de evolucién. Explicé que la torsion testicular si no se le da un
manejo adecuado dentro de las primeras seis horas, se afecta la viabilidad

testicular, o sea para que el testiculo se pueda recuperar.

Sefalo que es cierto que se le formularon los medicamentos por parte del médico
José Manuel Orozco Martinez, quien hizo el diagnéstico de orquitis, esto debido a
gue la consulta tardia alter6 el cuadro clinico del paciente, pero el tratamiento era

el indicado para esa posibilidad diagnéstica.

Precis6 que el paciente consultd nuevamente el dia 27 de diciembre a las 13:54
horas, con cuadro de tres dias de edema y eritema (inflamacién y color rojizo), se
hizo una impresion diagnostica de una torsion testicular versus una orquitis, se
solicité la valoracién del cirujano y doppler testicular. El 28 de diciembre el doppler
testicular refiere que los hallazgos pudieran corresponder a torsion testicular

izquierda, ante lo cual se decidi6 remision a tercer nivel de atencién.

Sefiala que no es cierto, como lo pretende hacer ver el apoderado de la parte
demandante, que la pérdida del testiculo se debi6 a una tardia e inoportuna
prestacion del servicio, debido a que el menor llega a la E.S.E. una vez
transcurridas 36 horas de que presentara el dolor testicular, luego, se considera un
testiculo viable en un cuadro de torsion testicular aquel manejado dentro de las
primeras 6 horas de evolucién, después de transcurrido ese tiempo las
posibilidades se reducen dramaticamente y para las 36 horas que el paciente citado

consultd e ingresé a la E.S.E. para la atencién son nulas.

Alega negligencia de los progenitores del menor por consulta tardia pues pasado
un periodo de 6-12 horas como lo describe la literatura ya hay muerte celular por
falta de irrigacién sanguinea (necrosis de tejidos) lo cual es un proceso irreversible.
De modo que lo indicado por el médico Orozco basado en el diagnostico de orquitis
de antinflamatorios y reposo y control en 48 horas es lo indicado en estos casos y
si hubiera alterado la conducta la consulta temprana, pues la principal sospecha
diagnéstica ante un dolor agudo del testiculo de 6 horas por ejemplo podria ser la
torsion testicular, pero ante un cuadro de 36 horas es mas légico pensar en las

otras posibilidades diagnosticas como la orquitis.

Solicit6 fueran declaradas las siguientes excepciones:
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Inexistencia de nexo de causalidad

Indicé que en el caso sub judice, el personal médico de la E.S.E., obr6 con todo el
cuidado del caso, por lo tanto, su conducta no es susceptible de calificar como
negligente o imprudente, sino por el contrario como oportuna, pertinente e integral,

razon por la que el primer elemento es inexistente en este caso.

Manifiesta que no existe nexo de causalidad entre el dafio presuntamente irrogado
a la demandante y la atencion brindada por el personal médico y paramédico de la
E.S.E., que ademas de actuar con diligencia y cuidado, de acuerdo a los protocolos
existentes para esta clase de atenciones, utilizaron la totalidad de recursos
tecnolégicos para brindar una atencion Optima al paciente, no obstante,
circunstancias externas, ajenas a la E.S.E. y no controlables por sus especialistas,
propias de estos casos, complicaron al paciente dada la torsion testicular

presentada.

Ausencia de culpa en la prestacion de servicios médicos

Advierte que luego de revisada la historia clinica y teniendo en cuenta que el
diagnéstico final fue una torsiéon testicular, se concluye que la consulta inicial
generada a las 36 horas de evolucion del cuadro clinico, exonera de cualquier
posibilidad de rescate de ese 6rgano y una opcién valida de manejo de acuerdo a

tal evolucion es la aplicacién de medidas conservadoras como reposo y analgesia.

Manifiesta que se considera un testiculo viable en un cuadro de torsion testicular,
aquel manejado dentro de las primeras 6 horas de evolucién, después de este
tiempo las posibilidades se reducen dramaticamente y para las 36 horas que el
paciente citado consulté son nulas, asi como el manejo quirdrgico para salvar el

mismo.

Llamé en garantia a la Previsora S.A. Compairiia de Seguros y a la Cooperativa de
Trabajo Asociado Unidos en Salud “UNISALUD”, sin embargo, el tramite solo llegd
hasta la admision del mismo, toda vez que la entidad demandada no adelanto los

tramites pertinentes para notificar a las llamadas en garantia.
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- SENTENCIA RECURRIDA

El A quo consider6 que el problema juridico a resolver estaba centrado en
determinar si la ESE Hospital Departamental San Vicente de Paul de Garzon —
Huila, es administrativa y patrimonialmente responsable por haber incurrido en una
falla del servicio médico por error en el diagnostico con motivo de la atencion
médica realizada el 25 de diciembre de 2009 al menor Wilfor Andrés Méndez
Beltran y que culmindé con la pérdida de su testiculo izquierdo; y si, en
consecuencia, se les debe indemnizar por los dafios y perjuicios de indole material

e inmaterial que aducen los demandantes.

Sefialé que se encuentra acreditado que se caus6 un dafio antijuridico a los
demandantes dado que, el menor Wilfor Andrés Méndez Beltran tuvo que ser
intervenido quirdrgicamente y se le extrajo el testiculo izquierdo en la Clinica
Medilaser, lo cual se encuentra acreditado en el informe quirtrgico de fecha 29 de
diciembre de 2009, suscrito por el médico especialista de la entidad demandada.

Indicé que no basta con acreditar la ocurrencia de fallas en la prestacion del servicio
médico, sino, que se requiere demostrar, asi sea indiciariamente, que esas fallas
fueran la causa eficiente del dafio, a efectos de establecer que en este caso si se
presentd y constituyd la causa eficiente del menoscabo en la salud del paciente.
Argumentd que del analisis de las pruebas aportadas al proceso, encontré que la
entidad demandada no incurri6 en una falla del servicio, porque al estudiar la
prueba pericial, los procedimientos realizados al menor Wilfor Andrés Méndez
Beltran, estuvieron indicados segun la edad del paciente, el cuadro clinico y sobre

todo el tiempo de evolucion.

Resalta que, ante la consulta inicial, el médico consigno en la historia clinica lo que
la madre relat6: “Paciente con cuadro clinico de +/- 36 horas de evolucién
consistente en escrotal progresivo de predominio izquierdo asociado a dolor
testicular por lo cual consulta. Niega fiebre, escalofrios u otros sintomas. No

traumatismos.”

Recuerda que conforme lo dispone el articulo 167 del C.G.P., quien alega un hecho
debe demostrar la ocurrencia del mismo para que se produzca el efecto pretendido.
En este caso advierte una inaccién en materia probatoria de la parte demandante,

quien reitera debié demostrar con las pruebas idoneas, para ello, el nexo causal y
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la imputacion del dafio a la entidad demandada. En tal virtud concluy6 que el dafio
no es imputable a la E.S.E. Hospital Departamental San Vicente de Paul de Garzon
Huila, porque no se demostré la falla del servicio y, por el contrario, se establecid
que la atencion fue brindada con la oportunidad adecuada al momento del ingreso
del paciente a la instituciébn. En razon de lo cual negé las pretensiones de la

demanda.

- ACTUACION PROCESAL

El Juzgado Quinto Administrativo Oral de Neiva, Huila profiri6 sentencia el dia

dieciocho (18) de octubre de 2017, negando las pretensiones de la demanda.?

El apoderado de la parte demandante interpuso recurso de apelacién contra el fallo

proferido, dentro de la oportunidad establecida para ello.3

Mediante auto de fecha dieciséis (16) de febrero de 2018, se admitio el recurso de
apelacion interpuesto contra la sentencia del 18 de octubre de 20174; luego, por
auto de fecha veintitrés (23) de marzo de 2018, se corrio traslado a las partes para
presentar sus alegaciones y al Ministerio Publico por el término de 10 dias para
emitir su concepto®, oportunidad procesal de la cual las partes hicieron uso®. El

Ministerio Publico guardo silencio.

El Tribunal Contencioso Administrativo del Huila remitié el proceso al Tribunal
Contencioso Administrativo de San Andrés, Providencia y Santa Catalina en
cumplimiento de la medida de descongestion dispuesta en el Acuerdo PCSJA21-
11814 del 16 de julio de 2021.

Mediante auto de fecha seis (06) de septiembre de 2021, el Tribunal Administrativo

de San Andrés, Providencia y Santa Catalina, avocé conocimiento del proceso.’

- RECURSO DE APELACION

2 Ver folios 270-284 del cuaderno principal.

3 Ver folios 287-288 del cuaderno principal.

4 Ver folio 4 del cuaderno Apelacion.

5 Ver folio 7 del cuaderno Apelacion.

6 Ver folios 10-12 y fls. 13-16 cuaderno de Apelacion.
7 Ver folio 549 del cuaderno principal.
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El apoderado del demandante, en la oportunidad legal, expuso su inconformidad
con respecto de la sentencia y las razones que lo distancian de la decision, pues
manifiesta que no se necesita ser especialista en medicina 0 minimo, médico
general, para colegir o entender que el médico de asistencia primera José Orozco
Martinez, incurrio en falla médica y que su negligencia derivada de la no

convocatoria de un especialista pediatrico llevo al menor a un dafio irreparable.

Sefala que le sorprende y le extrafia como el juez de primera instancia al proferir
sentencia, extrae elementos sutiles de la declaracién del médico José Manuel
Orozco Martinez, tratante inicial por urgencias del menor perjudicado y no recoge
aspectos relevantes que por su caracter de confesion le permite colegir que hubo
falla médica por negligencia en la prestacién del servicio médico por error de
diagndstico al no apoyarse en un especialista pediatrico. Agrega que la afirmacién
que los procedimientos realizados inicialmente al menor fueron los indicados, no es
veraz, porque en anotacion del médico José Manuel Orozco Martinez, se registra
+/- 36 horas de evolucion, lo que indica que el galeno, no optd para tratar menores
de edad, aduce que se atrevio a la adivinacion en lugar de apoyarse en pediatria.
Aun asi, no tuvo la diligencia de remitir el paciente a especialista pediatrico.

Refiere que no obra en la historia clinica del menor Wilfor Andrés Monje Beltran,
documento alguno que indique que el médico tratante tuvo la minima diligencia para
ordenar doppler o examen especializado que pudiere determinar el tratamiento
inmediato a seguir. Advierte que se encuentran frente a una decision alejada de la
verdadera realidad de lo demandado. Frente a los argumentos esbozados por el A
quo, los médicos se escudan en aproximaciones y diagndsticos errados por

negligencia derivada de la ausencia de apoyo cientifico.
Finalmente solicita desde la 6ptica del derecho y la justicia, una vez analizado el

plenario y la sentencia acusada, se revoque la decision adoptada por el juez de

primera instancia.

- ALEGACIONES

Parte demandante
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El apoderado de la entidad en su escrito de alegatos manifiesta que a través de la
epicrisis y demas documentos aportados al proceso, se tiene que al menor Wilfor
Andrés Méndez Beltran el dia 29 de diciembre de 2009, fue sometido a
procedimiento de orquiectomia izquierda y fijacion testicular derecha, luego de que
se encontrara como hallazgo operatorio, torsién completa del cordén espermético

izquierdo con necrosis testicular izquierdo.

Sefala que el médico José M. Orozco M., quien valoré inicialmente al menor Wilfor
Andrés Méndez Beltran, no especialista en pediatria, omitié convocar a un médico
especializado para la valoracion inmediata del menor, constituyendo su actuar falta
en la calidad del servicio, desconocimiento de las guias de atencion y por
consiguiente mal enfocado clinicamente su procedimiento. Argumenta que no se
necesita ser especialista en medicina para determinar, con los argumentos,
elementos y documentos probatorios, que hubo negligencia médica por cuanto, de
acuerdo con los protocolos para el caso en concreto, la torsion testicular debio
haberse tratado dentro de las seis (06) horas siguientes al sintoma consultado por
la sefiora Adriana Julieth Beltran Hernandez, a quien el médico José M. Orozco M.,
le sugiri6 medicamentos advil children y trimetropin y ademas le recomendd que
de persistir los sintomas regresara al menor al centro asistencial para nueva

valoracion, en cuarenta y ocho (48) horas.

Indica que no es de recibo que el A quo haya tenido que emitir su fallo la insistente
manifestacion del extremo pasivo en cuanto que cuando el menor Wilfor Andrés
Méndez Beltran, fue asistido por el médico José M. Orozco M., ya el infante devenia
con cuadro de varias horas anteriores; razén que no es valida porgue si eso hubiere
sido observado por el médico del primer tratamiento que esta situacion databa de
horas o dias anteriores, hubiese ordenado la inmediata intervencién para efecto de
extraccidon del testiculo afectado, pero su desconocimiento de caracter pediatrico
conllevd a que - a ciegas - ordenara los medicamentos paliativos de lo que para el

médico era una simple inflamacion.

Advierte la palmaria irresponsabilidad del médico José M. Orozco M., quien al
momento de la primera valoracién funge como Hospital Departamental San Vicente
de Paul, por cuanto laboraba para este centro asistencial, toda vez que, debi6 haber
sometido al menor Wilfor Andrés Méndez Beltran, a procedimiento y valoracion

especializada, ya que el cuadro clinico que presentd el paciente y por la edad de
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éste, era necesaria indiscutiblemente la atencion por parte de un especialista en

pediatria.

Sefala que el Hospital Departamental San Vicente de Paul de Garzén, debe
responder patrimonialmente por la falla en el servicio, tanto por los perjuicios de
orden futuro en aspecto fisioldgico, psicolégico y de la vida en relacidn y perjuicios
morales causados o inferidos en la persona del menor Wilfor Andrés Méndez
Beltrdn, asi como los perjuicios morales en la persona de Adriana Julieth Beltran

Hernandez y Wilber Méndez Monje como progenitores del menor afectado.

Concluye que es evidente que hubo negligencia médica que condujo a un dafio
irreparable en la humanidad del menor Wilfor Andrés Méndez Beltran, por tanto,
solicita se despachen favorablemente las pretensiones de la demanda,
condenando al pago de los perjuicios materiales, morales y de vida en relacién.

Parte demandada

E.S.E. Hospital Departamental “San Vicente de Paul” de Garzén

El apoderado del ente hospitalario encuentra que la sentencia recurrida se halla
conforme a lo probado dentro del proceso y lo descrito en la historia clinica del

paciente la cual es prueba conducente y util.

Afirma que quedo plenamente acreditado dentro del proceso, a través de prueba
documental y pericial, que no existid un error de diagnéstico ya que en medicina
existen diagnésticos diferenciales, entre los cuales se encuentran principalmente la
torsién testicular y la orquitis o epidimitis. Asi mismo, que teniendo en cuenta la
edad del paciente, la leucocitosis evidenciada en el cuadro hematico realizado y el
cuadro de evolucion de 36 horas manifestado por la madre del menor, el diagndstico
de orquipedimitis se hallaba acorde al cuadro clinico del paciente, pues, el dolor en
la torsion testicular suele ser de inicio subito, de gran intensidad, comunmente
asociado a sintomas neurovegetativos tales como nauseas y vomito,

sintomatologia que no refirié la madre del menor.

Indica que fue claro el perito de la Universidad Nacional de Colombia, urdlogo
especialista en pediatria, donde se concluye que ‘los procedimientos realizados
estuvieron indicados segun la edad del paciente el cuadro clinico y sobre todo el
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tiempo de evoluciéon” la causa adecuada de la pérdida del testiculo izquierdo del
menor no se derivd de falla alguna imputable a su representada, sino por el
contrario de la demora de 36 horas en consultar al servicio médico por parte de los
interesados, pues aun habiéndose advertido en la consulta inicial efectuada el dia
25 de diciembre de 2009, la torsion testicular segun lo previsto por la literatura
médica, el médico tratante como el especialista en urologia, el resultado hubiese

sido el mismo.

Respecto a los dafios materiales y morales reclamados por los accionantes
precisaron que no existe dentro del expediente prueba de la congoja alegada por
la parte actora como tampoco dafio a la vida de relacion alguno, pues el dafio
deprecado por los mismos no se halla probado con la simple relacién de parentesco
existente entre los demandantes. Es asi que, no habiendo acreditado la parte
demandante, los elementos necesarios de la falla en la prestacion del servicio,
como la falla propiamente dicha, el dafio antijuridico y el nexo de causalidad entre
aquella y ésta, no se pueden acoger las pretensiones.

Por ultimo, solicitd se confirme en su totalidad el fallo de primera instancia recurrido
y se exima a la E.S.E. Hospital San Vicente de Paul de Garzon, de cualquier

responsabilidad en el asunto demandado.

[I. CONCEPTO DEL MINISTERIO PUBLICO

El Ministerio Publico en esta etapa procesal guardo silencio.

V. CONSIDERACIONES

- COMPETENCIA

El Tribunal Administrativo es competente para conocer en segunda instancia de las
apelaciones de sentencias dictadas en primera instancia por los jueces
administrativos, de conformidad con el numeral 1° del articulo 133 del C.C.A,,
modificado por la Ley 446 de 1998 art. 41.

Ahora bien, el Tribunal Contencioso Administrativo de San Andrés, Providencia y

Santa Catalina es competente, en atencion a lo dispuesto en materia de
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descongestion del Acuerdo No. PCSJA21-11814 del 16 de julio de 2021 proferido

por el Consejo Superior de la Judicatura.

- CADUCIDAD Y PROCEDIBILIDAD DE LA ACCION

Segun el articulo 136 del Codigo Contencioso Administrativo, aplicable para la
época de los hechos?®, la accion de reparacion directa caduca al cabo de dos (2)
afos, contados a partir del dia siguiente al acaecimiento del hecho, omision u
operacion administrativa o de ocurrida la ocupacion temporal o permanente del
inmueble de propiedad ajena, por causa de trabajo publico o por cualquier otra

causa.

En el sub examine, se demanda por una falla en la prestacion del servicio de salud
que habria provocado que el menor Wilfor Andrés Méndez Beltran sufriera pérdida
de su testiculo izquierdo debido a la torsion testicular padecida. Sobre este punto,
en el expediente esta acreditado que fue el dia 29 de diciembre de 2009 el dia en
gue se presentaron los hechos consistentes en la que se le practicé cirugia de
extraccion de testiculo izquierdo al menor®, por lo que el término de los dos afios
corria desde el dia siguiente, esto es, el 30 de diciembre de 2009 hasta el 30 de
diciembre de 2011.

Los demandantes solicitaron conciliacion prejudicial el 18 de marzo de 2010 ante
la Procuraduria 90 Judicial | Administrativa de Neiva, quien dio por cumplido el
requisito de procedibilidad el 18 de junio de 2010%°. Como se observa, la demanda
fue radicada el 11 de febrero de 20111, Asi pues, es claro que se demandé dentro

de la oportunidad legal.

- LEGITIMACION EN LA CAUSA

La legitimacion en la causa tiene dos dimensiones, la de hecho y la material. La
primera surge de la formulacion de los hechos y de las pretensiones de la demanda,

8 Ley 446 de 1998.

% Folio 31 del cuaderno principal.
10 Fls. 33-34 cdno. Ppal.

11 Folio 40 del cuaderno principal.
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de modo que quien presenta el escrito inicial se encuentra legitimado por activa,
mientras que el sujeto a quien se le imputa el dafio se encuentra legitimado en la
causa por pasiva. A su vez, la legitimacion material es condicion necesaria para,
segun corresponda, obtener decision favorable a las pretensiones y/o a las
excepciones, punto que se define al momento de estudiar el fondo del asunto, con
fundamento en el material probatorio debidamente incorporado a la actuacion.

Asi, en relacion con el extremo pasivo, la legitimacion en la causa de hecho se
vislumbra a partir de la imputacion que la demandante hace al extremo demandado,
mientras que la legitimacidbn material Unicamente puede verificarse como
consecuencia del estudio probatorio, dirigido a establecer si se configuré la

responsabilidad endilgada desde el libelo inicial.

Legitimacién en la causa de los demandantes

Los sefiores Adriana Julieth Beltran Hernandez y Wilber Méndez Monje, actuando
en nombre propio y el de su menor hijo??, Wilfor Andrés Beltran Méndez a través de
apoderado judicial, comparecieron a este proceso como demandantes, de modo que

se encuentra acreditada su legitimacion de hecho en la causa?®.

Legitimacién en la causa de la demandada

La demandante formulé la imputacion contra la ESE Hospital Departamental San
Vicente de Paul de Garzén - Huila, de modo que se encuentra legitimado de hecho
en la causa por pasiva, pues a éste se le imputa el dafio que la parte actora alegd

haber sufrido.

En relacién con la legitimacion material, precisa la Sala que el tema no se
analizara ab initio, sino cuando se estudie el fondo del asunto y resulte posible
establecer siexisti6 0 no una participacion efectiva de la demandada en la
causacion del dafio que se alega y si ello resulta imputable como condicion

necesaria para que proceda la declaratoria de responsabilidad pretendida.

- PROBLEMA JURIDICO

12 FI. 32 del cuaderno principal.
13 Folio 1 del cuaderno principal.
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Teniendo en cuenta el objeto del recurso de apelacion, corresponde a la Sala
determinar si la pérdida del testiculo izquierdo del menor Wilfor Andrés Méndez
Beltran es un dafio antijuridico imputable a la ESE Hospital Departamental San
Vicente de Paul de Garzon Huila. En concreto, tendra que establecer si este hecho
se produjo porque el diagnostico médico efectuado al menor fue erréneo
conllevandolo a sufrir dicha pérdida o si, por el contrario, la entidad no tiene ninguna

responsabilidad.

- TESIS

La Sala de Decision de esta Corporacién revocard integralmente la sentencia objeto
de estudio, en tanto, fueron acreditados los elementos de responsabilidad del
Estado en cabeza de la ESE Hospital Departamental San Vicente de Paul de

Garzoén — Huila.

- MARCO NORMATIVO Y JURISPRUDENCIAL

Elementos de Responsabilidad Extracontractual del Estado

La responsabilidad del Estado encuentra sustento juridico en el articulo 90
constitucional, clausula general de responsabilidad extracontractual del Estado,
gue al efecto es perentorio en afirmar que “El Estado respondera patrimonialmente
por los dafios antijuridicos que le sean imputables, causados por la accion o la
omision de las autoridades publicas”.

Segun el precitado articulo de la Constitucién Politica, todo dafio antijuridico que
pueda ser imputado a una autoridad publica por accién u omision compromete su
responsabilidad patrimonial, asi pues, para que la responsabilidad de la
administracion surja, se requiere que exista un dafio antijuridico, esto es, una lesion
de bienes juridicos que el sujeto determinado no esta en la obligacién de soportar,
dafio este que debe ser cierto, presente o futuro, determinado o determinable,
anormal y que se trate de una situacion juridicamente protegida; aunado a ello, se
requiere que ese dafo antijuridico sea imputable al Estado, lo que es lo mismo, que
haya un nexo o vinculo de causalidad entre la accion u omision de la autoridad

publica y el dafio antijuridico.
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En cuanto al dafio antijuridico, el H. Consejo de Estado!4 ha sefialado que éste se
define como “La lesién de un interés legitimo, patrimonial o extrapatrimonial, que la
victima no esta en la obligacion de soportar, que no esté justificado por la ley o el
derecho’”, en otros términos, aquel que se produce a pesar de que “el ordenamiento
juridico no le ha impuesto a la victima el deber de soportarlo, es decir, que el dafio

carece de causales de justificacion.”

A su vez en relacion con la naturaleza del dafio antijuridico, dicha Corporaciéon'® ha
sostenido reiteradamente que “ha de corresponder al juez determinar si el dafio va
mas alla de lo que, normalmente y sin compensacion alguna, debe soportar una
persona por el hecho de vivir en una comunidad juridicamente organizada y
comportarse como un sujeto solidario. En este sentido se ha sefialado que: “en
cada caso concreto deberd establecerse si el dafio sufrido es de tal entidad que el
afectado no estd en la obligacion de soportarlo, y resulta, en consecuencia,

antijuridico.”

Asi las cosas, cuando resulte probado el dafio antijuridico por parte de quien lo
alega, se hace necesario determinar el criterio de imputabilidad del dafio a la
administracion, por lo que, en este sentido, el H. Consejo de Estado?®, sefialo:

“En lo relativo a la imputacion, se entiende que se trata de la “atribucion de la
respectiva lesion” en consecuencia, ‘la denominada imputacion juridica (imputatio
iure o subjetiva) supone el establecer el fundamento o razén de la obligacion de
reparar o indemnizar determinado perjuicio derivado de la materializacion de un
dafio antijuridico, y alli es donde intervienen los titulos de imputacién que
corresponden a los diferentes sistemas de responsabilidad que tienen cabida tal
como lo ha dicho la jurisprudencia en el articulo 90 de la Constitucion Politica’(...)

De conformidad con lo planteado en precedencia, para endilgar responsabilidad al
Estado, debe acreditarse la existencia de un dafio antijuridico, y que dicho dafio
pueda ser imputable al Estado, bajo cualquiera de los titulos de atribucion de

responsabilidad, la falla del servicio, el dafio especial, el riesgo excepcional, entre

14 Consejo de Estado. Sala de lo Contencioso Administrativo. Seccidn Tercera. Sentencias de 11 de noviembre de 1999.
C.P. Alier Eduardo Hernandez Enriquez. Exp. 11499 y del 27 de enero de 2000. C.P. Alier Eduardo Hernandez Enriquez.
Exp. 10867, entre otras. Cfr. Consejo de Estado. Sala de lo Contencioso Administrativo. Seccion Tercera. Aclaracion de
voto de Enrique Gil Botero de 30 de julio de 2008. Exp. 15726.

15Consejo de Estado. Sala de lo Contencioso Administrativo. Seccién Tercera. Sentencia de 27 de septiembre de 2000. C.P.
Alier Eduardo Hernandez Enriquez. Exp. 11601.

16 Consejo De Estado - Sala de Lo Contencioso Administrativo - Seccion Tercera - SUBSECCION C - Consgjera ponente:
OLGA MELIDA VALLE DE LA HOZ - Bogota D. C., veintidds (22) de octubre de dos mil doce (2012) - Radicacion
nimero: 52001-23-31-000-1997-08790-01(24776) Actor: JOEL MACIAS CATUCHE Y OTROS; Ddo: CAJANAL Y
OTRO, Referencia: APELACION DE SENTENCIA. ACCION DE REPARACION DIRECTA.
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otros, los cuales deben analizarse de acuerdo a las circunstancias de cada caso

concreto.

- Régimen de imputacién derivado de la actividad médica

Respecto del régimen de imputacion de la actividad médica, el H. Consejo de
Estado, tiene abundante jurisprudencia que ilustra el tema, razon por la cual, esta
Corporacion trae a colacion el analisis efectuado por la misma, en tanto que debera

ser tenido en cuenta para resolver el asunto sub judice!’:

“(...)
Régimen de imputacion derivado de la actividad médica

Ahora bien, en cuanto al régimen de responsabilidad derivado de la actividad
médica, en casos como el presente la Seccién ha establecido que el régimen
aplicable es el de falla del servicio, realizando una transicién entre los
conceptos de falla presunta y falla probada, en la actualidad la posicién
consolidada de la Sala en esta materia la constituye aquella segun la cual es
la falla probada del servicio el titulo de fundamento bajo el cual es posible
configurar la responsabilidad estatal por la actividad médica hospitalaria®®.

En el mismo sentido, partiendo del analisis del caso en el marco de la falla
probada del servicio como titulo de imputacion®®, “... en la medida en que el
demandante alega que existi6 una falla del servicio médico asistencial que
produjo el dafio antijuridico por el cual reclama indemnizacion...”°.

Dicho titulo de imputacion opera, como lo sefiala la jurisprudencia de la
Seccién Tercera no solo respecto de los dafios indemnizables derivados de la
muerte o de las lesiones corporales causadas, sino que también comprende:

“... los que se constituyen por la vulneracion del derecho a ser informado; por
la lesion del derecho a la seguridad y proteccion dentro del centro médico
hospitalario y, como en este caso, por lesién del derecho a recibir atencion
oportuna y eficaz’*".

Cuando la falla probada en la prestacién del servicio médico y hospitalario se
funda en la “lesién al derecho a recibir atencién oportuna y eficaz”, se debe
observar que esta produce como efecto la vulneraciébn de la garantia
constitucional que recubre el derecho a la salud, especialmente en lo que hace
referencia al respeto del principio de integridad en la prestacion de dicho
servicio, el cual segun el precedente jurisprudencial constitucional:

17 CONSEJO DE ESTADO. SALA DE LO CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO. SECCION TERCERA.
SUBSECCION C. Consejero ponente: JAIME ORLANDO SANTOFIMIO GAMBOA. Bogota D.C., veintisiete (27) de
noviembre de dos mil diecisiete (2017). Radicacion nimero: 66001-23-33-000-2013-00147-01(52993). Actor: RUBIEL
MONSALVE CARDONA Y OTROS. Demandado: E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN JORGE DE PEREIRA.
18 Consejo de Estado — Seccidn Tercera, sentencia de 12 de mayo de 2011, Exp. 19.835.

19 Sentencias de agosto 31 de 2006. Exp. 15772; octubre 3 de 2007. Exp. 16.402; 23 de abril de 2008, Exp.15.750; 1 de
octubre de 2008, Exp. 16843 y 16933; 15 de octubre de 2008, Exp. 16270; 28 de enero de 2009, Exp. 16700; 19 de febrero
de 2009, Exp. 16080; 18 de febrero de 2010, Exp. 20536; 9 de junio de 2010, Exp. 18.683.

20 Sentencia de 23 de septiembre de 2009, Exp. 17.986.

21 Sentencia de 7 de octubre de 2009. Exp. 35656.
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“La proteccion al derecho fundamental a la salud no se limita
simplemente al reconocimiento de los servicios que se requieren con
necesidad; sino que comprende también su acceso de manera oportuna,
eficiente y de calidad. La prestacién del servicio de salud es oportuna
cuando la persona lo recibe en el momento que corresponde para
recuperar su salud sin sufrir mayores dolores y deterioros. En forma
similar, el servicio de salud se considera eficiente cuando los tramites
administrativos a los que se somete al paciente para acceder a una
prestacion requerida son razonables, no demoran excesivamente el
acceso y no imponen al interesado una carga que no le corresponde
asumir. Por otro lado, el servicio de salud es de calidad cuando las entidades
obligadas a prestarlo actian de manera tal “que los usuarios del servicio no
resulten victimas de imponderables o de hechos que los conduzcan a la
desgracia y que, aplicando con razonabilidad los recursos estatales
disponibles, pueden ser evitados, o su impacto negativo reducido de manera
significativa para la persona eventualmente afectada’®*.(Negrilla de la Sala)

Dicho principio de integralidad del servicio exige considerar, segun el
precedente jurisprudencial constitucional, que

“Todo cuidado, suministro de medicamentos, intervenciones quirdrgicas,
practicas de rehabilitacion, examenes para el diagndstico y el seguimiento, asi
como todo otro componente que el médico tratante valore como necesario para
el pleno restablecimiento de la salud del paciente o para mitigar las dolencias
que le impiden llevar su vida en mejores condiciones; y en tal dimensién, debe
ser proporcionado a sus afiliados por las entidades encargadas de prestar el
servicio publico de la seguridad social en salud’®.

A lo que se agrega, segun el precedente jurisprudencial constitucional:

“Se considera por tanto que hay un dafio, cuando se produce un dolor intenso,
cuando se padece la incertidumbre y cuando se vive una larga e injustificada
espera, en relacion con la prestacion de servicios médicos, la aplicacién de
medicamentos o la ejecucién de procedimientos que no llegan o que se
realizan de manera tardia o incémoda.

“Al respecto cabe destacar que el derecho a la salud de conformidad con la
jurisprudencia de la Corte Constitucional:

-Debe ser integral:

“(...) la atencién y el tratamiento a que tienen derecho los pertenecientes al
sistema de seguridad social en salud cuyo estado de enfermedad esté
afectando su integridad personal o su vida en condiciones dignas, son
integrales; es decir, deben contener todo cuidado, suministro de
medicamentos, intervenciones quirdrgicas, practicas de rehabilitacion,
examenes para el diagnostico y el seguimiento®, asi como todo otro
componente que el médico tratante valore como necesario para el pleno
restablecimiento de la salud del paciente® o para mitigar las dolencias que le
impiden llevar su vida en mejores condiciones; y en tal dimensién, debe ser

22 Corte Constitucional, sentencia T-104 de 2010.

23 Corte Constitucional, sentencia T-1059 de 2006.

24 Que comprende, a su vez, diversas obligaciones: a) de habilidad y diligencia, referida la primera a aquellos supuestos en
los que produzca un dafio antijuridico como consecuencia de un diagnéstico, intervencion o atencién médica en un campo
para el que el profesional, o la institucion médica no tenga la aptitud o el personal idéneo en la especialidad necesaria, o de
no consultar con un especialista, o de incumplirse el deber de aconsejar la remision del paciente; b) obligacion de medio
técnicos, consistente en la existencia del material adecuado “para que el trabajo a realizar pueda efectuarse en condiciones
normales de diagnostico y tratamiento”; asi como en el “mantenimiento en correcto estado de funcionamiento de los
aparatos”, ambito en el que cabe incluir la profilaxis necesaria, y; c) obligacion de continuidad en el tratamiento”.
FERNANDEZ HIERRO, José Manuel. Sistema de responsabilidad médica., ob., cit., pp.257 a 269.

%5 En este sentido se ha pronunciado la Corporacion, entre otras, en la sentencia T- 136 de 2004 MP Manuel José Cepeda
Espinosa
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proporcionado a sus afiliados por las entidades encargadas de prestar el
servicio publico de la seguridad social en salud’?®.

En ese sentido, la Sala ha manifestado en decisiones precedentes que dicha
falla se circunscribe a una consideracion basica:

“La obligacion de prestar asistencia médica es compleja, es una relacion
juridica total, compuesta por una pluralidad de deberes de conducta (deber de
ejecucién, deber de diligencia en la ejecucion, deber de informacién, deber de
guardar secreto médico, etc.). Ese conjunto de deberes conforma una trama,
un tejido, una urdimbre de la vida social responde a la idea de organizacion —
MAas que de organismos- en punto a la susodicha relacion juridico total (...) Por
tanto, aquel deber juridico principal supone la presencia de otros deberes
secundarios de conducta, como los de diagnéstico, informacion, recepcion de
la voluntad juridica del enfermo —llamada comunmente consentimiento del
paciente-, prescripcion, guarda del secreto profesional, satisfaccién del plan de
prestacion en su integridad (actividad que supone no abandonar al enfermo y
cuidar de él hasta darlo de alta)®’ (subrayado fuera de texto).

(...)

7.- Oportunidad de sanar como parte del derecho a la salud — pérdida de
la oportunidad?

Debe preverse que la prestacion del servicio de salud protege, principalmente,
el derecho a la vida y a la integridad psicofisica del paciente, asi como el mismo
derecho a la salud y a su recuperacion, lo cual quedé ampliamente
conceptualizado en los acépites precedentes.

En este entendido deben observarse los derechos a la salud y a la
recuperacion de la salud, que bajo las voces del articulo 49 constitucional®® se
promocionan y protegen mediante la garantia del servicio publico de salud, que
a su vez resguardan los derechos a la vida y la integridad psicofisica del
paciente.

De manera que en aquellos casos en que no logre acreditarse,
fehacientemente, que la falla en la prestacion del servicio de salud fue causa
directa de la muerte del paciente, porque éste ya se encontraba en una
precaria condicion de salud, lo importante sera determinar que el servicio de
salud a que dicho paciente tenia derecho se presté en condiciones de
integralidad para garantizar los derechos adicionales de proteccion y
recuperacion de la salud, contenidos en el articulo 49 constitucional.

En este sentido, el H. Consejo de Estado ha considerado:

(..

“...Debe sefialarse que la mayor parte de los desarrollos relacionados con este
tépico han tenido lugar, siguiendo la linea que se evidencia en otras latitudes
—a lo cual se hizo alusién precedentemente— en el derecho de dafios y, mas
puntualmente, en el ambito de la responsabilidad médica; es, entonces, en
este terreno, aquél en el cual principalmente puede referirse la existencia de
pronunciamientos en los cuales |la _Sala ha reconocido algunos de los
elementos de la figura de la pérdida de chance, como la combinacién de
elementos de certeza vy de incertidumbre gue comporta, su _aparente
proximidad —que no identificacion— con la antes mencionada causalidad

% Corte Constitucional, sentencias T- 1059 de 2006; T- 062 de 2006; T- 730 de 2007; T- 536 de 2007; T- 421 de 2007.

27 Seccion Tercera, sentencia de 18 de febrero de 2010. Exp. 17655.

28 Consejo de Estado, Seccion Tercera — Subseccion C, sentencia de 18 de mayo de 2017, Exp. 37.504.

29 Articulo 49. La atencidn de la salud y el saneamiento ambiental son servicios plblicos a cargo del Estado. Se garantiza
a todas las personas el acceso a los servicios de promocion, proteccion y recuperacion de la salud.
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probabilistica, asi como la distincion —también referida previamente en
este proveido— entre Ila relacion causal del hecho considerado danino
con laventajafinalmente perdida o con el detrimento ala postre padecido
por la victima, de un lado vy con la desaparicién de |la probabilidad de
alcanzar dicho provecho o de evitar el deterioro patrimonial, de otro,
como modalidades de dafio claramente diferenciables:

“Ahora bien, la Sala se pregunta: ¢ese cumulo de deficiencias, fue la
causa exclusiva del deceso del paciente? o fue causa de la pérdida del
chance para larecuperacion del paciente?

- En cuanto al primer punto: “la muerte” del paciente tiene su causa en la
negligencia administrativa?

Al respecto no existe prueba que conduzca a la Sala a afirmar lo uno o lo otro
y, en esa medida, no puede sostenerse por ejemplo, que la falta de valoracién
oportuna por un especialista de neurologia haya sido la causa que concurrié
con la patologia del enfermo al desenlace fatal. Tampoco puede concluirse que
la no préactica oportuna del scanner tenga la suficiente eficacia causal para
comprometer la responsabilidad demandada. Pero lo que si resulta
absolutamente claro, es_que las omisiones en _gue incurrié_el grupo
médico o |la organizacién institucional en la prestacién del servicio de
salud, excluyen la idea de diligencia y cuidado, de reqularidad y eficaz
prestacién del servicio publico.

(...)

En cuanto al otro punto: ¢la negligencia administrativa fue causa de la
pérdida de “chance” u oportunidad para la recuperacién del paciente?.

Para la Sala no es claro que aun si la Administracion hubiera actuado con
diligencia el sefior Franklin habria recuperado su salud; pero si le es claro, con
criterio_de justicia, que si el demandado hubiese obrado con diligencia y
cuidado no le habria hecho perder al paciente el chance u oportunidad de

recuperarse”.

La jurisprudencia ya traté antes ese punto. En sentencia dictada el dia 26 de
abril de 1999 se dijo:

‘Si bien es cierto que no existe certeza en cuanto a que de haberse realizado
un tratamiento oportuno el paciente no hubiera muerto pues nunca se tuvo un
diagnostico definitivo de la enfermedad que padecia, si lo es en cuanto a que
el retardo de la entidad le rest6 oportunidades de sobrevivir. Se trata en este
caso de lo que la doctrina ha considerado como una ‘pérdida de una
oportunidad’. Al respecto dice Ricardo de Angel Yaguez:

‘Es particularmente interesante el caso sobre el que tanto ha trabajado la
doctrina francesa, esto es, el denominado la perte d’une chance, que se podria
traducir como ‘pérdida de una oportunidad’.

‘CHABAS ha hecho una reciente recapitulacion del estado de la cuestion en
este punto, poniendo, junto a ejemplos extraidos de la responsabilidad médica
(donde esta figura encuentra su mas frecuente manifestacién), otros como los
siguientes: un abogado, por negligencia no comparece en un recurso y pierde
para su cliente las oportunidades que éste tenia de ganar el juicio; un
automovilista, al causar lesiones por su culpa a una joven, le hace perder la
ocasion que ésta tenia de participar en unas pruebas para la seleccion de
azafatas.

‘Este autor sefnala que en estos casos los rasgos comunes del problema son
los siguientes: 1. Una culpa del agente. 2. Una ocasion perdida (ganar el juicio,
obtencién del puesto de azafata), que podia ser el perjuicio. 3. Una ausencia
de prueba de la relacion de causalidad entre la pérdida de la ocasién y la culpa,
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porque por definicibn la ocasion era aleatoria. La desaparicion de esa
oportunidad puede ser debida a causas naturales o favorecidas por terceros,
si bien no se sabra nunca si es la culpa del causante del dafio la que ha hecho
perderla: sin esa culpa, la ocasion podria haberse perdido también. Por tanto,
la culpa del agente no es una condiciéon sine qua non de la frustracion del
resultado esperado.

‘En el terreno de la Medicina el autor cita el caso de una sentencia francesa.
Una mujer sufria hemorragia de matriz. EI médico consultado no diagnostica
un céncer, a pesar de datos clinicos bastante claros. Cuando la paciente, por
fin, consulta a un especialista, es demasiado tarde; el cancer de utero ha
llegado a su estado final y la enferma muere. No se puede decir que el primer
médico haya matado a la enferma. Podria, incluso tratada a tiempo, haber
muerto igualmente. Si se considera que el perjuicio es la muerte, no se puede
decir que la culpa del médico haya sido una condicidn sine qua non de la
muerte. Pero si se observa que la paciente ha perdido ocasiones de sobrevivir,
la culpa médica ha hecho perder esas ocasiones. El mismo razonamiento se
puede aplicar a un individuo herido, al que una buena terapia habria impedido
quedar invalido. EI médico no aplica o aplica mal aquella terapéutica, por lo
gue la invalidez no puede evitarse. El médico no ha hecho que el paciente se
invalide, sélo le ha hecho perder ocasiones de no serlo’. (RICARDO DE
ANGEL YAGUEZ. Algunas previsiones sobre el futuro de la responsabilidad
civil (con especial atencion a la reparacién del dafio). Madrid, Ed. Civitas S.A.,
1995, pags. 83-84).

En conclusidn la falla del servicio de la entidad demandada gue consistié en la
falta de diligencia para realizar un diagnéstico oportuno de la enfermedad
sufrida por el paciente e iniciar de manera temprana el tratamiento adecuado,

implicé para éste la pérdida de la oportunidad de curacion y de sobrevivir .

La pérdida por parte de Franklin, de esa oportunidad para recuperarse si tiene
nexo directo con la falencia administrativa.

El elemento de responsabilidad, nexo de causalidad, se establecié
indiciariamente: ...” (negrillas en el texto original).

En otra ocasion la Sala formul6 consideraciones que mediante el presente
pronunciamiento se reiteran en punto de la naturaleza juridica de la nocion de
pérdida de oportunidad, de su ubicaciébn en la estructura del juicio de
responsabilidad por fuera del examen de la causalidad —de modo que la figura
en cuestion mal podria considerarse como un sucedaneo de la acreditacion del
vinculo causal, mismo que, no obstante, se recalc6 que puede probarse
valiéndose de la demostracion de una probabilidad determinante o suficiente,
con apoyo en prueba indiciaria®'—, de la necesidad de cuantificar cientifica y

30 Nota original de la sentencia citada: Seccion Tercera. Consejero Ponente: Dr. Ricardo Hoyos Duque. Exp. 10.755. Actor
Elizabeth Bandera Pinzén. Demandado: I.S.S.

3L En relacién con este extremo la Sala sostuvo lo siguiente:

“En cuanto a la prueba del vinculo causal, ha considerado la Sala que cuando resulte imposible esperar
certeza o exactitud en esta materia, no sélo por la complejidad de los conocimientos cientificos y
tecnolégicos en ella involucrados sino también por la carencia de los materiales y documentos que
prueben dicha relacién, “el juez puede contentarse con la probabilidad de su existencia” — Cfr.
RICARDO DE ANGEL YAGUEZ. Algunas previsiones sobre el futuro de la responsabilidad civil (con
especial atencion a la reparacion del dafio), Ed. Civitas S.A., Madrid, 1995, p. 42.—, es decir, que la
relacion de causalidad queda probada “cuando los elementos de juicio suministrados conducen a ‘un
grado suficiente de probabilidad”, que permita tenerlo por establecido.

De manera mas reciente se precis6 que la exigencia de “un grado suficiente de probabilidad”, no
implicaba la exoneracion del deber de demostrar la existencia del vinculo causal entre el dafio y la
actuacién médica, que hiciera posible imputar a la entidad que prestara el servicio, sino que esta era
una regla de prueba, con fundamento en la cual el vinculo causal podia ser acreditado de manera
indirecta, mediante indicios — Ver, por ejemplo, sentencias de 14 de julio de 2005, exps: 15.276 y
15.332.—. Cfr. Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccion Tercera, Sentencia
del 31 de agosto de 2006; Consejera ponente: Ruth Stella Correa Palacio; Radicacién nimero: 68001 -
23-31-000-2000-09610-01(15.772).
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estadisticamente la probabilidad de acceder a una ventaja o de evitar un
perjuicio que desaparecié como consecuencia de la accidén o de la omisién del
demandado y, especialmente, la insoslayable exigencia de que entre el hecho
dafiino y la pérdida de chance como dano a reparar se acredite —como
no podria ser de otro modo— la existencia del correspondiente ligamen
causal, por manera gue si dicha relacion entre la falla del servicio y la
pérdida de oportunidad cuya reparacion se procura no queda
debidamente probada, deben denegarse las pretensiones de la
demanda®*:

“También ha sefialado la Sala que para que haya lugar a la reparacion no es
necesario acreditar que una adecuada prestacién del servicio médico
asistencial hubiera impedido el dafio, porque bastaria con establecer que la
falla del servicio le rest6 al paciente oportunidades de sobrevivir o de curarse.

Se trata en este caso de lo que la doctrina ha considerado como la “pérdida de
una oportunidad”, cuya aplicacion, a pesar de la simplicidad en su formulacion
ofrece grandes dificultades, pues el dafio en tales eventos estaria en los limites
entre el dafo cierto y el eventual, dado que la oportunidad que puede tener un
enfermo de recuperar su salud es aleatoria, regularmente dificil de establecer
en términos porcentuales.

Se destacaqueladeterminacién delapérdidade laoportunidad no puede
ser una mera especulacion, es necesario que de manera cientifica quede
establecido cual eralaposibilidad real del paciente de recuperar su salud
0 preservar su vida, y que esa expectativa real haya sido frustrada por
omisiones o erradas acciones en la actuacion médica. En este aspecto
hay gue prestar la maxima atenciéon y no _resolver como pérdida de
oportunidad eventos en los cuales lo gue se presentan son dificultades
al establecer el nexo causal.

(...)

Ahora bien, se afirma que el hecho de que no se hubiera realizado un
diagnéstico mas temprano de la enfermedad, o de que la cirugia no se le
hubiera practicado, al menos, en la fecha en que lo recomendo el cardiélogo,
hicieron perder al paciente la oportunidad de obtener el restablecimiento pleno
de su salud. Sin embargo, esas afirmaciones se quedan en el marco de la mera
especulacion pues no existe ninguna prueba directa ni indiciaria que acredite
gue el paciente tenia posibilidades reales de recuperar su salud, sin que la
enfermedad le dejara secuelas, siempre gue la cirugia se le hubiera practicado
en los primeros dias de su ingreso al Hospital demandado, y menos, que en
el evento de existir tales posibilidades se pudiera establecer cuales eran
éstas en términos porcentuales 8384 '8

32 Como de hecho fueron denegadas en el caso concreto resuelto mediante el pronunciamiento en cita,
en el cual el analisis se centrd en establecer si existia, o no, vinculo causal entre la produccion del
paro cardiorrespiratorio que sufrié6 un menor de edad en fase de pos operatorio y la prestacion del
servicio médico que la parte demandante calificaba como negligente y errada en todas sus etapas; por
el contrario, el Hospital demandado adujo en su defensa que el referido paro fue una consecuencia
natural e inevitable de la grave enfermedad que aquejaba al paciente. La Sala consider6é que si bien
las pruebas testimonial y documental recaudadas en el proceso hacian evidente la ocurrencia de
irregularidades en la prestacion del servicio médico, no existia elemento acreditativo alguno que
permitiera construir un indicio en torno de la existencia de nexo causal entre el paro cardiorrespiratorio
que sufrio el menor en el pos operatorio y la irregular atencion que se le brind6 desde su llegada al
Hospital y en el acto quirGrgico propiamente dicho. Al contrario, la Sala estimd que obraban pruebas
en el expediente que confirmaban que el dafio constituy6 una secuela natural de la propia enfermedad,
la cual no pudo ser evitada por los médicos que lo asistieron y, en consecuencia —como se ha dicho—
fueron denegadas la pretensiones de la demanda, para lo cual se argumentd que la nocién de pérdida
de pérdida de oportunidad no puede ser empleada como sucedaneo de la prueba del vinculo causal
entre la falla y el dafio a reparar.

33 Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccién Tercera, Sentencia del 31 de
agosto de 2006; Radicacion nimero: 68001-23-31-000-2000-09610-01(15772).

34 Consejo de Estado, Seccion Tercera, sentencia del 7 de julio de 2011. Exp. 20.139.

% Consejo de Estado, sentencia de 14 de marzo de 2013, Exp. 23.632,
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Asi la cosas, de lo que se trata es de proteger la oportunidad que el paciente tiene
de recuperar la salud y evitar la concrecion del desenlace fatal — muerte, por lo cual
la garantia constitucional que recubre el derecho a la salud, otorga a los pacientes
el derecho a recibir atencién oportuna y eficaz - integridad en la prestacion del

servicio — acceso de manera oportuna, eficiente y de calidad.

- CASO CONCRETO

De acuerdo con lo manifestado en el libelo introductorio, los demandantes
manifiestan que el dafio causado obedecid a una falla en el servicio imputable a la
ESE Hospital Departamental San Vicente de Paul de Garzon - Huila, con ocasion a
la atencidn inicial prestada de manera equivocada en el servicio de urgencias al
menor Wilfor Andrés Méndez Beltran, la cual provoco - en su criterio- la pérdida de

uno de los testiculos del menor.

Por su parte, la Empresa Social del Estado sefialé que no existe responsabilidad
alguna, por cuanto, revisada la historia clinica y teniendo en cuenta que el
diagnéstico final realizado al menor Wilfor Andrés Méndez Beltran fue una torsion
testicular, se concluye que la consulta inicial generada a las 36 horas de evolucion
del cuadro clinico, exonera de cualquier posibilidad de rescate de ese 6rgano, y una
opcion valida de manejo de acuerdo a tal evolucidn es la aplicacidon de medidas

conservadoras como reposo y analgésicos, como lo realiz6 la entidad.

En ese orden de ideas, teniendo en cuenta lo alegado por las partes y las pruebas
gue se encuentran en el proceso, la Sala analizara si la entidad demandada es
responsable del dafio alegado por la parte demandante, debido al presunto mal
diagndstico del profesional en medicina que atendié al menor Wilfor Andrés Méndez

Beltran en el servicio de urgencias.

De lo probado en el proceso

De conformidad con las pruebas allegadas al proceso, se tienen por acreditados

los siguientes hechos relevantes:
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1. El 25 de abril de 2007, nacié Wilfor Andrés Méndez Beltran, cuyos padres
son Wilber Méndez Monje y Adriana Beltran Hernandez, de conformidad con
el registro civil de nacimiento.3¢

2. El dia 25 de diciembre de 2009, siendo las 22:36 horas, el menor Wilfor
Andrés Méndez Beltran fue atendido en el servicio de urgencias de la E.S.E.
Hospital Departamental San Vicente de Paul de Garzén — Huila, cuyo motivo
de consulta queda registrado en la historia clinica asi:

“Tiene los testiculos hinchados

Paciente con cuadro clinico de +/- 36 horas de evoluciéon consistente en edema
escrotal progresivo de predominio (...) dolor testicular por lo cual consulta, niega
fiebre, escalofrios u otro sintoma. No traumatismos.

(...)

Impresién Diagnostica:

Edema Escrotal

Orquitis

Plan:

1.Analagesico

2.l1buprofeno

3.Trimetopina.

Al menor le realizaron exadmenes de laboratorio: Proteina C Reactiva,
Hematologia, Nitritos, Glucosa, Cuerpos Cetobnicos, Urobilindgeno,
Bilirrubina, Sedimento Urinario, Células Epiteliales Bajas, Bacterias,
Leucocitos, Hematies, siendo las 11:49:25 pm”3’

3. Eldia 27 de diciembre de 2009, siendo las 13:54:02, el menor Wilfor Andrés
Méndez Beltran ingres6 al servicio de urgencias de la E.S.E. Hospital
Departamental San Vicente de Paul, con la siguiente descripcion:

“dolor en los testiculos y cuadro clinico de 3 dias de edema y eritema de ambos
testiculos, dolor del testiculo izquierdo, no fiebre, no vomito, no sintomas urinarios,
deposiciéon normal. Recibe desde hace 2 dias ibuprofeno y otro farmaco no
recordado.

Diagndstico: Torsion de testiculo

Orquitis, Epidemitis y Orquiepidimitis sin abceso
Dolor, no especificado

Dolor testicular izquierdo principal

Indicaciones médicas: Valoracion por cirugia general
Doppler testicular®®

4. El dia 28 de diciembre de 2009, en la E.S.E. Hospital Departamental San
Vicente de Paul Garzén - Huila se le realiz6 al paciente Doppler testicular,
con equipo de tiempo real y transductor lineal multifrecuencia de alta
frecuencia.

“Opinion: Hallazgos que pudieran corresponder con torsion testicular izquierda.
Sugiero correlacionar con examenes de laboratorio para definir conducta. Si es
posible repetir Doppler testicular con ecégrafo que tenga transductor lineal con
frecuencia mayor de 10 Mhz.

3 FI. 32 expediente principal.
37 FI. 8-11 expediente principal
38 Fls. 5-6 expediente principal.
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Nota: Cabe sefalar que el Doppler color en nifios pequefios no presentan alta
sensibilidad para valorar la circulacion testicular.”®®

5. EIl 28 de diciembre de 2009, siendo las 11:20 p.m. el doctor Diego Tovar
médico del servicio de urgencias remiti6 al menor Wilfor Andrés Méndez
Beltran a la Clinica Medilaser, con el fin de realizarle cirugia pediatrica. En
la historia clinica se sefialo:

“Paciente quien persiste con cuadro clinico de ingreso: fue valorado por el
cirujano quien considera que puede cursar con orquitis vs torsion testicular
izquierdo, solicitando asi Doppler testicular que evidencia hallazgos que
puede corresponder a una torsion testicular izquierdo, que no es concluyente,
pero es sugestivo por lo que se requiere realizar estudio con ecografia de alta
resolucion’°

6. EI 29 de diciembre de 2009, el menor Wilfor Méndez Beltran fue intervenido
quirargicamente en la Clinica Medilaser, el cual se dej6 sentado en informe
lo siguiente:

“Pre- Operatorio: Torsion testicular izquierdo

Cirugia 1. Orquidectomia izquierda

Cirugia 2. Fijacion testicular derecha

Hallazgo Operatorio: Torsiébn completa del corddén espermatico izquierdo con
necrosis testicular izquierda. Testiculo derecho sano.

Procedimiento: Ligadura transfixiante y seccion del corddn izquierdo, extraccion
del testiculo izquierdo. Fijacion del testiculo derecho.”*

7. Historia clinica de la atencion prestada a Wilfor Andrés Méndez Beltran en
la E.S.E. Hospital Departamental San Vicente de Paul y la Clinica
Medilaser.*?

8. EI 16 de agosto de 2012, el doctor José Manuel Orozco Martinez, rindi6 el
siguiente testimonio:*

“(...) A groso modo tengo conocimiento sobre el caso mencionado con un menor
gue perdio, se le hizo una orquitodectomia. Yo hice la primera atencion a urgencias
la madre del menor manifiesta un cuadro clinico de por los menos 36 horas de
evolucién de dolor y edema escrotal, por tiempo de evolucion y teniendo en cuenta
que un testiculo sin circulacién dura méaximo 6 horas viable pienso que estaria
cursando una posible orquipedimitis por su tiempo de evolucién por lo que inicio
manejo con analgésicos y antibidticos, se le explicé a madre y signos de alarma,
aceptando y entendiendo lo explicado en el momento. Posterior a esto reingresa
paciente, es atendido nuevamente en urgencias donde por persistencia de los
sintomas es valorado por cirugia general quien considera cuadro de torsién
testicular y decide remitir a tercer nivel donde realizan la extraccion del testiculo,
gue yo sepa eso fue lo que paso.

(...) PREGUNTADO: De acuerdo con lo narrado por usted anteriormente, si
supuestamente el menor WILFOR MENDEZ BELTRAN, presentaba un cuadro
clinico de evolucién de 36 horas y sequn lo dicho por usted ante una eventual
torsién testicular se dispone de 6 horas para procedimiento, ¢,porque se procedid

39 F|. 7 expediente digital.

40 F1.27-28 expediente principal

41 FI. 31 expediente principal.

42 F1. 104-161expediente principal.
43 Fls. 190-191 expediente principal.
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unicamente a formular Advil Children y Trimetropin? Sencillamente ya el testiculo
no era viable, en caso de presentar ese diagndstico, ya el testiculo no era viable
por la explicacion que anteriormente hice y sospeché de una orquipedimitis por lo
también expuesto por el tiempo de evolucion y leucocitosis en el cuadro hematico,
gue el manejo para esa patologia es con analgésicos y antibiéticos que fue lo que
ordené. PREGUNTADO: Sin embargo, en la historia clinica y en la hoja de
atencion de urgencias de aquella noche de 25 de diciembre de 2009, cuando fuera
atendido el nifio WILFOR ANDRES MENDEZ BELTRAN por usted, dice que no
presentan otros sintomas ni traumatismos, a que se refiere cuando expone lo
antes sefialado? CONTESTO: Lo que intento al preguntar esto es descartar un
evento trauméatico (un trauma testicular) que haya provocado el cuadro clinico del
paciente. PREGUNTADO: Si es como usted ha afirmado y ante el diagndstico que
ha expuesto, porque no se ordené inmediatamente la atencion de un pediatra y se
ordend del Doppler testicular? CONTESTO: No solicité valoracion por el servicio
de pediatria, primero porque no es una patologia competente de esta
especialidad, sequndo mi sospecha clinica era sobre una orquipedimitis, no crei
pertinente. Por otro lado, lo de ordenar el doppler testicular, esas horas de la
noche no hay servicio de radiologia disponible en el hospital, en caso que fuera
necesario. PREGUNTADO: ¢En la misma historia clinica a que nos hemos
referido no hace alusién sobre orquipimitis y Gnicamente se limita a sefialar la
presencia de la evolucion de un edema, porque se omite indicar tales términos en
la historia? CONTESTO: Por lo anteriormente expuesta en la enfermedad actual,
segun la historia clinica no se colocan diagnésticos solo los signos y sintomas
relatados por el paciente o acudiente, si no estoy mal se coloca el diagndstico
donde corresponda en la historia clinica. PREGUNTADO: De acuerdo con lo
manifestado por la sefiora Adriana Julieth Beltran Hernandez, madre del menor
Wilfor Andrés Méndez Beltran, ¢ usted le recomenddé una vez recetado el menor
gue volviera en 36 horas segin como siguiera el menor, que puede decirnos al
respecto? CONTESTO: Con respecto a esto se lo comuniqué al dar egreso al
paciente al explicarle las recomendaciones y signos de alarma, con el fin de hacer
seguimiento a su patologia y vigilar su evolucion. PREGUNTADO: De acuerdo con
lo narrado por usted, supuestamente el testiculo izquierdo del menor Wilfor Andrés
Méndez, ya se encontraba afectado al momento de la primera valoracion, que tan
urgente es a partir de ese momento la cirugia si es como dice tenia torsion
testicular. CONTESTO: Ya explique anteriormente que el tiempo de evolucion no
sospeché una torsion testicular, la orquipedimitis también produce un dolor
intenso, por otro lado ya no es emergencia la realizacion de la cirugia en dado
caso que se hubiera diagnosticado en ese instante, dado que después de 6 horas,
el testiculo no es viable y si se hubiese dejado progresar el curso natural de ese
testiculo era la reabsorcion de este no va a comprometer la vida del paciente, ni
su futura vida sexual y necesidad de procreacion, la emergencia es para tratar de
salvar ese testiculo durante las 6 primeras horas. PREGUNTADO: La sefiora
Adriana Julieth Beltran Hernandez madre del menor Wilfor Andrés Méndez
Beltran, ha dicho que en ningin momento informo a usted sobre la evolucion de
36 horas de evolucién. CONSTESTO: Con todo respeto que se merece la madre
del paciente, yo escribo en la historia clinica lo que ella me ha informado y ella
menciond un cuadro clinico que inicié desde la mafiana del dia anterior que eso
aproximadamente da para las 36 horas, asi que no entiendo porque me estan
preguntando eso. PREGUNTADO: Como se explica que, si no tiene repercusiones
a futuro un cuadro clinico como el que presentaba el menor Wilfor Andrés Méndez
Beltran, el médico que le atendié nuevamente ante el dolor persistente decide
enviarlo inmediatamente para la Clinica Medilaser a fin de que le practique la
cirugia que para el caso es pertinente. CONTESTO: Dado la persistencia de los
sintomas y el diagnostico ecografico de torsién testicular y la no disponibilidad en
su momento de la especialidad correspondiente para esta intervencion que es
urologia por eso se decide remitir. PREGUNTADO: Definitivamente de acuerdo
con su narracién, supo usted desde el primer momento, cual era el clinico del
menor, que padecia el menor en ese momento. CONTESTO: Si desde que lo
atendi por el servicio de urgencias y vuelvo y repito por el tiempo de evolucion mi
sospecha clinica fue de una orquitis y en lo Gltimo que podria haber pensado dada
la evolucion hallazgos clinicos era de una torsion testicular.”
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9. De igual manera, rindieron testimonios los sefores Gustavo Ramos Pefia y
Nury Stella Hernandez Reyes, abuelos del menor Wilfor Andrés Méndez
Beltran y convivian con el menor en la época de los hechos, quienes
coincidieron en manifestar que en horas de la noche del 25 de diciembre de
2009, el nifio se quej6é de dolor en los testiculos, en razon de lo cual
procedieron a llevarlo al servicio de urgencias, siendo atendido
aproximadamente a las 10:30 de la noche. Afirman que el médico manifestd
que el nifio tenia un virus y si persistia el dolor lo regresara al ente

hospitalario.**

10. El dia 16 de junio de 2015 el doctor Yair Cadena Gonzélez, urdlogo pediatra
de la Universidad Nacional de Colombia dio respuestas al cuestionario

enviado por el juzgado asi:

“a. Si los procedimientos realizados en la ESE Hospital Departamental San
Vicente de Paul de Garzoén (H, eran los indicados de acuerdo al cuadro clinico
del paciente y los protocolos aceptados para estos casos.

R/=Al revisar la historia clinica, el paciente llega con un cuadro de 36 horas de
dolor testicular bilateral, ante lo cual hay diagnésticos diferenciales entre los que
estan principalmente la torsién testicular. Ahora de presentarse una torsion
testicular con 36 horas de evolucién al momento del ingreso como esta registrado
en la historia clinica, es muy poco probable que una intervencién quirargica
inmediata pudiera haber cambiado el desenlace final de pérdida testicular. En
algunos casos cuando hay diagnéstico de torsién testicular y el tiempo de
evolucién es prolongado como fue el caso de este paciente una conducta puede
ser esperar la evolucion con medidas locales y posteriormente realizar la fijacion
testicular contralateral. De todo lo anterior podemos concluir que los
procedimientos realizados estuvieron indicados segun la edad del paciente el
cuadro clinico y sobre todo el tiempo de evolucion.

b. Si la atencién brindada al paciente se realiz6 dentro de los estandares de
oportunidad sefialados por el Ministerio de Proteccién Social.

R/= Revisando la historia clinica del paciente la atenciéon fue brindada con
oportunidad adecuada al momento del ingreso del paciente a la institucion de
salud.

c. Si el personal que brind6 la atencibn médica al paciente era calificado de
acuerdo a los estandares fijados por el Ministerio de Proteccion Social

R/= El personal que brindd la atencion es un médico graduado por lo tanto
cumple los estandares de atencion primaria.

d. Si los casos de torsion testicular son frecuentes en la edad del paciente.

R/= Los casos de torsion testicular no son los méas frecuentes en la edad del
paciente.”®

44 Fl. 193-196 cdno. Ppal.
45 FI. 244-245 cdno. Ppal.
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Del Dafio

El articulo 90 constitucional dispone que el Estado respondera patrimonialmente
por los dafios antijuridicos que le sean imputables, causados por la accion o la
omision de las autoridades publicas. Esta responsabilidad del Estado se hace
patente cuando se configura un dafio, el cual deriva su calificacion de antijuridico
atendiendo a que el sujeto que lo sufre no tiene el deber juridico de soportar el

perjuicio, tal como ha sido definido por la jurisprudencia del Consejo de Estado.

Los elementos que sirven de fundamento a la responsabilidad son esencialmente
el dafio antijuridico y su imputacién a la administracion, en la cual debe acreditarse
la relacion entre la conducta y el dafio y la razén por la cual las consecuencias de

esa afectacion deben ser asumidas por el Estado.

Asi las cosas, estima este Tribunal que se encuentra plenamente probado el
dafio como primer elemento de la responsabilidad extracontractual del Estado,
toda vez, que las piezas procesales analizadas no fueron controvertidas por la
parte demandada y otorgan plena validez respecto de la acreditacion del dafio
que se concretd en la ligadura transfixiante seccién del codon izquierdo, extraccion
del testiculo izquierdo*®, debido a la torsién testicular sufrida, generandole una

afectacion al menor Wilfor Andrés Méndez Beltran.

Ahora bien, establecida la existencia del dafio es necesario verificar si resulta
antijuridico y, si el mismo es imputable factica y juridicamente a la ESE Hospital

Departamental San Vicente de Paul de Garzon - Huila.

De la imputacion

El Juez de primera instancia negd las pretensiones de la demanda, en
consideracion a que no encontré acreditado que la entidad demandada hubiere
incurrido en falla del servicio. Para ello, tuvo en cuenta las conclusiones de la
prueba pericial conforme a la cual los procedimientos realizados al menor Wilfor
Andrés Méndez Beltran estuvieron indicados segun la edad del paciente, el cuadro
clinico y el tiempo de evolucién. Record6 que quien pretenda que en el proceso se

declare la respectiva consecuencia juridica, tendra que probar entonces todos los

46 F1. 111 expediente principal.
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elementos que se encuentren en el supuesto de hecho, conforme lo consagra el
articulo 167 del C.G.P.

Por su parte, el apoderado de la parte demandante en la apelacion manifiesta su
inconformidad respecto de los argumentos expuestos por el A quo. A ese respecto,
indica que el a quo extrajo elementos sutiles de la declaracion del médico José
Manuel Orozco Martinez, tratante inicial por urgencias del menor perjudicado y no
recogié aspectos relevantes que por su caracter de confesion permite colegir que
hubo falla médica por negligencia en la prestacion del servicio médico por error de

diagndstico al no apoyarse en un especialista pediatrico.

Previamente a determinar en el caso concreto si hubo equivocacion en el
diagnéstico y tratamiento realizado, y si ello fue asi, si fue la causa eficiente para la
produccion del dafio padecido por los actores, la Sala deberd hacer unas
precisiones acerca de la prueba pericial decretada en el proceso y del testimonio
rendido por el médico tratante que prestod sus servicios de manera inicial al menor

Wilfor Andrés Méndez Beltran.

Sobre la valoracion del dictamen pericial, el Consejo de Estado ha considerado*’:

“Solo al juez, en consecuencia, corresponde apreciar cudl es la fuerza de
conviccién que debe reconocerle al dictamen, sin que esté obligado a
aceptarlo cuando no retina los requisitos legalmente exigidos para su validez
y eficacia. Una sujecién absoluta, inopinada y acritica respecto de la pericia
convertiria al juez en un autémata y a los peritos en verdaderos decisores de
la causa.

“Ahora bien, la doctrina ha sostenido que es necesario que el dictamen
pericial, para ser apreciado por el Juez relna una serie de requisitos de fondo
o de contenido para poder ser valorado, entre ellos los siguientes:

f) Que el dictamen esté debidamente fundamentado. Asi como el testimonio
debe contener la llamada ‘razén de la ciencia del dicho’, en el dictamen debe
aparecer el fundamento de sus conclusiones. Si el perito se limita a emitir su
concepto, sin explicar las razones que lo condujeron a esas conclusiones, el
dictamen careceré de eficacia probatoria y lo mismo sera si sus explicaciones
no son claras o aparecen contradictorias o deficientes. Corresponde al juez
apreciar este aspecto del dictamen y (...) puede negarse a adoptarlo como
prueba si no lo encuentra convincente y, con mayor razén, si lo estima
inaceptable (...).

‘g) Que las conclusiones del dictamen sean claras, firmes y consecuencia
l6gica de sus fundamentos... puede ocurrir también que el juez no se
encuentre en condiciones de apreciar sus defectos, en cuyo caso tendra que
aceptarla; pero si considera que las conclusiones de los peritos contrarian
normas generales de la experiencia o hechos notorios o una presuncion de

47 Consejo de Estado, Seccion Tercera, sentencia del 5 de junio de 2008, Exp. 15911. M.P. Dr. Mauricio Fajardo Gomez.
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derecho o0 una cosa juzgada o reglas elementales de la l6gica, o que son
contradictorias o0 evidentemente exageradas o inverosimiles, o que no
encuentran respaldo suficiente en los fundamentos del dictamen o que estan
desvirtuadas por otras pruebas de mayor credibilidad, puede rechazarlo ...

‘h) Que las conclusiones sean convincentes y no parezcan improbables,
absurdas o imposibles (...) no basta que las conclusiones sean claras y
firmes, como consecuencia légica de sus fundamentos o motivaciones,
porque el perito puede exponer con claridad, firmeza y lbogica tesis
equivocadas. Si a pesar de esa apariencia, el juez considera que los hechos
afirmados en las conclusiones son improbables, de acuerdo con las reglas
generales de la experiencia y con la critica l6gica del dictamen, este no sera
convincente, ni podré otorgarle la certeza indispensable para que lo adopte
como fundamento exclusivo de su decision ...

) Que no existan otras pruebas que desvirtuen el dictamen o lo hagan
dudoso o incierto. Es obvio que si en el proceso aparecen otras pruebas que
desvirtden las conclusiones del dictamen o al menos dejen al juez en
situacion de incertidumbre sobre el mérito que le merezca, luego una critica
razonada y de conjunto, aquél no puede tener plena eficacia probatoria”™®.

Respecto de la prueba pericial corresponde al juez resolver sobre la procedencia
del dictamen y, una vez lo decreta, determinar los puntos sobre los cuales versara
el concepto. El inciso quinto (5°) del articulo 226 del Cédigo General del Proceso

sefala:

ART.226.- PROCEDENCIA. La prueba pericial es procedente para verificar
hechos que interesen al proceso y requieran especiales conocimientos cientificos,
técnicos o artisticos.

Todo dictamen debe ser claro, preciso, exhaustivo y detallado; en él se explicaran
los exdmenes, métodos, experimentos e investigaciones efectuadas, o mismo
gue los fundamentos técnicos, cientificos o artisticos de sus conclusiones.

(...)"

Conforme lo anterior, el juez no se encuentra amarrado a tener en cuenta las
conclusiones efectuadas en un dictamen pericial, sino que este debe ser analizado
en su conjunto como parte del acervo probatorio, de acuerdo con las reglas de la

sana critica, dandole el valor que corresponda.

Teniendo en cuenta lo expuesto, considera la Sala que el dictamen pericial rendido
dentro de la actuacion es demasiado breve, escueto en cuanto a su contenido, toda
vez que no se hizo mayor esfuerzo para explicar detalladamente el procedimiento

clinico que debia aplicarse al paciente, en qué consistia la torsion testicular, cudl

48 QOriginal de la cita: “DEVIS ECHANDIA, Hernando, Teoria general de la prueba judicial, Tomo
segundo, Temis, Bogota, 2002, pp. 321-326".
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era la incidencia de tales diagndsticos diferenciales a fin de ilustrar al juzgador la
diferencia entre el diagndstico inicialmente dado y la torsion testicular resultante.

En ese orden, contrario a lo argumentado por el A quo, la prueba pericial no resulta
suficiente para concluir de manera definitiva que la conducta asumida en el primer
ingreso del pequefio paciente Wilfor Andrés Méndez Beltran al Hospital
Departamental San Vicente de Paul hubiera el mas pertinente dadas las
condiciones de signos y sintomas que padecia, motivo por el cual, el dictamen sera

analizado de manera conjunta con las demas pruebas allegadas al sub judice.

En cuanto al testimonio rendido por el médico José Manuel Orozco Martinez, en
criterio de la Sala, se trata de una declaracion cuya objetividad queda en entredicho,
teniendo en cuenta que tiene interés directo en las resultas del proceso, dado que
fue quien atendid al paciente de manera inicial en el servicio de urgencias de la
E.S.E. Hospital Departamental San Vicente de Paul, habiendo determinado una
conducta médica y un tratamiento al menor, estableciendo un diagndéstico que se
demanda como errado, en razon de lo cual, sera analizado con cierto mayor rigor

por parte de esta Corporacion.

En este orden de ideas, estudiado en su conjunto el material probatorio que reposa

dentro del expediente se concluye que:

0] El 25 de diciembre de 2009 el menor Wilfor Andrés Méndez Beltran ingreso
al servicio de urgencias de la ESE Hospital Departamental San Vicente de
Paul a las 22:36 p.m. con cuadro clinico de +/- 36 horas, con edema escrotal
y dolor en los testiculos, dejando registrada la siguiente impresion
diagnodstica: “Edema ecrotal y Orquitis viral”. Se le dio salida el 26 de
diciembre de 2009 a las 00:25 horas.

(i) El 27 de diciembre de 2009, el paciente ingres6 nuevamente al servicio de
urgencias de la ESE San Vicente de Paul, cuadro clinico de 3 dias de edema
y eritema de ambos testiculos, dolor del testiculo izquierdo. Siendo
diagnosticado con torsidén testicular izquierda, lo remitieron a entidad
hospitalaria de Il Nivel para cirugia pediatrica.

@) ElI 29 de diciembre de 2009 en la Clinica Medilaser, intervinieron
guirargicamente al menor Wilfor Andrés Méndez Beltran, realizadndole una

orquidectomia izquierda y fijacidn testicular derecha, consistente en ligadura
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trasfixiante y seccion del corddn izquierdo, extraccion del testiculo izquierdo.
Fijacion del testiculo derecho.

Conforme lo anteriormente expuesto, en consideracion de esta Corporacion resulta
evidente que desde el ingreso del paciente al servicio de urgencias del Hospital San
Vicente de Paul de Garzoén el 25 de diciembre de 2009, en horas de la noche llego
con la torsion testicular, padecimiento que no fue considerado en manera alguna
por el médico tratante que ordend su salida pocas horas después haciendo
advertencias a la madre sobre sefiales de alarma. Debe observarse que la orden
de salida del paciente se hizo sin haber efectuado un minimo de estudios a efectos
de establecer el diagndstico a partir del cual determinar el tratamiento médico a
instalar; maxime cuando podian presentarse diagndsticos diferenciales. A juicio del
médico se trataba de una orquiepididimitis por ello ni siquiera considerd la
posibilidad de una torsién testicular dado el tiempo de evolucion del dolor en el
paciente. Sin embargo, el paciente retorné pocas horas después al mismo centro
hospitalario con la misma sintomatologia de dolor, solo que en esta ocasion al
menor le fue realizado un examen — doppler — que permitié confirmar el diagndstico
de la torsion testicular izquierda habiendo sido remitido a un centro hospitalario de

tercer nivel con el servicio de cirugia pediatrica.

Esto demuestra que la atencion brindada al menor Wilfor Andrés no fue oportuna
ni diligente y dado que el médico que presto la atencion médica no tenia ninguna
especialidad en urologia o en pediatria ha debido apoyarse en los medios
diagnésticos, esto es, esos examenes complementarios, pruebas o técnicas
utilizadas por los médicos ya sea para confirmar o descartar el diagnostico de una
determinada enfermedad, que en el caso concreto el examen més especifico era el

doppler testicular que le hicieron en el segundo ingreso.

La anterior circunstancia permite evidenciar claramente la falla del servicio médico
por error en el diagnéstico por parte del médico tratante en el servicio de urgencias
de la entidad hospitalaria demandada el dia 25 de diciembre de 2009. A ese
respecto, la Sala debe precisar que el error en el diagndstico devino de la omision
de ordenar un examen que hubiera permitido esclarecer lo que estaba padeciendo
el niflo Wilfor Andrés dados los diagndsticos diferenciales que se podian dar frente
a la sintomatologia del paciente. De otra parte, la Sala debe reprochar lo sucedido
en el caso concreto dado que el examen que se debia llevar a cabo — doppler

testicular- podia ser llevado a cabo en la entidad hospitalaria demandada, por lo
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que menos entendible resulta que, disponiendo de los recursos tecnolédgicos para
determinar con precision el padecimiento del menor no lo hubiera hecho, causando

con ello un dafo antijuridico que le resulta imputable a la entidad demandada.

Definido lo anterior, la Sala debe analizar si de haber recibido el paciente una
atencién médica oportuna y adecuada a la patologia padecida, se hubiera evitado
la pérdida de su testiculo izquierdo o si, por el contrario, cuando Wilfor Andrés
Méndez Beltran acudié a la ESE Hospital San Vicente de Paul ya era tardio el
tratamiento quirdrgico e inevitable el dafio en cuanto a la pérdida de su testiculo

izquierdo.

Para resolver este punto, esta Corporacion observa que de acuerdo con la historia
clinica, se registra que el paciente ingreso con un cuadro clinico de +/- 36 horas de
evolucién; sin embargo, la abuela del menor afirma en su testimonio que ello no es
cierto, por cuanto apenas el menor presentd la inflamacién en las horas de la noche
del 25 de diciembre fue inmediatamente trasladado por sus padres al hospital
departamental San Vicente de Paul, siendo atendido aproximadamente a las 10:00
pm de la noche. Respecto de este testimonio, la Sala debe hacer precision sobre
el rigor con el cual debe ser considerado dado que de igual manera tiene interés en
las resultas del proceso en razon de su estrecho parentesco con los demandantes.
Dicho lo anterior, esta Corporacion, aplicando las reglas de la experiencia,
atendiendo la edad del menor cuando fue llevado a la consulta (2 afos de edad),
asi como el diay la hora (noche del 25 de diciembre) se considera que son indicios

serios y contundentes que los padres apenas observaron la inflamacién y
atendiendo la manifestacion de dolor del infante lo trasladaron de inmediato a recibir
la atencibn médica que requeria. Es asi que la Sala excluye el argumento de
negligencia de los progenitores que fue planteada por la entidad demandada. Para
la Sala, la negligencia evidente y demostrada radica en la entidad hospitalaria que
disponiendo de los medios para establecer con exactitud el diagnéstico del
padecimiento del nifio, se abstuvo de hacerlo causandole un dafio antijuridico que

debe ser resarcido.

A pesar de lo anterior, no existe prueba alguna que con certeza permita establecer
cuanto tiempo transcurrio desde la ocurrencia de la torsion del testiculo al momento
que los padres observaron al menor — segun la abuela al momento de empijamarlo
para dormir —y se produjo su traslado al hospital. Pudieron haber transcurrido varias

horas, circunstancia que resulta relevante en tanto que en el proceso se acredito
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que la cirugia de urgencias se debe hacer en las primeras 6 horas de la
sintomatologia, por cuanto, después de ese término se pierde el testiculo*®.

La anterior situacion dificulta establecer de manera precisa los limites temporales
para el tratamiento de la torsion testicular, dentro de los cuales existe la posibilidad
de superar los efectos negativos del mismo. Sin embargo, lo que puede concluirse
es gque a ese lapso del cual no se tiene certeza se unio — con toda certeza- las horas
transcurridas entre el ingreso del nifio Wilfor Andrés Méndez al hospital el dia 25
de diciembre de 2009, la orden de su salida en la madrugada del 26 de diciembre,
su reingreso el 27 de ese mismo mes y afio hasta que se le efectud la cirugia para
la extirpacion definitiva de su testiculo izquierdo — orquiectomia izquierda — y la

fijacion de su testiculo derecho. Todo ese tiempo suma mucho mas de 36 horas.

Se precisa que si bien es cierto se indicé en la historia clinica que se cuenta con un
tiempo de seis (6) horas una vez surgen los sintomas de torsion testicular para
intervenir al paciente con el fin de salvar el érgano, no obstante, no hay nada que
lo confirme, por lo menos no se prueba en el expediente. De igual manera, el
diagnéstico inicial claramente errado le impidio la oportunidad al menor de una
intervencién inmediata. Llama la atencién de la Sala que se manifieste tanto en el
dictamen pericial como por parte del médico José Manuel Orozco Martinez que en
la edad del paciente es poco probable que se presente una torsion testicular, para
justificar la orquitis como diagnadstico, pues ninguno explicé de manera cientifica la
razén por la cual no era probable la torsién testicular en nifios de 2 afos, lo que

finalmente si ocurri6 como quedd debidamente acreditado.

Asi las cosas, en criterio de esta Corporacion y de acuerdo con el material
probatorio recaudado, se tomara como término dentro del cual debia tomarse la
decision de una intervencion quirdrgica al paciente para tratar la torsion testicular,
el momento que ingreso al servicio de urgencia por primera vez, esto el 25 de
diciembre de 2009 a las 22:36 horas. Asi, el resultado favorable o no de la
intervencion quirdrgica estaria totalmente desligado de la atencion médica
inicialmente recibida, y solo dependeria del estado real de la patologia, dado que
la responsabilidad del centro hospitalario demandado radicaba en la diligencia en
la prestacién del servicio de salud, pues la inmediatez del tratamiento era

determinante para evitar la extirpacion del testiculo.

43 FI. 115 expediente principal.
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Es pertinente recordar lo que ha establecido la jurisprudencia constitucional®® en
cuanto a la prestacion en el servicio de salud que han sido ordenadas por un
meédico tratante, entre las cuales se encuentra el diagnostico, los tratamientos y
examenes, adquieren un caracter fundamental respecto del paciente, al estar
basadas y determinadas a partir del criterio cientifico y objetivo del profesional, para
resguardar el derecho a la salud, pues es el profesional de la medicina el
competente para indicar el tratamiento necesario para proteger o recuperar la salud
del paciente, circunstancia que no ocurrid6 por parte de la ESE Hospital
Departamental San Vicente de Paul dado que no se le dio un diagnostico correcto
a la patologia sufrida por el menor, pues no se evidencia un minimo esfuerzo en
descartar que no podia ser una torsion testicular sino que indudablemente era una

orquitis, lo que indiscutiblemente no ocurrid.

En este orden de ideas, considera la Sala que contrario a lo argumentado por el
juez de primera instancia, las pruebas si muestran el incumplimiento por parte de
la ESE Hospital San Vicente de Paul, la cual era la de dar el diagndstico pertinente
0 en su defecto utilizar todos los medios a su alcance para lograrlo y adelantar el
consecuente tratamiento. Aunque en materia médica siempre se aduce que tales
obligaciones son de medio y no de resultado, pues la medicina no es una ciencia
exacta, ellas, en cualquier caso, imponen al profesional el deber concreto de actuar

con pericia, diligencia y cuidado, de conformidad con su especialidad y recursos.

Sobre este aspecto, el Consejo de Estado®! ha insistido en que lo que se exige a
las entidades que tienen a su cargo la prestacion de los servicios médicos no es
evitar la muerte o la lesion del paciente, porque los resultados no dependen
exclusivamente de la conducta médica; pero si se les demanda aplicar todo el
conocimiento y desplegar con diligencia toda la actividad requerida para recuperar

la salud del enfermo, asi finalmente este resultado no se obtenga.

En consecuencia, la conclusion a la que se arriba la Sala en la presente causa,
permite establecer que existe responsabilidad del Estado, por la falla en el servicio

médico asistencial prestado al menor Wilfor Andrés Méndez Beltran en la ESE

50 T-563/2013

51 CONSEJO DE ESTADO. SALA DE LO CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO. SECCION TERCERA. Consejero
ponente: JESUS MARIA CARRILLO BALLESTEROS. Bogota D.C., abril veintiséis (26) de dos mil dos (2.002).
Radicacion numero: 05001-23-26-000-1992-0861-01(13675)
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Hospital Departamental San Vicente de Paul, por el error en el diagnostico dado, lo
que le impidio tener la oportunidad de ser intervenido quirdrgicamente por la torsion
testicular sufrida, pues, sin duda alguna existié una inocultable negligencia médica,
lo que generd un inadecuado tratamiento provocando la pérdida parcial del érgano,
por la tardanza en la determinacion del diagndstico. En razén de lo cual, se deberéa
revocar la sentencia de primera instancia dictada por el Juez Quinto Administrativo

Oral de Neiva.

A continuacion, la Sala procede a estudiar lo pertinente para la tasacion de los

perjuicios morales y del dafio a la salud.

Indemnizacion de perjuicios

Para la determinacion de perjuicios morales y por dafio a la salud, la Sala debe
indicar que, pese a que no existe dictamen médico legal para establecer las
secuelas de la lesion, que — dicho sea de paso — no necesariamente tienen que
existir, no se puede desconocer que si hubo una lesion, que como consecuencia
de ella el demandante padecio de dolor no solamente fisico sino moral por no sentir
sus drganos completos como sus testiculos, por la incomodidad de tener uno solo,
dado que el testiculo izquierdo le fue extraido, lo que justifica que sea debidamente

indemnizada.

Perjuicios morales

Tal como lo ensefia el Consejo de Estado, para el reconocimiento de los perjuicios
morales en cabeza de la victima, se aplican las reglas de la experiencia conforme
a las cuales se presume que la lesién afecta a la victima directa y asimismo a sus
padres. Adicionalmente, obran dentro del expediente los testimonios de personas
cercanas a la familia®?>, como son las testigos Nury Stella Hernandez Reyes y
Gustavo Ramos, quienes dan cuenta de la afectacion que la lesién de Wilfor Andrés

Méndez Beltran produjo en sus padres.

Para demostrar el dafio moral de los parientes del afectado, la posicion
jurisprudencial del Consejo de Estado ha sido pacifica sosteniendo que basta la

acreditacion del parentesco para inferir el dafio moral, por cuanto: a) la presuncion

52 Ver cuaderno ppal, folios 193 al 196
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de los perjuicios morales causados a los parientes de la victima del dafio no la
sustenta el tipo de lesion, sino la lesion misma, y b) al causar dolor a una persona,
genera, por la misma naturaleza humana, afliccién a las personas mas préximas.>3
El tipo de lesion, se concluyo, es util para determinar la intensidad del dafio y es
relevante para la graduacion del perjuicio. En tal sentido, se precisa a la entidad
demandada que s6lo con la acreditacion del parentesco de los padres del menor
se infiere que sufrieron moralmente por el dafio ocasionado a Wilfor Andrés Méndez

Beltran.

Si bien los montos de los perjuicios se encuentran estipulados en una tabla del
Consejo de Estado, los cuales determinan el valor a indemnizar de acuerdo a cada
caso, se recuerda que en el sub lite no se encuentran los dias de incapacidad dada
con ocasion de la extraccion del testiculo izquierdo del menor, ni tampoco el
porcentaje de la pérdida de capacidad por la lesion sufrida, en razén de lo cual la
Sala lo estimara para liquidar el perjuicio moral en veinte (20) salarios minimos
legales mensuales vigentes para Wilfor Andrés Méndez Beltran y veinte (20)
salarios minimos legales mensuales vigentes para sus padres Adriana Julieth

Beltran Hernandez y Wilber Méndez Monje.

Por dafio a la salud, la Sala los estima a favor de la victima directa en treinta (30)
salarios minimos legales mensuales vigentes a la fecha de ejecutoria de esta

sentencia.

Perjuicios materiales

En relacién con esta tipologia de perjuicios, la parte actora no alleg6 al proceso
prueba alguna que permita determinar su existencia, por lo que no hay lugar a

imponer condena por los mismos.

- COSTAS

La Sala se abstendra de condenar en costas a la parte demandada, habida
consideracion que hecha la evaluacién que ordena el articulo 171 del CCA,
modificado por el Art. 55 de la Ley 446 de 1998, no se encuentra conducta que lo

amerite.

53 Consejo de Estado. Radicacion nimero: 19001-23-31-000-1997-04001-01(19836)
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En mérito de lo expuesto, el TRIBUNAL CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO DEL
ARCHIPIELAGO DE SAN ANDRES, PROVIDENCIA Y SANTA CATALINA

administrando justicia en nombre de la Republica y por autoridad de la ley,

V.- FALLA

PRIMERO: REVOQUESE la sentencia de fecha 18 de octubre de 2017, proferida
por el Juzgado Quinto Administrativo Oral de Neiva por las razones expuestas en

precedencia, y en su lugar:

1. DECLARASE administrativamente responsable a la ESE Hospital
Departamental San Vicente de Paul de Garzon, Huila, por la falla en el

servicio de salud prestado a Wilfor Andrés Méndez Beltran.

2. Como consecuencia de la anterior declaracion, CONDENESE a la ESE
Hospital Departamental San Vicente de Paul de Garzon, Huila, a reconocer

y pagar, a titulo de indemnizacién por perjuicios morales a:

(1) Wilfor Andrés Méndez Beltran, la suma equivalente a veinte (20)
salarios minimos legales mensuales vigentes a la fecha de ejecutoria
de esta sentencia.

(i) Adriana Julieth Beltran Hernandez, la suma equivalente a veinte (20)
salarios minimos legales mensuales vigentes a la fecha de ejecutoria
de esta sentencia.

(i)  Wilber Méndez Monje, la suma equivalente a veinte (20) salarios
minimos legales mensuales vigentes a la fecha de ejecutoria de esta

sentencia.

3. CONDENESE a la ESE Hospital Departamental San Vicente de Paul de
Garzén, Huila, a reconocer a reconocer y pagar, por concepto de
indemnizacioén por dafio a la salud a Wilfor Andrés Méndez Beltran, la suma
equivalente a treinta (30) salarios minimos legales mensuales vigentes a la

fecha de ejecutoria de esta sentencia.
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SEGUNDO: Por Secretaria devuélvase el expediente al Tribunal Administrativo del
Huila. Desanétese en los libros correspondientes y archivese una copia de esta

providencia en los copiadores de este Tribunal.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

LOS MAGISTRADOS

NOEMI CARRENO CORPUS

JOSE MARIA MOW HERRERA JESUS G. GUERRERO GONZALEZ

(Las anteriores firmas hacen parte del proceso con radicado No. 41-001-33-31-003-
2011-00053-01)
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