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Sefior
JUEZ PRIMEROQ CIVIL DEL CIRCUITO DE ORALIDAD DE ENVIGADO - Antioquia
E. S. D.

REFERENCIA: Proceso Verbal de Responsabilidad Civil Contractual
DEMANDANTES: Alejandra Sanchez Alvarez y Otros
DEMANDADOS : NUEVA EPS SA. y VIVA 1 A IPS S A,
EXPEDIENTE : 052663103001-2019-00128-00

Asunto: Contestacién a la demanda
PJ-2381

LADISLAO MEDINA MORENO, mayor de edad, identificado con la cédula de
ciudadania No. 19.229.045 de Bogota y portador de Ia tarjeta profesional No. 26.480 del
Consejo Superior de la Judicatura, actuando en mi calidad de apoderado judicial de la
entidad demandada NUEVA EPS, entidad por medio del presente escrito y estando
dentro del término legal me permito contestar la demanda formulada por la sefiora
Alejandra Sanchez Alvarez, conforme las siguientes consideraciones:

OPORTUNIDAD

Conforme a lo dispuesto por los articulos 612 de Ia Ley 1564 de julio 12 del 2012 o
Cadigo General del Proceso, a la fecha de radicacién de la presente contestacion a la
demanda, nos encontramos dentro del término legal para este efecto.

CONSIDERACION PRELIMINAR:

1. Las situaciones que engloban la demanda que nos ocupa, en principio tiene un error
fundamental, dado que la parte actora no tiene en cuenta las funciones dadas porla Ley
alas EPS, y en general a cada uno de los participes en el Sistema General de Seguridad
Social en Salud, ya que en la mayoria de los casos confunden la prestacion del servicio
de salud, con la del aseguramiento y promocién del servicio de salud.

Una ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD, es, a la luz de lo definido por el articulo 177
de la Ley 100 de 1993:

“...entidades responsables de la afiliacion, y el registro de los afiliados y del
recaudo de sus cotizaciones, por delegacién del Fondo de Solidaridad ¥ Garantfa.
Su funcién bésica seré organizar Y garantizar, directa o indirectamente, la
prestacion del Plan de Salud Obligatorio a los afiliados Y girar dentro de los
terminos previstos en la presente Ley, la diferencia entre los ingresos por
cotizaciones de sus afiliados y el valor de las correspondientes Unidades de Pago
por Capitacion al Fondo de Sofidaridad y Garantia, de que trata el titulo 1ll de la
presente Ley”

Ante esta definicién y determinacion de funciones dadas por la ley, se debe auscultar si
la entidad demandada cumplié las funciones que por delegacion legal tiene, y no
endilgarle, como se hace en el caso que nos ocupa, responsabilidades que por su
naturaleza y funcién son propias de otro tipo de entidades o personas, como las IPS
donde se hubo desarrollado el tratamiento médico, o los errores -que de haber existido,
le fueran imputables a los médicos de manera directa en virtud de la LEX ARTIS, por
hechos que corresponden a los esquemas de seguridad y cuidado de los pacientes,
obligacién que es y debe ser propia de las entidades hospitalarias UNICAMENTE, sin
trasladar los resultados de una falla en este esquema a las demas entidades del
SGSSS,, por lo que pido al sefior Juez, atender esta anotacion preliminar al momento
de fallar ya que es de suma importancia y trascendencia al momento de tomar una
determinacion final.
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2. Por otra parte, debo manifestar, para aclarar desde ahora, que las EMPRESAS
PROMOTORAS DE SALUD NO SON LAS GUARDAS DE LAS HISTORIAS CLINICAS
por expresa disposicion legal, las entidades que tienen a su cargo el resguardo y
cuidado de las historias clinicas de los pacientes son las IPS en las que estos hayan
sido atendidos.

Asi que se debe advertir, en primer lugar, que la Ley y la H. Corte Constitucional han
precisado el sitio donde de manera Unica y privilegiada debe reposar la HISTORIA
CLINICA de los pacientes y afiliados, estos son en las INSTITUCIONES
PRESTADORAS DE SALUD IPS y no en las EPS, inclusive ratificando la reserva legal
que sobre ellas pesan, de tal manera que solo con orden judicial o autorizacion expresa
del paciente puede entregarse a terceros.

Igualmente, la ley define el tnico evento en que la HISTORIA CLINICA puede quedar
bajo custodia de la EPS, el cual es cuando la IPS entre en liquidacion, por lo que si el
paciente no la reclama, se entrega a la EPS a la que se encuentra afiliado, situacion que
no se ajusta a nuestro evento.

Sobre el particular, basta con observar lo sefialado en la ley 23 de 1981 y sentencia de
la H. Corte Constitucional T- 413 de 1993, M.P., doctor Carlos Gaviria Diaz.

Por lo anterior, en principio NO es la EPS NUEVA EPS S.A. la custodia legal de la historia
clinica.

Adicionalmente y para pedir sea tenido en cuenta por el Despacho, el Consejo de Estado
en su jurisprudencia ha precisado que la obligacion de seguridad y deber de cuidado y
vigilancia asumida por los hospitales en relacion con sus pacientes, abarca aspectos
distintos del servicio médico propiamente dicho y por lo mismo debe ser garantizado con
diligencia y cuidado por los entes hospitalarios, siendo que la responsabilidad que se
deriva de tales actos se encuentra en cabeza de los hospitales, clinicas y su personal,
de manera directa; no siendo posible trasladarla a terceros intervinientes dentro del
SGSSS.

1. PRONUNCIAMIENTO SOBRE LOS HECHOS

AL HECHO PRIMERO: NO NOS CONSTA la edad de la demandante ni la fecha de
nacimiento de su primer hijo, ya que son hechos de terceros, razon por lo cual le
corresponde probarlos e indicar el objeto del mismo.

AL HECHO SEGUNDO: NO NOS CONSTA si su hijo fue concebido de acuerdo a un
plan trazado por la demandante, ni la decisidon de iniciar métodos de planificacion a
través del PROGRAMA DE PROMOCION Y PREVENCION DE LA NUEVA EPS, pues
como lo indica es una decisién que pertenece al fuero personalisimo de la demandante
y entonces constituyen hechos de terceros, razoén por lo cual le corresponde probarlos
e indicar el objeto de la misma.

AL HECHO TERCERO: Con razén a que dentro del hecho se desprenden varias
respuestas, se responderé de manera fraccionada, asi:

NO NOS CONSTA lo expresado por la demandante respecto a que inicié el método de
planificacion el 09 de octubre del 2015, ni el método, ni quién lo ordend, ni el momento,
ni que fue inscrita al programa de Promocion y Prevencion de Planificacion Familiar, por
ser hechos de terceros. Al verificar la historia clinica que se adjunta, se establece que



es una copia informal, sobre la cual no nos es posible afirmar o negar lo que alli sefiala.
NUEVA E.P.S no es la depositaria legal de las historias clinicas, ya que esta labor le
corresponde con exclusividad a la IPS tratante, quien ademas —dentro del caso- ejerce
la funcién médica de manera directa y exclusiva a su cargo, lo cual constituye razon
para entender que las actividades desarrolladas por el cuerpo médico no dependen
directamente de la EPS, toda vez que el objeto social y la funcion que cumple cada una
de las entidades dentro del esquema del SGSSS es diferente, y la atencion médica es
de competencia de las IPS no de las EPS.

Por ello, el pilar de nuestra defensa se fundamentara en el hecho de que no es labor de
la NUEVA EPS hacer ningin tipo de seguimiento médico, ni tampoco tiene algun tipo
de corresponsabilidad frente a los diagnosticos, valoraciones, tratamientos,
intervenciones quirdrgicas, procedimientos, sus resultados, ya que la responsabilidad
médica esta radicada en cabeza de las IPS, asi que cualquier responsabilidad de este
tipo que se le quiera endilgar a la NUEVA EPS constituye un error fundamental, dado
que la parte actora no tiene en cuenta las funciones dadas por la Ley a las EPS, y en
general a cada uno de los participes en el Sistema General de Seguridad Social en
Salud, ya que en la mayoria de los casos confunden la prestacion del servicio de salud,
con la del aseguramiento y promocién del servicio de salud.

Una ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD, es, a la luz de lo definido por el articulo 177
de la Ley 100 de 1993:

“...entidades responsables de la afiliacion, y el registro de los afiliados y del
recaudo de sus cotizaciones, por delegacion del Fondo de Solidaridad y Garantia.
Su funcion bésica seré organizar y garantizar, directa o indirectamente, la
prestacion del Plan de Salud Obligatorio a los afiliados y girar dentro de los
términos previstos en la presente Ley, la diferencia entre los ingresos por
cotizaciones de sus afiliados y el valor de las correspondientes Unidades de Pago
por Capitacién al Fondo de Solidaridad y Garantia, de que trata el titulo Il de /a
presente Ley”

En lo que corresponde a las obligaciones de mi apoderada, NUEVA EPS S.A. siempre
cumplié a cabalidad con sus obligaciones de asegurador (como se expondra en el
acapite de excepciones) y tal como se expone en el CONCEPTO DE ACCESO
emanado de la Direccién de Acceso a Servicios de Salud de Nueva EPS del 21 de
diciembre del 2018, por lo que no existe lo que la jurisprudencia ha denominado pérdida
de oportunidad, ya que la entidad que represento nunca ha retardado, omitido o negado
autorizacion alguna a la paciente, dando estricto cumplimiento a sus obligaciones
contractuales.

Ha de observarse, ademas, que la atencion que la demandante afirma se le brindé el 9
de octubre del 2015 no aparece relacionada, ni AUTORIZADA por la EPS para el
programa de PROMOCION Y PREVENCION en el citado Concepto de Acceso.

NO ES CIERTO, que el médico demandado JAVIER ALBERTO OLARTE GALLEGO fue
asignado por Nueva EPS S.A., pues jamas ha sido ni es trabajador al servicio de la
Nueva EPS. Esa aseveracion de la demandante, ademas de mendaz, debe ser probada
debidamente por la demandante.

AL HECHO CUARTO: NO NOS CONSTA que la demandante se present6 a la IPS
para su SEGUNDA INYECCION TRIMESTRAL, ni las demas circunstancias que narra
en el hecho, asi como tampoco las afirmaciones que se permite verter la demandante,
ya que son hechos de terceros y demas razones que hemos expuesto en la contestacion
al hecho TERCERQO, las cuales, por economia procesal y con el objeto de no hacer mas
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denso el documento con informacion redundante, no transcribo, pero a él remito la
respuesta al presente hecho.

AL HECHO QUINTO: Con razén a que dentro del hecho se desprenden varias
respuestas, se respondera de manera fraccionada, asi:

NO NOS CONSTA lo que manifiesta la demandante respecto al método de planificacion
que le fue recomendado por la IPS y el médico que le atendio, ni las demas
circunstancias que narra en el hecho, asi como tampoco las afirmaciones que se permite
verter la demandante, ya que son hechos de terceros y demas razones que hemos
expuesto en la contestacion al hecho TERCERO, las cuales, por economia procesal y
con el objeto de no hacer mas denso el documento con informacién redundante, no
transcribo, pero a él remito la respuesta al presente hecho.

NO ES CIERTO: Que el método de planificacion fue recomendado por la EPS. Esa
aseveracion ademas de mendaz, debe ser probada debidamente por la demandante.

AL HECHO SEXTO: Con razén a que dentro del hecho se desprenden varias
respuestas, se respondera de manera fraccionada, asi:

NO NOS CONSTA las circunstancias de tiempo modo y lugar que se narran en el hecho
con relacion a la IPS, asi como tampoco las afirmaciones que se permite verter la
demandante, ya que son hechos de terceros y demas razones que hemos expuesto en
la contestacion al hecho TERCERO, las cuales, por economia procesal y con el objeto
de no hacer mas denso el documento con informacién redundante, no transcribo, pero
a él remito la respuesta al presente hecho.

NO SON CIERTAS, esas afirmaciones, en las cuales, ni siquiera menciona fecha,
involucra a la EPS. Esas afirmaciones ademas de ser mendaces, deben ser probadas
debidamente por la demandante.

AL HECHO SEPTIMO: NO NOS CONSTA nada de lo narrado en el hecho, pues lo
acaecido pertenece al fuero personalisimo de la demandante y entonces constituyen
hechos de terceros, razén por lo cual le corresponde probarlos en debida forma e indicar
el objeto del mismo.

AL HECHO OCTAVO: NO NOS CONSTA lo narrado, por las mismas razones
expuestas en el hecho precedente al cual remito la respuesta al presente.

AL HECHO NOVENO: NO NOS CONSTA lo narrado, por las mismas razones
expuestas en el hecho precedente al cual remito la respuesta al presente.

AL HECHO DECIMO: NO NOS CONSTA lo narrado, por las mismas razones expuestas
en el hecho precedente al cual remito la respuesta al presente.

AL HECHO UNDECIMO: NO NOS CONSTA lo narrado, por las mismas razones
expuestas en el hecho precedente al cual remito la respuesta al presente.

AL HECHO DUODECIMO: NO SON CIERTAS las afirmaciones que vierte la
demandante en el hecho, porque la existencia o no de las conductas que endilga son
el objeto de la litis, son el objeto del debate procesal, por lo que en este estado del
proceso, sus dichos no son méas que simples especulaciones.
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AL HECHO DECIMOTERCERO: ES CIERTO. No es un hecho, es requisito de
procedibilidad.

PRONUNCIAMIENTO SOBRE LAS PRETENSIONES

Me opongo a todas y cada una de las pretensiones de los demandantes por cuanto
carecen de fundamento juridico o factico alguno que pueda conllevar responsabilidad a
NUEVA EPS con relacion a los hechos que se indican en el libelo demandatorio.

La demandada EPS demostrara hechos exculpantes para NUEVA EPS, en principio el
cumplimiento de todas sus obligaciones como EPS, sin que se hubiera presentado
negacion, demora, obstruccion a acceso al servicio médico, o alguna otra situacion
propia de sus obligaciones como entidad promotora de salud, recordemos la autonomia
de las EPS con respecto a las IPS, y mas ain como en el caso concreto cuando NO
EXISTE NI SE DEMUESTRA LA EXISTENCIA DE INTEGRACION VERTICAL, las
actuaciones de las IPS y sus cuerpos medicos y de enfermeria son independientes de
cualquier actuacién de la EPS a la que estan adscritos.

Respecto a las peticiones declarativas, me opongo a ellas por las siguientes razones:

1. En primer lugar porgque Nueva EPS no tiene facultades o funciones de IPS y por lo
tanto no presta ningln tipo de atencién médica por lo que se ha venido explicando a lo
largo de esta contestacion, por lo mismo no existe ninguna razén que ser declarada
responsable civil ni contractualmente por los presuntos perjuicios que se estiman
irrogados.

2. La Nueva EPS S.A. ha dado cumplimiento con sus obligaciones contractuales.

3. La Nueva EPS S.A. no interviene en las decisiones médicas, dado que estas
facultades son propias de la lex artis; sin embargo, dentro del el asunto que nos ocupa
se encuentra probado que Nueva EPS S.A. brindd los medios y mecanismos para que
se dé la atencidn requerida a la paciente.

4. Existen roles que cada uno de los participes en la prestacion del servicio de salud
(EPS, IPS, cuerpo médico-cientifico, de enfermeria, farmacias, personal administrativo,
etc.), cumple dentro de la organizacion de la prestacion del servicio, y cada uno de estos
participes es responsable de la actividad que le es propia, por ello no puede
generalizarse la responsabilidad por un resultado a todos los participes, sino que dicha
responsabilidad debe ser analizada para ser exigida en la medida que la accién u
omisién corresponda a una actividad propia de cada uno de los participes.

5. La Nueva EPS S.A. al cumplir de manera eficiente y oportuna con su rol de
aseguradora, rompe el nexo de causalidad sobre la responsabilidad endilgada, luego si
su actividad no fue la causa eficiente del resultado, su responsabilidad se circunscribe
a que se dé una negativa en la prestacion de un servicio, lo que definitivamente no se
presenta en este caso.

6. Para que la pretension de resarcimiento de los presuntos perjuicios prospere, debe
demostrarse el dafio, y la relacion de causalidad entre éste y el titulo de imputacion de
la responsabilidad que recae sobre las demandadas, pero la primero, reitero, debe
demostrarse la existencia de un dafo.

7. Con relacién a la EPS, no existe nexo de causalidad entre los presuntos danos
irrogados a la demandante y la presunta negligencia del personal médico en la atencién
médica, y su cuidado pues la EPS no presta servicios de atencion médica.
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En lo que respecta a las PRETENSIONES DE LA CONDENA, no existe causa alguna
que implique deber indemnizatorio por parte de Nueva EPS S A.

Las cuantias solicitadas desbordan cualquier légica; la actividad de la EPS demandada
no es influyente en el resultado, ya que en ningiin momento se opuso a autorizar el
tratamiento requerido, tampoco demoro, negd, procedimientos requeridos, por el
contrario se demuestra como la EPS ha venido atendiendo todos y cada uno de los
requerimientos de la demandante de manera oportuna y con criterio de calidad, cosa
distinta es que el resultado no haya sido el esperado, pero debe tenerse en cuenta
ademas, que la actividad medica no es desarrollada por la EPS por su misma
naturaleza, sino por la IPS que ha intervenido, y sus cuerpos meédicos que le han
atendido como paciente, por lo que se deducen excepciones de fondo que se
desarrollaran mas adelante, lo que genera de plano ruptura del nexo causal por estos
acontecimientos.

Es que NUEVA EPS. S.A. no interviene en las decisiones médicas, dado que esta
situacion es propia de la Lex artis; pero para el asunto que nos ocupa se encuentra
probado que NUEVA EPS S.A. brindd los medios y mecanismos para que se dé la
atencion requerida a la paciente.

Igualmente existen roles que cada uno de los participes en la prestacion del servicio de
salud (EPS, IPS, cuerpo médico-cientifico, de enfermeria, farmacias, personal
administrativo, etc.), cumple dentro de la organizacion de la prestacion del servicio, y
cada uno de estos participes es responsable de la actividades que le es propia, por ello
no puede generalizarse la responsabilidad de un resultado a todos los participes, sino
que dicha responsabilidad debe ser analizada en la medida que la accién u omision
corresponda a una actividad propia de cada uno de los participes, apreciacion esta que
en la demanda se ha omitido en todas las formas.

Ahora, NUEVA EPS S.A. al cumplir de manera eficiente y oportuna con su rol de
aseguradora, rompe el nexo de causalidad sobre la responsabilidad endilgada, luego si
su actividad no fue la causa eficiente del resultado, su responsabilidad se circunscribe
a que se dé una negativa en la prestacion de un servicio, lo que definitivamente no se
presenta en este caso, por el contrario, el demandante aporta documentos, y confiesa
en la demanda que demuestran como NUEVA EPS S.A. concede la aprobacion
inmediata de todos los servicios que ha requerido.

Respecto a los presuntos PERJUICIOS MATERIALES, se objetan por cuanto no
obedecen a la realidad econémica que pretende presentar la demandante, por el
contrasentido que plantea pretendiendo sustentar sus pretensiones con base a dichos
y elucubraciones sin demostracion legal, asi las cosas la indemnizacién que se
pretende a este titulo, no lo es como una fuente de resarcimiento por responsabilidad,
sino mas bien como un mecanismo de enriquecimiento para la parte que alega la
existencia del dano.

Es que para el reconocimiento de los presuntos perjuicios MATERIALES que reclaman
los demandantes en sus pretensiones, debe tenerse en cuenta que, si bien es cierto
que la responsabilidad médica es una fuente de obligaciones, en el evento en que se
llegue a la cabal demostracién de los elementos de la responsabilidad, cabe aclarar
que, en si misma, esta responsabilidad no puede ser tomada como FUENTE DE
ENRIQUECIMIENTO, puesto que se esta hablando de la estabilidad de un sistema de
seguridad social en salud, de por si menguado por este tipo de acciones. De esta forma,
las pretensiones de indemnizacion deben cefiirse a lo establecido en la Ley para ello,
en lo que relativo al cumplimiento con la carga de la prueba o principio basico del



ONNUS PROBANDI, que indica que debe haber una prueba que oriente al juez para
que al momento de fallar lo haga en derecho, y de acuerdo a la sana critica. No basta
entonces con enlistar solicitudes de indemnizaciones por diferentes conceptos sin
establecer las razones (o pruebas que demuestren) que hay lugar a ellas, en especial
cuando se observa una serie de pretensiones por fuera de los limites establecidos en
la jurisprudencia nacional, de una parte, y de otra unas indemnizaciones patrimoniales
que de un lado no estan demostradas ya que no se establece si afecto o no su desarrollo
laboral, por lo que de una parte debe ser demostrado el perjuicio, y de otra los
exagerados montos solicitados por dafios materiales, morales, extrapatrimoniales vy
etc.

Ademas, el valor cobrado por los presuntos darfios morales, no obedecen a los
derroteros signados por las altas cortes, son abiertamente desproporcionados y la
tasacion no se hace conforme a los parametros vigentes, frente a lo cual me permito
hacer la transcripcién de apartes de jurisprudencia asi:

En sentencia emitida por laH. CORTE SUPREMA DE JUSTICIA, SALA DE CASACION
CIVIL, M.P. Dr. César Julio Valencia Copete, de fecha 13 de mayo de 2008, se indicé
lo siguiente:

“Otro tanto deberé hacerse en el momento en que los juzgadores, en forma mesurada y
cuidadosa, asuman la labor de fijar el quantum de esta clase de perjuicio, bajo el
entendido de que ella no puede responder solamente a su capricho, veleidad o
antojo, sino que debe guardar ponderado equilibrio con las circunstancias alegadas
y demostradas dentro de la coniroversia, velando asi porque no sea desbordada la
teleologia que anima la institucion de la responsabilidad civil, tema en el que, a buen
seguro, la jurisprudencia trazara un til marco de referencia, en forma simifar a lo que
ocurre en tratandose del dafio moral.” (Negrilla fuera de texto).

EXCEPCIONES DE FONDO o MERITO:

La Entidad que represento no reconoce responsabilidad alguna en los hechos
presuntamente dafosos que le pretenden imputar a NUEVA EPS S.A. ya que el ente
que represento dio total y oportuno cumplimiento a sus obligaciones que le corresponde
como la EPS del demandante, por lo que proponemos como EXCEPCIONES DE
FONDO o MERITO con el objeto de que NUEVA EPS sea absuelta de cualquier tipo de
responsabilidad directa o indirecta dentro del asunto que nos ocupa, las siguientes:

1. INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD SOLIDARIA.

2. INEXISTENCIA DE DANO INDEMNIZABLE IMPUTABLE A NUEVA EPS.

3. INEXISTENCIA DEL FACTOR DE IMPUTACION: CULPA A TITULO DE FALLA
EN EL SERVICIO.

4. CUMPLIMIENTO CABAL DE LAS OBLIGACIONES DE LA NUEVA EPS EN SU
CONDICION DE ASEGURADOR.

5. INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD DE NUEVA EPS POR HECHO DE

TERCEROS. (Eximentes de responsabilidad).

6. INEXISTENCIA DE FALLA EN EL SERVICIO MEDICO IMPUTABLE A NUEVA
EPS E INEXISTENCIA DE NEXO CAUSAL ENTRE LA ACTIVIDAD DE NUEVA
EPS Y EL RESULTADOQ FINAL.

7. AUSENCIA DE CULPA Y RUPTURA DEL NEXO CAUSAL POR HECHO
IMPUTABLE DE MANERA EXCLUSIVA A UN TERCERO. )

8. CARENCIA ABSOLUTA DE PRUEBA DE NEXO CAUSAL ENTRE LA OMISION
ENDILGADA A NUEVA EPS Y EL DANO ALEGADO.



9. INDEBIDA TASACION DE PERJUICIOS Y ENRIQUECIMIENTO SIN CAUSA O
COBRO DE LO NO DEBIDO.
10. EXCEPCION GENERICA.

1. INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD SOLIDARIA.

La actuacién médica demandada, ni el cuidado, ni la vigilancia de la paciente no fueron
desplegados por la Nueva EPS S.A. la Empresa Promotora de Salud que represento,
por ley, no se compromete con sus afiliados a prestar los servicios de salud, su
compromiso y obligacién legal consiste en garantizar el acceso a los servicios de salud,
obligacion que cumple a través de una red prestadora de servicios de salud que puede
constituir con sus propias Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud o contratadas.
En el presente caso, lo hizo a través de la red en la que se encuentra la IPS que actua
con absoluta independencia y autonomia bajo su absoluta discrecionalidad cientifica.

Se incurre en error en la demanda al pretender de la Empresa Promotora de Servicios
de Salud, obligaciones que solo le son exigibles al Prestador de Servicios de Salud IPS,
entidades que son de naturaleza eminentemente diferentes y en consecuencia el
contrato suscrito para la afiliacion al sistema de Seguridad Social en Salud a través de
una EMPRESA PROMOTORA DE SALUD, calidad que en el presente caso ostenta
Nueva EPS, no es un contrato de prestacion de servicios sino un contrato de afiliacion
al sistema.

Es decir, que la obligacion que como supuestamente defectuosa se considera por el
demandante, no estaba radicada en cabeza de Nueva EPS S.A. sino en el equipo
médico y personal administrativo contratado por la IPS TRATANTE, estan:

a) El equipo de salud obligado a observa la lex artis, los protocolos de atencion de
esta clase de servicios médicos, y sobre todo a ajustar sus conductas médicas a los
preceptos contenidos en la Ley 23 de 1981. De tal manera que no es posible para la
Empresa Promotora de Salud, en este caso Nueva EPS S A. supervisar, coordinar,
controlar ni vigilar la conductas de los profesionales de la salud contratados
directamente por la IPS, es decir que no le es exigible responsabilidad alguna puesto
que sobre las personas que integraban el equipo médico, ni el personal administrativo
no estaba a cargo ni bajo el cuidado y vigilancia de la Empresa Promotora de Salud y
tampoco fue Nueva EPS S.A. quien desplegd los actos demandados, vale decir, no
puede predicarse responsabilidad por el hecho propio ni tampoco responsabilidad de
terceros que estén bajo su cuidado.

b) Tampoco es deprecable responsabilidad solidaria, por cuanto la solidaridad solo
puede tener origen legal o contractual; legalmente como ya se vio no esta consagrada
y contractualmente no es posible pues no existe ningdn vinculo juridico entre el equipo
médico o entre cada uno de los integrantes del mismo y mi mandante.

En este caso la responsabilidad solidaria contractual por parte de NUEVA EPS S.A. es
inexistente, esto de conformidad con lo dispuesto en el articulo 1568 del Cadigo Civil el
cual en lo pertinente expresa:

“| a solidaridad debe ser expresamente declarada en todos los casos en que
no la establece la ley”.

Es necesario resaltar que la solidaridad no se presume, la misma debe ser declarada.
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La responsabilidad por el hecho médico y por el hecho institucional, debe ser asumida

por quien efectivamente lleva a cabo el acto, que por accion o por omision haya causado
un perjuicio.

Resulta evidente que la responsabilidad de la EPS radica en la escogencia de la red de
prestadores de servicios de salud, de la contratacién de la IPS habilitadas y de la calidad
del servicio, en términos de oportunidad y accesibilidad.

Lo mismo no ocurre en torno a la prestacion misma del servicio médico, dado que sobre
el acto médico y el acto institucional, no tiene injerencia ni participacion.

Por tanto la responsabilidad de una EPS no puede ir mas alla de la declarada y prevista
legalmente.

Asi lo sefialé la Sentencia C 616/01, donde establece lo siguiente:

“A través de la Ley 100 de 1993, ef Congreso de la Repiblica instituyo un Sistema
de Seguridad en salud que tiene como objetivo primordial lograr la universalidad,
es decir, la cobertura de los habitantes, al sefialar la obligatoriedad de la afiliacion.
El sistema ofrece a todos su afiliados, ya sean del régimen confributivo o del
subsidiado, los beneficios de un plan obligatorio ( Plan Obligatorio de Salud ) que
otorga proteccion integral a la salud con atencién preventiva, medico-quirtrgica y
medicamentos esenciales, Asi mismo contempla el deber del Estado de Ofrecer
fa Asistencia publica a todas las personas que no se encuentren afifiadas af
régimen contributivo o subsidiado, durante un periodo de transicion, mientras
gradualmente se llega a la universalidad del sistema.

Para la administracién del sistema la ley contempla un disefio institucional dentro
del cual es posible diferenciar, por un lado las Entidades Promotoras de (EPS)
cuya responsabilidad fundamental es la afiliacién de los usuarios y la prestacion
a sus afiliados del Plan Obligatorio de Salud (POS), y por otro lado las
Instituciones Prestadoras de Salud (IPS), que son entidades privadas, oficiales,
mixtas, comunitarias o solidarias, organizadas para la prestacion de los servicios
de salud a los afifiados al Sistema, dentro de la EPS o fuera de ellas.

Se tiene de esta manera que las EPS podrén prestar los servicios del POS
directamente, a través de su IPS, o contratar con IPS o con profesionales
independientes, o sin grupos de préactica profesional debidamente constituidos. A
su vez los usuarios podrén elegir libremente, primero la EPS a la cual desean
afiliarse, y luego, la IPS dentro de fas opciones ofrecidas”.

No es dable pretender extender la responsabilidad por el acto médico o institucional a
la Nueva EPS S.A., ya que equivaldria a determinar contra la Nueva EPS S.A. una
responsabilidad objetiva -basada en el hecho de un tercero - respecto del cual no esta
en posibilidad de controlar o dirigir, al no poder estar en cada consultorio meédico o sala
de cirugia en que se atienda a un afiliado suyo.

Asi mismo se precisa tener presente que con relacién al ejercicio de las profesiones de
la salud, rige el principio de confianza, méxime cuando se trata de PERSONAS
JURIDICAS vy se infiere que cada una de las personas naturales (profesionales de la
salud) y juridicas contratados cumpliran su rol.

No existe el deber objetivo de cuidado de vigilancia frente a las personas naturales y
juridicas contratadas. No se puede esperar que la EPS. tenga un vigilante para cada
uno de los actos de cada uno de los médicos, sus funcionarios e instituciones que
contrata, su deber de cuidado llega hasta la seleccion del personal y de las Instituciones
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Prestadoras de Servicios de Salud y la disponibilidad de recursos fisicos y técnicos para
la atencién de sus usuarios.

Pretender tal situacion seria atentar contra la autonomia del médico, tan duramente
defendida en todos los ambitos, en consideraciéon a que este se rige por la Lex artis,
solo propia de los galenos, lo que los hace responsables de su actuar de manera directa.

Asi las cosas, solicito al despacho disponer la prosperidad de la presente excepcion.
2. INEXISTENCIA DE DANO INDEMNIZABLE IMPUTABLE A NUEVA EPS

Es claro que la atencion brindada por la IPS tratante y su cuerpo médico, cubierta por
Nueva EPS ha sido la que requirio la paciente, independientemente de las obligaciones
que las IPS y sus cuerpos médico y de enfermeria asuman de manera directa, ya que
estos son los responsables de la atencién, toda vez que los diagndsticos y tratamientos
son tomados de manera independiente por los galenos de acuerdo a las especiales
condiciones de la paciente (edad, antecedentes, tiempo de evolucién, etc.), lo anterior
en gjercicio de la LEX ARTIS propia de esta profesion.

Es claro también que la mala praxis médica debe ser evidente y no solo valorar la
situacién por el resultado final, (muerte, agravamiento del paciente, secuelas etc.), ya
que esto puede llevar a error en la definicidn de la existencia o no de responsabilidad
por parte del cuerpo médico o cualquier agente del SGSSS, por lo anterior se deben
examinar varios factores para determinar la existencia de responsabilidad, tales como
los factores internos y externos de la paciente, antecedentes de la paciente, los
resultados del diagnéstico diferencial practicado, y en este caso particular la
responsabilidad de cada uno de los participes en el hecho de acuerdo al esquema del
SGSSS.

Visto lo anterior debemos indicar que Nueva EPS S.A. cumplié a cabalidad sus
obligaciones de naturaleza contractual de afiliacion, al haber dispuesto para la atencion
de la demandante ALEJANDRA SANCHEZ ALVAREZ una red de IPS, cosa distinta es
el resultado final, que no esta vinculado con la actividad positiva ¢ negativa de Nueva
EPS en su condicion de entidad promotora de salud.

Concordante con lo anteriormente expuesto, y para romper en definitiva la nocién de
solidaridad por la ejecucion de la labor encomendada por terceros (agentes), la
sentencia SC-13925 del 30 de septiembre del 2016, M.P. ARIAL SALAZAR RAMIREZ,
expreso:

“ La institucién podra instaurar rigurosos procesos de seleccion de personal, establecer
planes de accidn previos, capacitar o instruir a sus agentes, implementar modelos de
accion, protocolos de atencién o instructivos de decision; podra, incluso, ejercer un control
posterior mediante auditorias. Pero lo que no podrd hacer jamas, porque escapa
totalmente a sus posibilidades reales, es controlar, vigilar, observar o verificar por completo
la labor desempefiada por sus agentes al momento de brindar la atencion al cliente. La
responsabilidad del principal, por tanto, no puede depender de unas variables altamente
difusas y borrosas que estan mas alla de sus facultades materiales.”

Es que previamente a lo expuesto habia dicho:

“ Lo anterior se evidencia en la atencién que las instituciones prestadoras del servicio de
salud brindan a sus clientes, para lo cual contratan personal administrativo, médico y
paramédico (agentes) cuyas acciones no pueden ser verificadas por el centro de decisidn
(principal). En este caso se produce una situacion de asimetria de la informacién que pone
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en desventaja al principal, porque una vez establecido el vinculo contractual, el principal
no puede verificar, observar o vigilar la accién gue el agente realiza, o no tiene forma de
controlar perfectamente esa decision.”

Asi que, como colofén al tema, agrego:

“Es mas, ni siquiera en todos los casos es exigible |a falta de cuidado atribuible a una
persona natural determinada, porque lo que realmente interesa para efectos de endilgar
responsabilidad directa al ente colectivo es que el perjuicio se origine en los procesos y
mecanismos organizacionales constitutivos de la culpa in operando, es decir que la lesion
a un bien juridico ajeno se produzca como resultado del despliegue de los procesos
empresariales y que éstos sean juridicamente reprochables por infringir los deberes
objetivos de cuidado; lo cual no sélo se da en seguimiento de las politicas, objetivos,
misiones o visiones organizacionales, o en acatamiento de las instrucciones impartidas
por los superiores.”

Entonces, si dentro del caso se considera que la EPS debe responder ante la parte
demandante porque se afirma que la EPS es la misma VIVA 1 A IPS S.A. por serla IPS
a través de quién se presto el servicio a la demandante, entonces se tiene que la parte
demandante tiene la carga de demostrar la razén de su aseveracion, no bastando el
simple enunciado.

En todo caso, en el presente asunto, se debe observar que Nueva EPS cumplié
cabalmente con todas y cada una de las responsabilidades que le son exigidas como
EPS. Teniendo en cuenta el modelo de atencién integral en salud, no podia tener el total
y absoluto control de los agentes contratados. Asi que las IPS, con plena autonomia e
independencia, prestaron los servicios de salud que fueron contratados por Nueva EPS.

En lo que corresponde a las obligaciones de mi apoderada, NUEVA EPS S.A. siempre
cumplié a cabalidad con sus obligaciones de asegurador (como se expondra en el
acapite de excepciones) y tal como se expone en el CONCEPTO DE ACCESO
emanado de la Direccién de Acceso a Servicios de Salud de Nueva EPS del 21 de
diciembre del 2018, por lo que no existe lo que la jurisprudencia ha denominado pérdida
de oportunidad, ya que la entidad que represento nunca ha retardado, omitido o negado
autorizacion alguna a la paciente, dando estricto cumplimiento a sus obligaciones
contractuales.

Ha de observarse, ademas, que la atencion que la demandante afirma se le brindd el 9
de octubre del 2015 no aparece relacionada, ni AUTORIZADA por la EPS para el
programa de PROMOCION Y PREVENCION en el citado Concepto de Acceso.

Asi las cosas, la presente excepcion debe prosperar.

3. INEXISTENCIA DEL FACTOR DE IMPUTACION A NUEVA EPS DE CULPA A
TiTULO DE FALLA EN EL SERVICIO.

El factor de imputacion o de atribucion responde al por qué y cuando es justo asumir un
compromiso obligacional de resarcimiento del dafio. En el caso concreto el factor de
atribucién es la culpa a titulo de falla en el servicio.

La culpa comporta una recriminacién, un juicio de valor. Una accion humana es
propensa al reproche cuando esa conducta es calificada bajo la luz de deberes sociales
(diligencia, prudencia y pericia) y la accién no es acorde con esos deberes. La culpa,
entonces, implica una critica de conducta.
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La culpa tiene tres manifestaciones: la imprudencia, la negligencia y la falta de pericia.
La primera implica el abordar una actividad en condiciones tales que por la naturaleza
de las circunstancias se coloca en riesgo a si mismo o a un tercero. La negligencia
consiste en abordar una actividad sin haber realizado los analisis y juicios requeridos
para abordarla correctamente. Y [a falta de pericia acontece cuando se aborda una
actividad para cuya ejecucion se requieren habilidades especiales sin contar con ellas.

Nueva EPS S.A. no fue imprudente, ni tuvo actuar culpable alguno, en la medida, que
esta actuando de conformidad con la ley sustancial, y la observancia de la ley no puede
ser tomada como elemento generador de responsabilidad.

Nueva EPS S.A. dio cabal cumplimiento a cada una de sus obligaciones provenientes
de la afiliacion de la paciente, sin que se encuentre motivo o razén alguna para que a
titulo individual o Administrativo se le pueda endilgar ningtn tipo de responsabilidad
omisiva, tardia o negligente, tal como se expone en el CONCEPTO DE ACCESO
emanado de la Direccion de Acceso a Servicios de Salud de Nueva EPS del 21 de
diciembre del 2018, por lo que no existe lo que la jurisprudencia ha denominado pérdida
de oportunidad, ya que la entidad que represento nunca ha retardado, omitido o negado
autorizacion alguna a la paciente, dando estricto cumplimiento a sus obligaciones
contractuales.

Ha de observarse, ademas, que la atencion que la demandante afirma se le brindo el 9
de octubre del 2015 no aparece relacionada, ni AUTORIZADA por la EPS para el
programa de PROMOCION Y PREVENCION en el citado Concepto de Acceso.

Todo lo expuesto, constituyen razones mas que suficiente para declarar la prosperidad
de la presente excepcion.

4. CUMPLIMIENTO CABAL DE LAS OBLIGACIONES DE LA NUEVA EPS EN SU
CONDICION DE ASEGURADOR.

LA NUEVA EPS S.A. cumplié con todas sus obligaciones como EPS, con la sefora
ALEJANDRA SANCHEZ ALVAREZ, por tanto, no existe acto volitivo suyo que pueda
considerarse nexo causal entre la pretendida falla en el servicio médico y el dafio por el
cual se demanda.

Es claro que no es la EPS la responsable dentro del Sistema de Seguridad Social en
Salud de los diagnosticos, procedimientos, rehabilitacién y prevencién de sus afiliados,
tampoco de su especial vigilancia , tales obligaciones estén radicadas en cabeza de los
prestadores de servicios de salud (IPS) tanto naturales como juridicas, correspondiendo
a la EPS garantizar el acceso de su afiliado o beneficiario a tales prestaciones a traves
de su red propia prestadora de servicios de salud o a través de una red externa
contratada, obligacion que se cumplié a cabalidad por mi mandante.

Se garantizé y presté a la usuaria la prestacion del servicio de acuerdo al articulo 159
de la Ley 100 de 1993 que establece:

“GARANTIAS DE LOS AFILIADOS". Se garantiza a los afiliados al Sistema de
General de Seguridad Social en Salud la debida organizacion y prestacion del
servicio publico de salud, en los siguientes terminos:

1. La atencion de los servicios del Plan Obligatorio de Salud del articulo 162 por
parte de la Entidad Promotora de Salud respectiva a través de las Instituciones
Prestadoras de servicios adscritas.
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2. La atencién de urgencias en todo el territorio nacional.”
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Una ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD, es, a la luz de lo definido por el articulo 177
de la Ley 100 de 1993:

“...entidades responsables de la afiliacién, y el registro de los afiliados y del
recaudo de sus cotizaciones, por defegacién del Fondo de Solidaridad y Garantia.
Su funcién bésica serd organizar y garantizar, directa o indirectamente, la
prestacion del Plan de Salud Obligatorio a los afiliados y girar dentro de los

terminos previstos en la presente Ley, la diferencia entre los ingresos por

cotizaciones de sus afiliados y el valor de las correspondientes Unidades de Pago
por Capitacidn al Fondo de Solidaridad y Garantia, de que trata e titulo Ill de la
presente Ley”

Y son funciones de dichas entidades, las cuales se cumplieron a cabalidad por la
NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD, NUEVA EPS S.A., con la sefiora
ALEJANDRA SANCHEZ ALVAREZ, de acuerdo con la Ley 100 de 1993 y la Ley 1122
de 2007, las siguientes:

“Ley 100 de 1993

Articulo 178. FUNCIONES DE LAS ENTIDADES PROMOTORAS DE
SALUD. Las Entidades Promotoras de Salud tendrén las siguientes
funciones:

1.

Ser delegatanias del Fondo de Solidaridad y Garantia para la captacion
de los aportes de los afiliados al Sistema General de Seguridad Social
en Salud.

Promover la afiliacion de grupos de poblacién no cubiertos actualmente
por la Seguridad Social.

Organizar la forma y mecanismos a través de los cuales los afiliados y
sus familias puedan acceder a los servicios de salud en todo el tertitorio
nacional. Las Empresas Promotoras de Salud tienen la obligacion de
aceptar a toda persona que solicite afiliacion y cumpla con los
requisitos de Ley.

Definir procedimientos para garantizar el libre acceso de los afiliados y
sus familias, a las Instituciones Prestadoras con las cuales haya
establecido convenios o contratos en su drea de influencia o en
cualquier lugar del territorio nacional, en caso de enfermedad del
afiliado y su familia.

Remitir al Fondo de Solidaridad y Compensacion la informacion relativa
a la afiliacién del trabajador y su familia, a las novedades laborales, a
los recaudos por cotizaciones y a los desembolsos por el pago de la
prestacion de servicios.

Establecer procedimientos para controlar la atencion integral, eficiente,
oportuna y de calidad en los servicios prestados por las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud.

Las demas que determine el Consejo Nacional de Seguridad Social en
Salud.

Ley 1122 de 2007



Articulo 14. Organizacién del Aseguramiento. Para efecfos de esta ley
entiéndase por aseguramiento en salud, la administracion del riesgo
financiero, la gestion del riesgo en salud, la articulacién de los servicios
que garantice el acceso efectivo, la garantia de la calidad en la prestacion
de los servicios de salud y la representacion del afiliado ante el prestador
y los demas actores sin perjuicio de la autonomia del usuario. Lo anterior
exige que el asegurador asuma el riesgo transferido por el usuano y cumpla
con las obligaciones establecidas en los Planes Obligatorios de Saiud.

(..)

Esté a cargo de NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD, NUEVA
EPS S.A., como Aseguradora por mandato legal los siguientes aspectos:

a) ASEGURAMIENTO:

Elementos desde el punto de vista comercial:

Un riesgo: (Contingencia en términos del modelo de seguros sociales)
cubierto que en el caso de la seguridad social se concreta hoy en términos
de prestaciones o beneficios mismos, Frente a la salud el riesgo es la
enfermedad y la maternidad. Se trata de un niesgo de caréacter publico
colectivo.

Un asegurador. Quien asume a cuenta de ofro la cobertura de las
prestaciones para superar los efectos del riesgo. Corresponde a entidades
privadas, publicas y solidarias especializadas.

Un Tomador: R. Contributivo: Empleador y trabajador ¢ independiente. R.
Subsidiado: El Estado.

Un asegurado: Quien esta cubierto por el seguro, esto es, a quien se
reconocera las prestaciones una vez acontezca el riesgo o contingencia.
Se trata de la persona (afiliado tanto del régimen contnibutivo como en el
subsidiado) y de su grupo familiar.

Una Prima o pago por el contrato de seguro: Esto es el valor por cubnr el
riesgo o la contingencia. La Unidad de Pago por Capitacion.

Una Cobertura: Las prestaciones que el asegurador se obliga a reconocer
al asegurado cuando acontezca la ocurrencia del nesgo. Atencion en
Urgencias. El Plan de Salud Publica, los planes en eventos catastroficos y
accidentes de transito (cubiertos con una pdéliza simultdnea), y los planes
obligatorios de salud de cada régimen.

Una Normatividad: Referida a las regulaciones que rigen la relacion del
aseguramiento, su contenido y términos.

b) LA ADMINISTRACION DEL RIESGO FINANCIERO

Las aseguradoras tienen a su cargo el manejo y la responsabilidad del
riesgo por la gestion financiera de los recursos que integran el circulo de
los ingresos para el servicio de salud; quieren decir que son los
responsables a nombre del servicio publico del Fosyga, hoy Adres, como
lo sefiala la Ley 100 de 1993, de recaudar, hacer seguimiento y cobrar las
cotizaciones en el régimen contributivo y de administrar, incluido el
concepto de exigir el pago, de las unidades de pago a las entidades
territoriales por concepto de los afiliados en el régimen subsidiado de
salud.
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TRASLADO DEL RIESGQ: La aportacién de los empleados se justifica en
el traslado de una responsabilidad que a la luz de la legislacion laboral les
corresponderia por la enfermedad o maternidad de los trabajadores a su
cargo, la cual entregan, concurriendo el pago de los aportes con los que
se financiara la prima del aseguramiento.

¢) LA GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Implica que resulta a cargo de las aseguradoras asumir los niveles y
recurrencias en los eventos de enfermedad, considerando Ila
compensacion del riesgo, en términos de aquellas personas afiliadas con
menores niveles de riesgo respecto de aquellas con niveles superiores.

Por ello es tan importante que un esquema de aseguramiento logre
eficaces estrategias y programas de promocion de la salud y prevencion
de la enfermedad y que las aseguradoras se articulen en su gestion del
riesgo al disefio, ejecucion y seguimiento de las politicas publicas de salud.

Todos y cada uno de los elementos descritos con antelacion fueron desarrollados por
parte de NUEVA EPS S.A., luego en desarrollo de su objeto, a la luz de la legislacion,
NUEVA EPS cumplié a cabalidad su obligacion para con la sefiora ALEJANDRA
SANCHEZ ALVAREZ, ya que atendid a todos los requerimientos para su pronta
atencién, cosa distinta es el desenlace presentado en este caso, pero este fue debido a
las condiciones diferentes a la actividad propia de la EPS.

Por lo expuesto solicito también decretar la prosperidad de la presente excepcion.

5. INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD DE NUEVA EPS POR HECHO DE
TERCEROS ( Eximentes de responsabilidad).

Como la demandante endilga a la EPS responsabilidad médica por mala practica
médica, debemos reiterar que los actos médicos (diagnédstico, tratamiento, cirugias, etc.)
no fueron desplegados por Nueva EPS, la Empresa Promotora de Salud que
represento, por ley, no se compromete con sus afiliados a prestar los servicios de salud,
su compromiso y obligacion legal consiste en garantizar el acceso a los servicios de
salud, obligacién que cumple a través de una red prestadora de servicios de salud que
puede constituir con sus propias Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud o
contratadas. En el presente caso, lo hizo a través de su red de IPS y adicionalmente
cada una de ellas (IPS) actGa con absoluta independencia y autonomia bajo su absoluta
discrecionalidad cientifica.

Se incurre en error en la demanda al pretender de la Empresa Promotora de Servicios
de Salud, obligaciones que solo le son exigibles al Prestador de Servicios de Salud IPS,
entidades que son de naturaleza eminentemente diferentes y en consecuencia el
contrato suscrito para la afiliacion al sistema de Seguridad Social en Salud a traves de
una EMPRESA PROMOTORA DE SALUD, calidad que en el presente caso ostenta
Nueva EPS S.A., no es un contrato de prestacién de servicios sino un contrato de
afiliacion al sistema.

Es decir, que la obligacién que la demandante considera defectuosa, no estaba radicada
en cabeza de Nueva EPS S.A. sino en el equipo médico contratado por la IPS:

a) El equipo de salud obligado a observar la lex artis, los protocolos de atencion de esta
clase de servicios médicos, y sobre todo a ajustar sus conductas médicas a los
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preceptos contenidos en la Ley 23 de 1981. De tal manera que no es posible para la
Empresa Promotora de Salud, en este caso Nueva EPS supervisar, coordinar, controlar
ni vigilar la conductas de los profesionales de la salud contratados directamente por la
IPS., es decir, que no le es exigible responsabilidad alguna puesto que las personas
que integraban el equipo médico no estaban a cargo ni bajo el cuidado y vigilancia de
la Empresa Promotora de Salud, y tampoco fue Nueva EPS quien desplegd los actos
demandados, vale decir, no puede predicarse responsabilidad por el hecho propio ni
tampoco responsabilidad de terceros que estén bajo su cuidado.

b) No es aplicable la responsabilidad solidaria que se por cuanto la solidaridad solo
puede tener origen legal o contractual, y legalmente, como ya se vio, no esta
consagrada, y contractualmente, no es posible pues no existe ningun vinculo juridico
entre el equipo médico o entre cada uno de los integrantes del mismo y mi mandante.

En este caso la responsabilidad solidaria es inexistente, esto de conformidad con o
dispuesto en el articulo 1568 del Codigo Civif el cual en lo pertinente expresa:

“l a solidaridad debe ser expresamente declarada en todos los casos en que no la
establece la ley”.

Es necesario resaltar que la solidaridad no se presume, la misma debe ser declarada.

La responsabilidad por el hecho médico y por el hecho institucional, debe ser asumida
por quien efectivamente lleva a cabo el acto, que por accién o por omision haya causado
un perjuicio.

Resulta evidente que la responsabilidad de la EPS radica en la escogencia de la red de
prestadores de servicios de salud, de la contratacion de las IPS habilitadas y de la
calidad del servicio, en términos de oportunidad y accesibilidad.

Lo mismo no ocurre en torno a la prestacion misma del servicio médico, dado que, sobre
el acto médico y el acto institucional, no tiene injerencia ni participacion.

Por tanto, la responsabilidad de una EPS no puede ir mas alla de la declarada y prevista
legalmente.

Asi lo sefialé la Sentencia C 616/01, donde establece lo siguiente:

“A través de la Ley 100 de 1993, el Congreso de la Republica instituyo un Sistema
de Seguridad en salud que tiene como objetivo primordial lograr la universalidad,
es decir, la cobertura de los habitantes, al sefialar la obligatoriedad de la afiliacion.
Ei sistema ofrece a todos su afiliados, ya sean del régimen contributivo o del
subsidiado, los beneficios de un plan obligatorio ( Plan Obligatorio de Salud ) que
otorga proteccion integral a la salud con atencién preventiva, médico-quirdrgica y
medicamentos esenciales, Asi mismo contempla el deber del Estado de Ofrecer
la Asistencia publica a todas las personas que no se encuentren afiliadas al
régimen contributivo o subsidiado, durante un periodo de transicion, mientras
gradualmente se llega a la universalidad del sistema.

Para la administracion del sistema la ley contempla un disefio institucional dentro
del cual es posible diferenciar, por un Jado las Entidades Promotoras de (EPS)
cuya responsabilidad fundamental es la afiliacion de los usuarios y la prestacion
a sus afiliados del Plan Obligatorio de Salud (POS), y por otro lado fas
Instituciones Prestadoras de Salud (IPS), que son entidades privadas, oficiales,
mixtas, comunitarias o solidarias, organizadas para la prestacion de los servicios
de salud a los afiliados al Sistema, dentro de la EPS o fuera de ellas.
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Se tiene de esta manera que las EPS podran prestar los servicios del POS
directamente, a través de su IPS, o contratar con IPS o con profesionales
independientes, o sin grupos de practica profesional debidamente constituidos. A
su vez los usuarios podrén elegir libremente, primero la EPS a la cual desean
afiliarse, y luego, la IPS dentro de las opciones ofrecidas”.

Debo concluir que pretender extender la responsabilidad por el acto médico a la Nueva
EPS S.A., equivale a determinar contra esta una responsabilidad objetiva -basada en el
hecho de un tercero- respecto del cual no esta en posibilidad de controlar o dirigir, al no
poder estar en cada consultorio médico o sala de cirugia en que se atienda a un afiliado
suyo.

Asi mismo se precisa tener presente que con relacién al ejercicio de las profesiones de
la salud, rige el principio de confianza, maxime cuando se trata de PERSONAS
JURIDICAS vy se infiere que cada una de las personas naturales (profesionales de la
salud) y juridicas contratados cumpliran su rol.

No existe el deber objetivo de cuidado de vigilancia frente a las personas naturales y
juridicas contratadas. No se puede esperar que la EPS tenga un vigilante para cada uno
de los actos de cada uno de los médicos e instituciones que contrata, su deber de
cuidado llega hasta la seleccién del personal y de las Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud y la disponibilidad de recursos fisicos y técnicos para la atencion de
sus usuarios. Pretender tal situacion seria atentar contra la autonomia del médico, tan
duramente defendida en todos los ambitos, en consideracion a que este se rige por la
Lex artis, solo propia de los galenos, lo que los hace responsables de su actuar de
manera directa.

“La lex artis. La determinacion de una mala praxis en la formulacidn de un diagndstico
debe estar precedida por un acatamiento a las normas que constituyen la
denominada lex artis.

Lex artis, constituye un comportamiento por parte del profesional médico que se
adecue a las normas o disposiciones de orden meédico y técnico y de aquellas reglas
gue sin estar mencionadas expresamente forman parte de la veterata consuetudo y
que tienen que gravitar como indicadores de la conducta medica.

La estimacion que se efectle de esas reglas sefalara o no la existencia de una
responsabilidad, teniendo en cuenta que son insustituibles y de mayor estricto
cumplimiento para la neutralizacion de cualquier imputacion en la conducta del
médico de la existencia de culpa. (conf. Juan H. Sproviero, Mala Praxis, Buenos
Aires, Abeledo-Perrot , 1994, p.181.)

Cuando un médico al efectuar un diagnéstico actia con el conocimiento debido del arte
y la ciencia queda evidenciada su idoneidad exigible a todo profesional en la materia,
mas alla del error o equivocacion que la falibilidad humana admite.

En tal sentido debe tenerse en cuenta que es imprescindible la idoneidad como
presupuesto basico de la lex artis, porque en ese caso se excluye la posibilidad de una
impericia, que constituye uno de los elementos indispensables para configurar la culpa
médica: en una palabra la idoneidad constituye un factor positivo de suficiencia técnica
que elimina la posibilidad del factor negativo, cual lo es la impericia que es un
desconocimiento de los conocimientos técnicos imprescindibles para llegar a un
diagnostico correcto.

La lex artis v la adopcion de las normas que ella implica tornan totalmente inculpable al

acto médico gue implica el diagndstico cuando el mismo no es acertado, por ende, la
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normal aplicacién de las reglas que la configuran conduce en ese caso a que el
diagnoéstico equivocado o erréneo sea totalmente excusable.

En tal sentido, respetando los elementos configurativos de la lex artis para establecer
un diagndstico, el médico debe aplicar todos los elementos clinicos y paraclinicos que
la medicina en su estado actual de tecnologia otorga.

La omision de algun elemento trascendental para obtener el diagnéstico correcto puede
constituir una conducta culposa y deplorable que en resumidas cuentas implica una
responsabilidad del profesional actuante.

Nueva EPS S.A. dio cabal cumplimiento a cada una de sus obligaciones provenientes
de la afiliaciéon de la paciente, sin que se encuentre motivo o razén alguna para que a
titulo individual o solidario se le pueda endilgar ningun tipo de responsabilidad.

NUEVA EPS S.A. siempre cumplié a cabalidad con sus obligaciones de asegurador
(como se expondra en el acapite de excepciones) y no existe lo que la jurisprudencia ha
denominado perdida de oportunidad ya que la entidad que represento nunca ha
retardado, omitido o negado autorizacion alguna a la paciente.

En lo que corresponde a las obligaciones de mi apoderada, NUEVA EPS S.A. siempre
cumplié a cabalidad con sus obligaciones de asegurador (como se expondra en el
acapite de excepciones) y tal como se expone en el CONCEPTO DE ACCESO
emanado de la Direccion de Acceso a Servicios de Salud de Nueva EPS del 21 de
diciembre del 2018, por lo que no existe lo que la jurisprudencia ha denominado pérdida
de oportunidad, ya que la entidad que represento nunca ha retardado, omitido o negado
autorizacion alguna a la paciente, dando estricto cumplimiento a sus obligaciones
contractuales.

Ha de observarse, ademas, que la atencién que la demandante afirma se le brind6 el 9
de octubre del 2015 no aparece relacionada, ni AUTORIZADA por la EPS para el
programa de PROMOCION Y PREVENCION en el citado Concepto de Acceso.

Actuaciones de las cuales se deduce una situacion importante, y es que la actividad
desarrollada por NUEVA EPS se realiza dentro del marco de sus obligaciones, por lo
que reiteramos que no entorpecio, demoro, omitid 0 negd servicio alguno al paciente,
dando estricto cumplimiento a sus obligaciones contractuales.

Nunca la paciente, fue atendida medicamente por Nueva EPS. Ella por su cuenta o de
pronto remitida por las IPS a donde acudia en procura de atencion médica, fueron las
que le brindaron las atenciones médicas que requeria, fue en ellas donde se le
practicaron los tratamientos que con omisiones o no, se determina de manera claray
contundente que NO FUE NUEVA EPS la que las cometio o no, de haber existido, algin
error en ese sentido, (situacion que obviamente debe probar la parte que la alega), sin
embargo se demuestra que Nueva EPS no tuvo ninguna responsabilidad.

De lo anterior, enfatizamos que si el titulo de imputaciéon de responsabilidad en el
presente caso es la falla en el servicio médico, como se desprende de la demanda, esta
no puede ser imputada a NUEVA EPS S.A. pues de ninguna manera participd, directa
o indirectamente, del diagnéstico y tratamiento brindado a la paciente, porqué ademas
de lo antes explicado, tales son obligaciones exclusivas de la ciencia médica.

Asi lo ha dejado claro la jurisprudencia del H. Consejo de Estado en reciente fallo de la
Seccién Tercera, con Ponencia de la Dra. MYRIAM GUERRERO DE ESCOBAR
Bogota, D.C., veintiocho (28) de abril de dos mil diez (2010).
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IV.- Las pretensiones de la demanda estan llamadas a prosperar y por esarazon la
sentencia de primera instancia objeto del recurso de apelacion sera revocada, por
cuanto dentro del proceso se probo la existencia de los elementos constitutivos de
falla en el servicio, que resultan determinantes en la produccion de la muerte del
menor (... ).

()

En relacién con la responsabilidad que se imputa en |la demanda a la Caja de
Prevision Social de Comunicaciones - CAPRECOM - debe sefialarse que, como se
ha indicado anteriormente, la falla en la prestacion del servicio se produjo por la
carencia de recursos fisicos necesarios para una adecuada atencién médica que
requirio el recién nacido en el Hospital {...), entidad en la que fue asistido el parto
de la demandante en virtud de la relacion contractual existente entre la entidad
promotora de salud (E.P.S) y la instituciéon prestadora del servicio (.P.S.), sin
embargo, de los documentos allegados al proceso se observa claramente que
CAPRECOM no intervino, ni directa, ni indirectamente en_la produccién del
hecho dafioso y por esa razén no es posible endilgarsele responsabilidad
alguna_ a titulo de falla en la prestacidon del servicio, todo lo contrario, se
acredité que la disposicion para la atencién de Ia paciente por parte de la
(E.P.S) CAPRECOM fue permanente. Por las anteriores razones la Caja de
Previsién Social de Comunicaciones CAPRECOM seréa absuelta.”

Démonos cuenta cémo se establece en la jurisprudencia anotada que existe limite a la
responsabilidad de cada uno de los integrantes del sistema, por lo que no se puede
inferir, de manera anticipada que un error u omision, de haber existido, en el tratamiento
de la paciente, sea imputable de manera inmediata a la EPS a la que se encuentra
afiliada.

De lo anterior puede deducirse de manera absoluta, contundente y definitiva que NO
HAY ACTO DE PARTE DE NUEVA EPS DEL QUE SE PUEDA ESTABLECER UNA
CONDUCTA CONTRARIA A DERECHO YA QUE ESTA ENTIDAD ACTUO DENTRO
DE LOS LIMITES DE SUS OBLIGACIONES CON TODA LA DISPOSICION Y DENTRO
DE LOS PARAMETROS DE OPORTUNIDAD Y EFICIENCIA PROPIOS DE LA
ENTIDAD.

Aqui entramos a examinar cuales son los elementos para que se configure la pretendida
responsabilidad a cargo de la Nueva EPS.

La responsabilidad tiene como elementos constitutivos los siguientes: a.) un hecho o
una conducta culpable o riesgosa; b.) un dafio o perjuicio concreto a alguien; y c.) el
nexo causal entre los anteriores supuestos.

Asi es aceptado por la doctrina y la jurisprudencia, tal como se establece en la sentencia
022 de 22 de febrero de 1995, donde reiteré que de acuerdo con “la doctnna sobre la
cual descansa sin duda el articulo 2341 del C.C., se tiene por verdad sabida que quien
por si o a través de sus agentes causa a otro un dafio, originado en hecho o culpa suya,
esta obligado a resarcirlo, lo que equivale a decir que quien reclame a su vez
indemnizacion por igual concepto, tendrd que demostrar, en principio, el perjuicio
padecido, el hecho intencional o culposo atribuible al demandado y la existencia de un
nexo adecuado de causalidad entre ambos factores (...) (G.J. Tomos CLIl, pag. 108, y
CLV, pag. 210)" (Expediente No.4345, M. P. Carlos Esteban Jaramillo Schiloss).

Determinados los elementos de la responsabilidad, se debe determinar si dentro del
asunto que nos ocupa, existen los tres elementos constitutivos de responsabilidad en
contra de la EPS, o por el contrario se evidencia, como en efecto sucede, que hay
carencia de alguno de ellos, eliminandose asi la responsabilidad alegada.
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La Doctrina ha definido el dafio, como el lesionamiento o menoscabo que se ocasiona
a un interés, este o no consagrado como un derecho real u objetivo.

Para el caso de la responsabilidad médica, para que efectivamente proceda la
responsabilidad civil, la acreditacion de la existencia de dafo en la paciente, y solo
existira responsabilidad si el dafio se causa por su actuar u omisioén, para lo cual debera
acreditarse plenamente que el resultado dafioso de la paciente es producido por el
actuar negligente u omisivo de los profesionales de la salud o las entidades prestadoras
de salud.

El factor de imputacién o de atribucién responde al por qué y cuando es justo asumir un
compromiso obligacional de resarcimiento del dafio. En el caso concreto el factor de
atribucién es la culpa a titulo de falla en el servicio.

La culpa comporta una recriminacién, un juicio de valor. Una accién humana es
propensa al reproche cuando esa conducta es calificada bajo la luz de deberes sociales
(diligencia, prudencia y pericia) y la accién no es acorde con esos deberes. La culpa,
entonces, implica una critica de conducta.

La culpa tiene tres manifestaciones: la imprudencia, la negligencia y la falta de pericia.
La primera implica el abordar una actividad en condiciones tales que por la naturaleza
de las circunstancias se coloca en riesgo a si mismo o a un tercero. La negligencia
consiste en abordar una actividad sin haber realizado los anélisis y juicios requeridos
para abordarla correctamente. Y la falta de pericia acontece cuando se aborda una
actividad para cuya ejecucién se requieren habilidades especiales sin contar con ellas.

Nueva EPS S.A. no fue imprudente, no fue omisa, ni tuvo actuar culpable alguno, no
participa de ninguna manera en los actos meédicos, en la medida, que solo ha actuado
de conformidad con la ley sustancial, y la chservancia de la ley no puede ser tomada
como elemento generador de responsabilidad.

Es aqui, que con el concurso de la jurisprudencia y de la doctrina que se debe explicar
que cuando se habla de responsabilidad civil entonces es cuando se puede alegar
eximentes de responsabilidad tales como la fuerza mayor y el caso fortuito a causa de
imprevistos que no se pueden resistir tal como lo exige el Cédigo Civil.

El articulo 64 ibidem subrogado por la ley 95 de 1890 art. 1, considera que si algo es
predecible no se puede considerar como fuerza mayor o caso fortuito, y que ademas de
que no sea previsible también debe ser imposible de resistir.

El hecho de un tercero, que ejecuta actos médicas, actos cuyo resultado son totalmente
imprevistos o imprevisibles que pudieron causarle dafio al paciente pues su ejecucion
son de medio y no de resultado, pues ademas, no se puede considerar que el médico
los haya ejecutado de manera dolosa, es una eximente de responsabilidad de la EPS,
pues habria necesidad de explicar de manera muy detallada, como puede endilgarsele
porque en atencién a lo expuesto deba responder por cualquier tipo de responsabilidad
por falla médica o mala praxis, cuando la EPS no ha participado de manera alguna en
el ejercicio médico.

Si el dafio no resulta de una conducta dolosa, si en gracia de discusion tal fue causado,
es necesario demostrar que hubo impericia, o que se presento falta de diligencia o la
conducta del galeno fue imprudente, pero si que quedara dificil de demostrar la
responsabilidad en contra del EPS, salvo que lo sea aplicada objetiva, a pesar de que
no participo en ninguno de los actos médicos que se cuestionan.
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El art. 56 de la obra citada, cita como imprevisto un terremoto, dada la imposibilidad de
resistirlo pues es algo que el ser humano le queda imposible de controlar.

Sobre el particular la Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil en su sentencia
de 27 de febrero de 2009, referencia 73319-3103-002-2001-00013-01 se ha referido al
tema asi al tema de la imprevisibilidad indicando que se deben analizar los siguientes
aspectos para configurar su existencia:

~-Normalidad y frecuencia.
-Probabilidad de su realizacion.
-Caracter impensado, excepcional y sorpresivo

Refiriéndose a que la fuerza mayor y el caso fortuito deben ser irresistibles, la misma
sentencia de la Corte expresé:

‘Aguel estado predicable del sujeto respectivo que entrafia la imposibilidad
objetiva de evitar ciertos efectos o consecuencias derivados de Ia
materializacion de hechos exdégenos -y por ello a él ajenos, asi como
extraiios en el plano juridico- que le impiden efectuar determinada
actuacién, lato sensu. En tal virtud, este presupuesto legal se encontrara
configurado cuando, de cara al suceso pertinente, la persona no pueda o
pudo evitar, ni eludir sus efectos”

Concluye la misma sentencia, que para que la fuerza mayor y el caso fortuito se den
como eximentes de responsabilidad es necesario que coexistan la imprevisibilidad y la
irresistibilidad.

Entonces, ante la presencia de las eximentes de imprevisibilidad e irresistibilidad en la
conducta que mal se achaca exclusivamente a Nueva EPS S.A., tenemos que esta dio
cabal cumplimiento a cada una de sus obligaciones como EPS, sin que se encuentre
motivo o razén alguna para que a titulo individual o Administrativo se le pueda endilgar
ningin tipo de responsabilidad omisiva, tardia o negligente, tal como aparece
relacionado en el concepto de oportunidad emitido por Nueva EPS, donde se acredita
como Nueva EPS otorgé las autorizaciones, cuantas fueron necesarias para la atencién
médica asi como para todo tipo de examenes de laboratorio y diagndsticos, pruebas
diagnosticas y de laboratorio, remisiones, los cuales certifica fueron autorizados
siempre que fueron requeridas por la IPS tratante.

Dadas la circunstancia de fuerza mayor y/o caso fortuito alegada en nuestra defensa y
desde luego explicadas, demuestran como rompen cualquier vinculo de condena a la
EPS, pero también en el evento que se llegase a demostrar algin tipo de
responsabilidad de mala praxis o de otra indole a cargo de las IPS tratantes.

Todo lo expuesto, constituyen razones mas que suficiente para solicitar declarar la
prosperidad de la presente excepcion.

6. INEXISTENCIA DE FALLA EN EL SERVICIO MEDICO IMPUTABLE A NUEVA EPS
E INEXISTENCIA DE NEXO CAUSAL ENTRE LA ACTIVIDAD DE NUEVA EPS Y EL
RESULTADO FINAL.

La sefiora ALEJANDRA SANCHEZ ALVAREZ, se dirige, en virtud de su afiliacion a la
IPS disponible para el tratamiento que requirid, y es alli donde se le practico el
tratamiento, que con omisiones o no, se determina de manera clara y contundente que
NO FUE NUEVA EPS la que las cometié o no, de haber existido, algtn error en ese
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sentido, (situacion que obviamente debe probar la parte que la alega), sin embargo se
demuestra que Nueva EPS, a partir del momento que fue atendida médicamente por la
IPS la mencionada paciente, Nueva EPS lo hizo en debida forma, sin que se hubiera
negado acceso alguno a la atencién que ha requerido, cumpliendo con ello sus
obligaciones de entidad aseguradora del servicio de salud, luego la responsabilidad por
el resultado final no puede ser imputado a actividad positiva o negativa de Nueva EPS.

La argumentacion general de la demanda se da por considerar la presunta existencia
de una falla médica y/o falla en la prestacion del servicio médico asistencial en la que
incurrieron los demandados, que generd, presuntamente, dafios y perjuicios a las
demandantes, razones por las cuales se inicia demanda en contra de Nueva EPS, de
donde se saca la primera conclusiéon y es que EL HECHO GENERADOR DEL
PRESUNTO DANO NO DEPENDIO DE ACTIVIDAD DIRECTA DE NUEVA EPS; de
cualquier manera, el pretender ampliar la responsabilidad en la forma como lo manifiesta
la demandante a Nueva EPS se debe ver qué IPS atendi6 el caso, y si es esta la
responsable o no de algun error o negligencia frente a la paciente.

Sin embargo, es necesario aclarar que Nueva EPS S.A. es una empresa promotora de
salud que se rige por la ley 100 de 1993 y demas normas legales y reglamentarias que
regulan el sistema; es asi que las EPS como administradoras del riesgo en salud pueden
prestar los servicios médicos y asistenciales a sus afiliados de manera directa a través
de sus propias IPS o mediante IPS contratadas.

Nueva EPS S.A. NO tiene integracion vertical, es decir que no es propietaria de ninguna
IPS y todos los servicios que debe prestar a sus afiliados lo hace a traves de otras
personas juridicas o naturales IPS mediante relacion contractual.

Las anteriores aclaraciones cobran especial importancia, toda vez que permiten dejar
en claro que Nueva EPS S.A. (EPS) y VIVA 1 A IPS S.A. Envigado, son personas
juridicas diferentes, con objetos sociales distintos y que responden por sus obligaciones
propias acordes a su objeto social dentro del Sistema Integral de Seguridad Social en
Salud.

La paciente NO concurrié a la EPS para que se le prestaran servicios de salud, pues
Nueva EPS S.A., no presta estos servicios; la demandante acudio a VIVA 1 A IPS S.A.
Envigado, en calidad de IPS tratante y en virtud de la afiliacidon al sistema integral en
salud; asi queda claro que quien presté los servicios de salud fue la IPS.

De lo anterior queda claro, que si el titulo de imputacidon de responsabilidad en el
presente caso es la falla en el servicio médico, como se desprende de la demanda, esta
no puede ser imputada a Nueva EPS pues de ninguna manera participd, directa o
indirectamente en el diagndstico y tratamiento brindado a la paciente, por ser esfo
exclusivo de la ciencia médica.

Asi lo ha dejado claro la jurisprudencia del H. Consejo de Estado en reciente fallo de la
Seccion Tercera, con Ponencia de la Dra. MYRIAM GUERRERO DE ESCOBAR
Bogota, D.C., veintiocho (28) de abril de dos mil diez (2010).

()

IV.- Las prefensiones de la demanda estén llamadas a prosperar y por esa razon la
sentencia de primera instancia objeto del recurso de apelacién sera revocada, por
cuanto dentro del proceso se probd la existencia de los elementos constitutivos de
falla en el servicio, que resultan determinantes en la produccién de la muerte del
menor (...).

(...
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En relacion con la responsabilidad que se imputa en la demanda a la Caja de
Prevision Social de Comunicaciones - CAPRECOM - debe sefialarse que, como se
ha indicado anteriormente, la falla en la prestacién del servicio se produjo por la
carencia de recursos fisicos necesarios para una adecuada atencién médica que
requirio el recién nacido en el Hospital {...), entidad en la que fue asistido el parto
de la demandante en virtud de la relacién contractual existente entre la entidad
promotora de salud (E.P.S) y la institucién prestadora del servicio (1.P.S.), sin
embargo, de los documentos allegados al proceso se observa claramente que
CAPRECOM no intervino, ni directa, ni indirectamente en la produccién del hecho
dafioso y por esa razén no es posible endilgarsele responsabilidad alguna a titulo
de falla en la prestacion def servicio, todo lo contrario, se acredité que la disposicion
para la atencién de la paciente por parte de la (E.P.S) CAPRECOM fue permanente.
Por las anteriores razones la Caja de FPrevisién Social de Comunicaciones
CAPRECOM sera absueita.”

Démonos cuenta como se establece en la jurisprudencia anotada que existe limite a la
responsabilidad de cada uno de los integrantes del sistema, por lo que no se puede
inferir, de manera anticipada que un error u omision, de haber existido, en la atencion a
la sefiora ALEJANDRA SANCHEZ ALVAREZ, imputable de manera inmediata a la EPS
a la que se encuentra afiliada la paciente, y menos aun cuando por parte de dicha
entidad (para el presente caso Nueva EPS), se ha demostrado que se dio la atencién
necesaria, de acuerdo a las obligaciones de la EPS por medio de las autorizaciones
solicitadas para el servicio, con lo cual su obligacién esta cumplida a cabalidad, lo que
necesariamente implica que el actuar de Nueva EPS no fue determinante para el
resultado en la sefiora demandante, y de igual manera NUEVA EPS en ejercicio de sus
obligaciones no entorpecid los procedimientos definidos por los médicos, por el contrario
brindo el apoyo necesario y no puso traba alguna para la éptima atencion de la paciente.

De lo anterior puede deducirse de manera absoluta, contundente y definitiva que NO
HAY ACTO DE PARTE DE NUEVA EPS DEL QUE SE PUEDA ESTABLECER UNA
CONDUCTA CONTRARIA A DERECHO YA QUE ESTA ENTIDAD ACTUO DENTRO
DE LOS LIMITES DE SUS OBLIGACIONES CON TODA LA DISPOSICION Y DENTRO
DE LOS PARAMETROS DE OPORTUNIDAD Y EFICIENCIA PROPIOS DE LA
ENTIDAD.

Por lo expuesto solicito al Sefior Juez, declarar la prosperidad de la presente excepcion.

7. AUSENCIA DE CULPA Y RUPTURA DEL NEXO CAUSAL POR HECHO
IMPUTABLE DE MANERA EXCLUSIVA A UN TERCERO.

Esta excepcidn se propone respecto a NUEVA EPS S.A. como demandada.
De la ausencia de culpa de la Nueva EPS S.A.

Si para que sea indemnizable un dafio, se requiere primero que exista un dafo
antijuridico y la existencia de un nexo entre ese dafio y la actividad del demandado,
debemos recordar que tal como se expuso en la excepcion anterior y en la contestacion
de los hechos, que NUEVA EPS S.A. no es una entidad que preste servicios de salud,
ya que esta labor dentro el esquema propio del sistema general de seguridad social en
salud corresponde a las IPS, que pueden ser propias de las EPS o contratadas por estas
para garantizar la prestacion del servicio, adicional a lo anterior se debe tener en cuenta
la participacion temporal de cada uno de los demandados e incluso de otras entidades
para poder endilgar responsabilidades a terceros como en el caso que nos ocupa.

En este orden de ideas, atendiendo a la naturaleza juridica de cada uno de los miembros
del sistema general de seguridad social en salud, se establece claramente como la
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naturaleza de las EPS o ENTIDADES PROMOTORAS DE SALUD, es completamente
diferente a la IPS o INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SALUD, siendo asi existe
una actuacion positiva de parte de la IPS y no de la EPS en el resultado final, por lo
tanto el nexo causal se rompe automaticamente respecto de NUEVA EPS ya que su
actuar deviene de las autorizaciones y requerimientos del paciente, las que fueron
cumplidas cabalmente, y no en la atencion directa del paciente incluyendo su vigilancia
especial dada su patologia, que corresponde necesariamente a la IPS por medio de sus
cuerpo médico en ejercicio de la LEX ARTIS propia de los galenos.

También como con las precedentes, también por lo explicado en esta, debe declararse
su prosperidad.

8. CARENCIA ABSOLUTA DE PRUEBA DE NEXO CAUSAL ENTRE LA OMISION
ENDILGADA A NUEVA EPS Y EL DANO ALEGADO.

El onus probandi (o carga de la prueba) expresion latina del principio juridico que
sefiala quién esta obligado a probar un determinado hecho ante los tribunales.

El fundamento del onus probandi radica en un viejo aforismo de derecho que expresa
que "lo normal se presume, lo anormal se prueba’. Por tanto, quien invoca algo que
rompe el estado de normalidad, debe probarlo ("afirmanti incumbit probatio": a quien
afirma, incumbe la prueba). Basicamente, lo que se quiere decir con este aforismo es
que la carga o el trabajo de probar un enunciado debe recaer en aquel que rompe el
estado de normalidad (el que afirma poseer una nueva verdad sobre un tema).

Tal como lo establece Couture la carga procesal es “una situacién juridica, instituida en
la ley, consistente en el requernimiento de una conducta de realizacién facultativa
normalmente establecida en interés def propio sujeto, y cuya omision trae aparejada una
consecuencia gravosa para él’. La carga de la prueba es la que determina cual de los
sujetos procesales deben “proponer, preparar y suministrar las pruebas en un proceso”,
en otras palabras, el principio de la carga de la prueba es el que determina a quien
corresponde probar. La importancia de determinar quien posee la carga de la prueba se
da frente a hechos que han quedado sin prueba o cuando esta es dudosa o incierta,
pues la carga determina quien debié aportarla, y en consecuencia indica al Juez, la
forma como debe fallarse en una situacion determinada. En razén de lo anterior puede
decirse que la carga de la prueba “Es el instituto procesal mediante el cual se establece
una regla de juicio en cuya virtud se indica al Juez cémo debe fallar cuando no encuentre
en el proceso pruebas que le den certeza sobre los hechos que deben fundamentar su
decision, e indirectamente establece a cuél de las partes le interesa la prueba de tales
hechos, para evitarse las consecuencias desfavorables de su desidia”.

Luego de esta introduccién al tema, y llevandolo al caso concreto, surgen muchas dudas
respecto de los dichos de la parte actora, y ella omite aportar informacion y las pruebas
necesarias para dar sustento a las afirmaciones dadas.

Por las razones expuestas, debe prosperar la presente excepcion.

9. INDEBIDA TASACION DE PERJUICIOS Y ENRIQUECIMIENTO SIN CAUSA O
COBRO DE LO NO DEBIDO.

No basta con alegar la existencia de unos perjuicios sea cual fuere la clase perjuicio que
se alegue, material, fisioldégico, moral etc., cada uno de estos deben tener un soporte
probatorio suficiente para su prosperidad, no solamente en lo que respecta a los
elementos constitutivos de responsabilidad (hecho, dafio y nexo causal), sino en la
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cuantificacion de los mismos, no puede el Despacho acceder ciegamente a las
pretensiones desmedidas de los demandantes, ni acceder a los caprichos de estos so
pretexto de resarcir un dafio, que para el caso concreto NO EXISTE y si existe NO FUE
POR CAUSA DE ACTUACION DE NUEVA EPS, sino, de existir, por una presunta
negligencia o descuido de la IPS.

En este orden de ideas se ve en el escrito de demanda varias situaciones que llevan a
pensar que se esta utilizando la figura de la responsabilidad medica no como una fuente
de resarcimiento por responsabilidad, sino mas bien como un mecanismo de
enriquecimiento para la parte que alega la existencia del dafio.

Por lo expuesto en todas las excepciones anteriores, las pretensiones de tipo econdmico
esgrimidas por la parte demandante en el libelo demandatorio, constituyen un cobro de
lo no debido, no solo por carecer de causa juridica, sino también factica. Por lo tanto me
permito solicitar sean tenidos en cuenta los argumentos dados para la prosperidad de
esta excepcién.

10. EXCEPCION GENERICA.

Solicito sea declarada cualquier excepcion que se llegare a probar en el transcurso del
proceso.

SOLICITUD DE PRUEBAS

Corresponde a los demandantes probar primero que exista un dafio, segundo que dicho
dafio sea imputable a actos volitivos positivos o negativos de la EPS, que sean nexo
causal que relacione el presunto error con el dafio. Para el caso de esta demanda, no
existe la posibilidad de demostrar ningtn acto volitivo de la NUEVA EPS S.A,, pues los
hechos generadores no le son endilgables.

- DOCUMENTALES:

1. Certificacion de la Direccidon de Acceso a Servicios de Salud de Nueva EPS de
fecha 21 de diciembre del 2018 en 4 folios y 18 en anexos, en la que se
establecen las autorizaciones dadas a la sefiora ALEJANDRA SANCHEZ
ALVAREZ por parte de NuevaE.P.S.

2. Certificados de la calidad de afiliada de la demandante beneficiaria de la paciente
demandante ALEJANDRA SANCHEZ ALVAREZ, emitidas por la Direccion
Nacional de Afiliaciones de Nueva EPS, en 7 folios.

3. Certificacion de la Direccién Juridica de Contratacion de Nueva EPS,
fechada el 06 de agosto del 2019, que explica como no existia relacion
contractual formal con la llamada en garantia para la fecha de los hechos.

4. Certificacién expedida por la Gerencia Administrativa y de Talento Humano de
Nueva EPS S.A., fechada el 8 de agosto del 2019, en la cual informa —en 1 folio-
que el codemandado Dr. JAVIER ALBERTO OLARTE GALLEGO .C.C.
70072324 no es ni ha sido trabajador de la citada EPS.

- TESTIMONIALES:
Con todo respeto, en atencidn que su lugar de residencia es la ciudad de Bogota, solicito

que si el despacho lo considera pertinente o necesario, se sirva librar despacho
comisorio dirigido al SENOR JUEZ CIVIL DEL CIRCUITO DE BOGOTA (REPARTO) o
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al que corresponda conforme a lo que decida el Juzgado con el fin de que sea fijada
fecha y hora para tomar prueba testimonial al doctor OSCAR JAVIER TOCARRUNCHO
BARON Profesional IV Back de la Direccién de Acceso a Servicios de Salud de Nueva
EPS o a quien hagan sus veces, para que determine la oportunidad en las
autorizaciones dadas a la demandante ALEJANDRA SANCHEZ ANVAREZ C.C. No
1.037.616.354, quien por razon de su domicilio se puede notificar para la diligencia en
la carrera 85K 46 A — 66 piso 20 de la ciudad de Bogota o por intermedio del suscrito
apoderado.

- INTERROGATORIOS DE PARTE:

1. Solicito al Sefior Juez, se sirva fijar fecha y hora para escuchar en interrogatorio de
parte que se hara a cada una de las demandantes mayores de edad, de manera verbal
0 por escrito en sobre cerrado, a mi eleccién, sobre los hechos de la demanda y de las
respectivas contestaciones, quien puede ser notificada de la diligencia en la direccion
aportada en la demanda.

NOTIFICACIONES

A la demandada NUEVA EPS S.A., en la carrera 85K 46 A — 66 piso 2° de la ciudad de
Bogota.

Al suscrito apoderado en la Secretaria de su Honorable Despacho o en la Carrera 12
No. 71-53 oficina 103 de Ila ciudad de Bogota. Correo electrénico:

ladmedmo@hotmail.com
Celular: 3208409747.

ANEXOS

Ademas de los documentos citados en el acapite de documentales, adjunto en
documentos aparte:

- LLAMAMIENTO EN GARANTIA a VIVA 1 A IPS SA.

- Objecion a la cuantia juramentada.

Del Sefor Juez,

C.C.\19.229.045 de Bogota N
T.P. 26.480 del C. aJ.
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Sefor
JUEZ PRIMERO CIVIL DEL CIRCUITO DE ORALIDAD DE ENVIGADO - Antioquia
E. S. D.

REFERENCIA: Proceso Verbal de Responsabilidad Civil Contractual
DEMANDANTES: Alejandra Sanchez Alvarez y Otros
DEMANDADOS : NUEVAEPS S.AA.y VIVA 1 AIPS S.A.
EXPEDIENTE :052663103001-2019-00128-00

Asunto: Objeci6n a la cuantia juramentada
PJ-2381

LADISLAO MEDINA MORENO, obrando en mi calidad de apoderado judicial de la
entidad demandada NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD -NUEVA EPS S.A.
dentro del proceso en referencia, encontrandome dentro del término legal me permito
objetar la cuantia en dinero que mediante una demanda de responsabilidad médica, la
parte demandante integrada por la sefiora ALEJANDRA SANCHEZ ALVAREZ y Otros
pretenden en su favor de la primera a titulo de indemnizacion por dafios materiales,
por cuanto la cuantificacién formulada mediante juramento estimativo no se cife a las
exigencias de la disposicion legal con la cual manifiestan cuantificarlos, ademas de
carecer estas de todo soporte factico o juridico, rompiendo de plano todos los
principios rectores del derecho de responsabilidad y del dafio, como se expondra a
continuacion:

ASPECTOS GENERALES.

En la forma como se ha formulado la estimacion de la pretendida indemnizacién, se
observa quebrantamiento al articulo 206 del C.G.P. que le da a la demandante
precisa directriz, que juzgo, debe seguir ineludiblemente. L.a disposicion ordena:

“Art. 206. Juramento estimatorio. Quien pretenda el reconocimiento de una
indemnizacién, compensacion o el pago de frutos o mejoras, debera
estimarlo razonadamente bajo juramento en la demanda o peticion
correspondiente”. (... ) (Subrayado y destacado mio.).

(...)

Evidentemente la referida norma impone a la parte demandante el deber de estimar la
cuantia en forma razonada, es decir con la obligacion de expresar las razones por las
cuales establece como cuantia determinada cantidad.

En nuestro caso, la parte actora simplemente se limita a sefialar un quantum, pero sin
sustento real, sin sefalar el origen, es decir sin cumplir la comun definicién de
razonamiento consistente en la operacion logica mediante la cual, partiendo de uno o
mas juicios, se deriva la validez, la posibilidad o la falsedad de otro juicio distinto.

Es cierto, se han cuantificado las pretensiones, pero no han manifestado las razones
que permita establecer su validez, su posibilidad o su falsedad ya que no fueron
expuestos parametros para ese fin.

En este orden de ideas, me permito sefior Juez, objetar el monto individual y total de
las cuantias con las cuales la parte demandante ha fijado los pretendidos perjuicios
que presuntamente les fue irrogado, ya que -repito- no fueron estimados
razonadamente. Ante tal situacién a NUEVA EPS S.A. le queda imposible objetarlos
de manera diferente, salvo para sefialar que considero cada una de las pretensiones
pecuniarias como desproporcionadas, exageradas e inexactas.

Ly)
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No basta con alegar la existencia de unos perjuicios sea cual fuere la clase perjuicio
que se alegue. Cada uno de estos deben tener un soporte probatorio suficiente para
su prosperidad, no solamente en lo que respecta a los elementos constitutivos de
responsabilidad (hecho, dafio y nexo causal), sino en la cuantificacion de los mismos,
no puede el Despacho acceder ciegamente a las pretensiones desmedidas de los
demandantes, ni acceder a los caprichos de estos so pretexto de resarcir un dafo, que
para el caso concreto NO EXISTE.

En este orden de ideas se ve en el escrito de demanda varias situaciones que llevan a
pensar que se esta utilizando la figura de la responsabilidad contractual no como una
fuente de resarcimiento por responsabilidad, sino mas bien como un mecanismo de
enriquecimiento para la parte que alega la existencia del dafo.

Sobre este particular, recordemos un aparte de lo que ha dicho la H. CORTE
SUPREMA DE JUSTICIA, SALA DE CASACION CIVIL, M.P.. Dr. Cesar Julio Valencia
Copete, del 13 de mayo del 2008:

“Otro tanto debera hacerse en el momento en que los juzgadores, en forma
mesurada y cuidadosa asuman la labor de fijar el quantum de esta clase de
perjuicio, bajo el entendido de que ella no puede responder solamente a su
capricho, veleidad o antojo, sino que debe guardar ponderado equilibrio con
las circunstancias alegadas y demostradas dentro de la controversia, velando
asi porque no sea desbordada la teleologia que anima la institucion de
responsabilidad civil, tema en el que, a buen seguro, la jurisprudencia trazara
un util marco de referencia, en forma similar a lo que ocurre en tratéandose del
dafio moral.”

En conclusién, juzgamos que los montos indemnizatorios reclamados en el presente
proceso, desconocen los principios basicos del derecho de danos, entre otros, su
caracter indemnizatorio y no de enriguecimiento, el de certeza del dafio y el de
razonabilidad de los mismos.

SOBRE LOS PERJUICIOS RECLAMADOS EN PARTICULAR SUJETOS DE
OBJECION.

Nos referiremos a cada uno de los perjuicios reclamados:
Por concepto de DANO EMERGENTE .

- (Cuidados del menor-nifiera), pretende $8.300.000, con carencia de titulos o
documentos con las formalidades legales, pero englobando el costo del cuidado del
menor no deseado, junto al de su hermano (si deseado) para fundamentar el
presunto dafio que se le causa a su cuidadora, la abuela, hoy demandante.

- (Gastos preparto del nasciturus y dieta, transporte, dieta, controles médicos)
Igualmente carecen de sustento documental con formalidades legales.

Es que los documentos que aporta la demandante para soportar los presuntos gastos
carecen de los requisitos que la ley exige a aquellos con los cuales se pretenden
resarcimientos.
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Los unicos documentos validos para probar los gastos que nos ocupan, ante la ley y ante
la EPS serian una factura expedida con los requisitos que sefialan los arts.:

-722 C.Co (define la factura)

-774 C.Co (requisitos de la factura.

-677 E.T. (requisitos de la factura de venta)

O LOS DOCUMENTOS EQUIVALENTES A LA FACTURA DE QUE TRATAN EL ART.:

-618 E.T. (establece la obligacion de exigir factura o DOCUMENTO EQUIVALENTE)
-773 C.Co (aceptacion y oponibilidad de la factura)

O LOS DOCUMENTOS EQUIVALENTES A LA FACTURA DE QUE TRATAN:
-Decreto 1165 de 1996 (Explica de que se trata un documento equivalente a la factura)

-Art. 6 decreto 1165/96 (sefiala los requisitos que ha de contener los documentos
equivalentes a factura)

-art. 4 del decreto 522 del 2003 establece que SIEMPRE QUE EL DOCUMENTO
EQUIVALENTE CUMPLA CON LOS REQUISITOS MINIMOS PARA SU VALIDEZ Y SEAN
EXPEDIDOS POR UNA PERSONA QUE NO ESTE OBLIGADA A FACTURAR, EL
DOCUMENTO EQUIVALENTE CONSTITUYE PRUEBA SUFICIENTE PARA SOPORTAR
COSTOS Y DEDUCCIONES.

Por ultimo la Corte Constitucional quien mediante sentencia de la tutela de fecha 15 de
febrero del 2011, No T-091/11 interpuesta por Blanca Elvia Caro de Rueda en calidad
de agente oficiosa de Neftali Rueda Delgado contra Nueva E.P.S., expediente T-
2826867, M.P. LUIS ERNESTO VARGAS SILVA, mediante la cual declard la
pretension de reembolso contenida en la tutela como improcedente, entre otras
consideraciones textualmente sobre el tema expuso en el Ultimo inciso de la parte
motiva del proveido, textualmente lo siguiente:

“Adicionalmente, se observa que tampoco se allegaron facturas u otros elementos
probatorios que permitan demostrar los gastos en los gue tuvo que incurrir la

agente oficiosa para obtener, de manera particular, la prestacion de los aludidos

servicios. Asi las cosas, la pretensién de reembolso contenida en la tutela resulta
improcedente.” (Subrayas y negrilla fuera de texto).

- (Daiio emergente futuro), indistintamente se pruebe o no algin tipo de
responsabilidad de las demandadas, existen disposiciones constitucionales, civiles,
de familia, que obligan a los padres a suministrar el cuidado y sustento a sus hijos,
tanto afectivos como materiales, cuidados de salud, alimentacién, etc., desde su
nacimiento hasta su edad en la cual dejan de estudiar, no importando si ya son
mayores de edad. La sustraccidon a estas obligaciones no se encuentra sujeta a la
capacidad econémica de sus padres, pero si implican infraccion castigadas inclusive
con penas privativas de la libertad. Pero nunca podran sustraerse a las susodichas
obligaciones de padres, por cuanto consideran que el alimentario es un hijo no
deseado, y pretender por ello determinar responsabilidades a terceros cuando ese
hijo fue el resultado del ejercicio de su libre albedrio, quien nacié, seguramentSe
gracias a reato moral, que les impidié no interrumpir la gestacion de la criatura.




Pero ahora, pretender resarcimientos de la naturaleza y envergadura como lo
plantean es simplemente utilizar el medio como una fuente de enriquecimiento,
indebido, reprochable desde todo punto de vista.

No es necesario abundar en mayores detalles de la razén de nuestra objecién ya
que tan solo basta examinar la demanda para encontrar que la cuantia de los
presuntos perjuicios irrogados no han sido razonados con base a la realidad. Pues
no indica la fuente, no sefiala los pardmetros ni determina de manera cientifica
como llega al avallo del presunto dafio.

Luego carece de cualquier sustento la reclamacion de perjuicios materiales para los
demandantes, fundada sobre inexactitudes.

PETICION ESPECIAL
Atentamente solicito se de aplicacién a la sancién prevista en el articulo 206 del
C.G.P. en cuanto ordena que “Si la cantidad estimada excediere en el cincuenta por
ciento (50%) la que resulte probada, se condenara a quien la hizo a pagar a la otra

parte una suma equivalente al diez por ciento (10%) de la diferencia.”

Igualmente lo previsto en el paragrafo del mismo articulo, que reza:

“Paragrafo modificado por el articulo 13 de la Ley 1743 de 2014. El nuevo texto es el
siguiente: También habra lugar a la condena a la que se refiere este articulo a favor
del Consejo Superior de la Judicatura, Direccion Ejecutiva de Administracién Judicial,
o quien haga sus veces, en los eventos en que se nieguen las pretensiones por falta
de demostracion de los perjuicios. En este evento, la sancién equivaldra al cinco por
ciento (5%) del valor pretendido en la demanda cuyas pretensiones fueron

desestimadas.

La aplicacién de la sancion prevista en el presente paragrafo sélo procedera cuando la
causa de la falta de demostracion de los perjuicios sea imputable al actuar negligente

o temerario de la parte.”
Del Sefior Juez,

Atentament
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