JUZGADO SESENTA Y UNO (61) ADMINISTRATIVO
DEL CIRCUITO JUDICIAL DE BOGOTA
SECCION TERCERA

M. DE CONTROL: Reparacién Directa

RADICACION: 11001334306120180003500

DEMANDANTE: Carlos Jeffir Morales Espitia y otros
DEMANDADO: Nacidn - Ministerio de Defensa- Armada Nacional

ACTA DE AUDIENCIA DE ALEGACIONES Y JUZGAMIENTO

En Bogot3, el dieciocho (18) del mes de enero de 2022, el JUZGADO SESENTA'Y UNO
(61) ADMINISTRATIVO DEL CIRCUITO JUDICIAL DE BOGOTA, SECCION TERCERA,
declaré formalmente instalada y dio inicio a la audiencia de que trata el articulo 182 de
la Ley 1437 de 2011, modificado por el articulo 41 de la Ley 2080 de 2021, a las once de
la mafiana (11:00 am).

Se advierte que la audiencia se realizard mediante la plataforma Lifesize, razén por la
que se deja constancia de que la Jueza y el secretario Ad Hoc Juan José Martinez se
encuentran vinculados mediante link previamente informado en audiencia a las partes
procesales y demas intervinientes.

En cuanto a las instrucciones para la practica de la diligencia se ponen de presente
las siguientes:

a. Los micréfonos de los asistentes deben estar en silencio y solo podran ser
activados cuando la Jueza conceda el uso de la palabra a cada una de las partes, en
consecuencia, solo se dara el uso de la palabra a un interviniente a la vez. Cuando
la parte concluya su intervencidn esta debe poner en silencio su dispositivo.

b. Las cdmaras de los intervinientes deben estar activas a fin de verificar su presencia
y atencion a la diligencia.

c. Para solicitar el uso de la palabra, el interesado debe hacer uso de la herramienta
“levantar la mano” tras lo cual se le conceder3 el uso de la palabra.

d. Sielapoderado o alguno de los intervinientes pierde la conexion en el transcurso
de la diligencia éste deberd comunicarse de forma inmediata al abonado
telefénico 3052627280 dispuesto por el despacho e indicar el inconveniente
presentado. Adicionalmente debera allegar via correo electrénico prueba siquiera
sumaria de la imposibilidad de conexién o de retomar la misma, esto puede ser
mediante un screenshot de su pantalla, tras lo cual la Jueza tomard la decision
procesal que estime conveniente.

e. Sialguno de los apoderados requiere allegar al proceso documental que pretenda
hacer valer como medio de prueba o dar crédito de alguna situacidon procesal,
debera contar con copia en medio magnético del mentado documento y remitirlo
al correo electrdnico indicado por el Despacho, asi como a los correos electrénicos
de la(s) contraparte(s).

f. Los intervinientes no pueden conectarse simultdneamente a través de dos o mas
dispositivos puesto que esto genera interferencia, e inconvenientes en la
grabacion de la diligencia.



g. Se solicita a los participantes de la diligencia, remitir a través del chat de la video
llamada fotografia digital de su documento de identidad y en el caso de ser
apoderados de su tarjeta profesional, a fin de verificar su identidad.

h. Se deja constancia que minutos antes se efectud prueba de conexiény sonido para
llevar la presente audiencia con éxito.

i. Finalmente, seindicaalos asistentes que la diligencia sera grabada de conformidad
con lo establecido en el Articulo 107 del Cédigo General del Proceso y de la misma
se levantara la respectiva acta.

j. Lavideo grabacion se inicid siendo las 11:00 am.

1.- Identificacién de las partes

1.1- Demandantes:

Carlos Jeffir Morales Espitia

Carlos Alirio Morales

Marivel Espitia Gonzalez

Mary Yerly Morales Espitia (menor)
Juan Duvan Morales Espitia
Wilfer Alirio Morales Espitia

1.2.- Demandada:
Nacidon — Ministerio de Defensa Nacional - Armada Nacional

2.- Asistentes:

La abogada Claudia Milena Almanza Alarcdn, quien se identifica con la cédula de
ciudadania nimero 52.984.593 y tarjeta profesional nimero 169.960 como apoderada
de la parte actora, correo electrdnico: notificaciones@abogadosalmanza.com, celular
3108580135.

El abogado Juan Sebastidan Alarcén Molano quien se identifica con la cédula de
ciudadania numero 1.020.727.484 vy tarjeta profesional numero 234.455 como
apoderado sustituto del abogado German Lednidas Ojeda Moreno quien se identifica
con la cédula de ciudadania nimero 79.273.724 y tarjeta profesional nimero 102.298
como apoderado de la entidad demandada Nacién - Ministerio Defensa - Armada
Nacional, correo electrénico: notificaciones.bogota@mindefensa.gov.co, celular
3015397428, a quien se le reconoce personeria adjetiva de conformidad con el
mandato aportado en audiencia.

La doctora Zully Maricela Ladino Roa Procuradora 187 Judicial | para asuntos
administrativos como representante del Ministerio Publico, correo electrdnico:
zmladino@procuraduria.gov.co

En consecuencia, se abrird paso a las etapas contenidas en al articulo 182 de la Ley 1437
de 201, asi:


mailto:notificaciones@abogadosalmanza.com
mailto:zmladino@procuraduria.gov.co

3- Saneamiento

El despacho no encontrd causal de nulidad o irregularidad que afectara el proceso,
por lo tanto, se otorgd la palabra a los presentes quienes tampoco se manifestaron al
respecto.

Se decreta saneado el proceso. Se notifica en estrados. Sin Recursos. En firme.

4- Alegatos y concepto

Intervinientes Récord | Intervencidn

Parte Actora 15:40 Manifestd ratificarse en los hechos y pretensiones, adujé que
de conformidad con el Art 9o Constitucional y los documentos
aportados al plenario se demostraron los hechos, las lesiones
sufridas (descritas en el acta de junta medico laboral) el
porcentaje de perdida y la calificacion de la lesidn, por lo que
concluyd que el régimen aplicable es el de responsabilidad
objetiva por dafio especial. Por lo que solicité declarar
responsable a la demandada por los dafos morales vy

materiales.
Ministerio de 19:58 Manifestd que las pretensiones de la demanda estan [lamadas
Defensa Nacional a prospera parcialmente, por cuanto la caida que se presento
- Armada fue por la falta de capacidad de locomocidén del demandante,
Nacional por lo que se configura una concurrencia de culpas. Lo que

atenuaria la responsabilidad de su prohijado.

Por lo que solicité tener en cuenta el referido eximente de
responsabilidad al momento de emitir condena.

Ministerio Publico | 22:20 Hizo referencia a las partes procesales, al problema juridico, y
los medios de prueba arrimados al plenario, haciendo especial
referencia a los registros civiles de nacimiento de los
demandantes, la historia clinica, informativo administrativo
por lesidn y actas de Junta Medico Laboral y sefialo la
existencia de varias inconsistencias. Adujé que el dafio estd
probado, no obstante, no existe certeza del nexo causal con
la entidad demandada, pues la fecha de ocurrencia de la lesidn
alegada no es diafana.

Por lo que solicitd proferir decision exonerando a la
demandada, pues no probaron los elementos propios para
emitir condena.

Ejecutado lo anterior se profiere sentencia oral en los siguientes términos:
SENTENCIA ORAL No. 3
5.- Problema(s) Juridico(s)

El problema juridico principal con fundamento en el caudal probatorio es determinar
si existe responsabilidad patrimonial de la Nacién — Ministerio de Defensa — Armada
Nacional, por los presuntos perjuicios ocasionados a los demandantes mientras el
sefior Carlos Jeffir Morales Espitia prestaba su servicio militar obligatorio en hechos
ocurridos el 17 de diciembre de 2015 cuando se cayd en un hueco lesionandose la
pierna izquierda.



:Se generd un dafio antijuridico a causa de ello? ¢(Es imputable tanto material como
juridicamente a la demandada Nacién — Ministerio de Defensa — Armada Nacional?

Una vez resuelto lo anterior, determinar si se configurd una causal exonerativa de
responsabilidad. En especial la de culpa exclusiva de la victima propuesta por la Nacidn
— Ministerio de Defensa — Armada Nacional.

6. TESIS DE LA PARTE ACTORA

Sostuvo que a partir de la Constitucion de 1991, la responsabilidad del Estado se rige
de acuerdo alo dispuesto en el articulo 90 de la Constitucidn, siendo necesario en este
caso destacar que el dafio se demostrd en cuanto se aportd el informe presentado
por el infante de marina regular Carlos Jeffir Morales Espitia con motivo de los hechos
ocurridos el 17 de diciembre de 2015, documento que demuestra que la victima sufrid
una caida lesionandose la pierna izquierda, cuando cumplia con un trote ordenado por
el superior.

En cuanto al titulo juridico de imputacidn aplicable, agregd que, los dafios causados a
las personas obligadas a prestar el servicio militar obligatorio, segun lo establecido
por la Seccidn Tercera del Consejo de Estado pueden ser de naturaleza objetiva - tales
como el dafio especial o el riesgo excepcional -y la falla en el servicio, siempre y
cuando de los hechos y las pruebas allegadas al respectivo proceso se encuentre
acreditada la misma.

En el sub examine se evidencia que la entidad demandada sometid al demandante ex
conscripto a un rompimiento de las cargas publicas que no tenia la obligacidn juridica
de soportar, razén por la cual debe imputarse el dafio sufrido por el sefior Morales
bajo el titulo de dafio especial.

Adujo que aunque el cumplimiento del servicio militar obligatorio siempre implica la
limitacion necesaria y exclusiva de ciertos derechos inherentes a la actividad militar,
tales como la libertad de locomocién y movimiento, no puede entenderse que los
obligados renuncien o el Estado tenga el derecho de vulnerar otros derechos
fundamentales como la vida, la salud o la integridad personal. Con base en esta
posicidn, se ha entendido que “cuando sufren desmedro fisico o fallecen por razén del
servicio, el Estado asume la obligacion de reparar todos los dafios antijuridicos que se
causen con ocasion del mismo, pues el conscripto solo estd obligado a soportar la
restriccion relativa de los derechos y libertades que resultan inherentes al ejercicio de la
actividad militar”.

Por estas razones requirid la condena de la entidad al pago de la indemnizacion de
perjuicios materiales e inmateriales.

7. TESIS DE LA PARTE ACCIONADA

Se opuso a las pretensiones mencionando que faltaban pruebas sobre los hechos y
que lo cierto era que la disminucidn de la capacidad laboral del sefior Morales se debia
a su actuar imprudente y descuidado como conscripto, por lo que las lesiones
ocurrieron conforme a lo manifestado por el propio demandante por culpa de la



victima al no observar las medidas minimas de precauciéon que ensefia el sentido
comun.

8. TESIS DEL DESPACHO

Conforme al material probatorio obrante dentro del proceso, se considera que no se
cumplen los presupuestos necesarios para establecer la configuracién de Ila
responsabilidad patrimonial de la entidad demandada por el dafio antijuridico. No es
clara la imputacion factica en cuanto tres son las versiones acerca de la etiologia de la
lesién, una anterior a la entrada en el servicio militar del joven (cinco meses antes de
enero de 2016), otra de noviembre de 2015 en donde al parecer varios companeros le
cayeron encima a la pierna del joven en una actividad recreativa y otra cuando se cayd
en los primeros dias del mes de diciembre de 2015, segun su decir: al trotar.

No existe suficiente acervo probatorio que acredite en el plenario que el sefior
Morales en cumplimiento de su deber constitucional previsto en el articulo 216 de la
Constitucidn Politica, sufriere la lesién en su pierna izquierda que conllevara a su
estado actual y no fuera como lo dice la historia clinica fruto de una lesién anterior a
su entrada en el servicio militar.

Ni las Actas de Junta Médica, ni el Acta del Tribunal son concluyente al efecto puesto
que, si bien resefian el informativo administrativo 0o1 de 2018 y hacen alusién a la
lesidon de diciembre de 2015, aluden ademas a los hechos de noviembre de 2015, sin
mas detalles.

Es claro que NO EXISTE PRUEBA sobre las CIRCUNSTANCIAS DE TIEMPO, MODO Y
LUGAR en que ocurrieron los hechos de noviembre de 2015, sobre los cuales lo tnico
que se resefid en la prueba médica es que unos companeros le cayeron al joven sobre
la pierna en una actividad recreativa, sin mas detalles y sobre los que existe caducidad.

No es suficiente asi con la calificacion de en “el servicio por causa y razén del mismo”,
cuando las pruebas desacreditan

Sin un nexo claro, no puede determinarse una imputacidon factica en este caso y por
ende no es posible declarar la responsabilidad de la accionada, tal como lo manifiesta
en su concepto el Ministerio Publico.

Ahora bien, si se quisiera anotar que fue la atenciéon médica de la Armada la que dio
lugar al dafio, también se carece por esta instancia de informacidon sobre una falla en
el servicio médico otorgado, en cuanto ni siquiera esta la historia clinica del joven,
mucho menos un dictamen o una prueba que determiné que no se cumplié con la lex
artis y que la lesién sufrida en la pierna (que nacié en agosto de 2015, noviembre de
2015, diciembre de 2015) se pudo tratar de mejor manera.

9. ASUNTOS PROCESALES

9.1. Caducidad

Se observa que no hay lugar que opere la figura de la caducidad del medio de control
de reparacién directa (Art. 164 No. 2 Lit. | Ley 1437 de 2011), pues de conformidad con
el material probatorio aportado se determina que el momento en el cual el



demandante presuntamente tuvo conocimiento del dafio es el del accidente en el que
se vio involucrado el sefior Carlos Jeffir Morales Espitia y en el que se lesiond la pierna,
esto es el 17 de diciembre de 2015 segun su reconocimiento el 18 de diciembre de ese
mismo afo (folio 19), se tiene que el conteo asi debe iniciar el 18 de diciembre de 2015.
Asi, como la demanda se radicé el 13 de febrero de 2018 (fl. 24), previo agotamiento
del requisito de procedibilidad, presentado el 27 de noviembre de 2017 (faltando mas
de 15 dias para que se terminara el termino de dos afios dispuesto en ley) y expedida
la constancia de que trata el articulo 2 de la Ley 640 de 2001 el 29 de enero de 2018
(fls. 20-23), aun no habia operado el fenédmeno juridico de la caducidad, por lo que se
continuara con el analisis de los demas requisitos propios del mecanismo de
reparacion directa.

Los dafos presentados antes del 26 de noviembre de 2015 estarian caducados.

9.2.1. Legitimacidn por activa

De conformidad con lo expresado en el articulo 140 de la Ley 1437 de 2011, cualquier
persona interesada en la reparacidon del dafio antijuridico producido por la accién u
omisidn de los agentes del Estado, en los términos del articulo 90 de la Constitucion
Politica, podra impetrar este medio de control.

Asi, Carlos Jeffir Morales Espitia, quien nacié el 10 de julio de 1997 (fl. 15) presunta
victima, probd su calidad de ex conscripto y demostrd los siguientes vinculos
con los otros demandantes:

Carlos Alirio Morales Padre, RCN fl. 15
Marivel Espitia Gonzalez Madre, RCN fl. 15
Mary Yerly Morales Espitia (menor) | Hermana, RCN fl. 18
Juan Duvan Morales Espitia Hermano, RCN fl. 17
Wilfer Alirio Morales Espitia Hermano, RCN fl. 16

Razones para tener por probada la legitimacion por activa.
9.2.2. Legitimacion por pasiva

Es necesario precisar que dentro del presente proceso se discute la responsabilidad
de la Nacién — Ministerio de Defensa Nacional — Armada Nacional por las lesiones que
Carlos Jeffir Morales Espitia sufrid presuntamente como consecuencia de un
accidente cando se cay6 mientras cumplia una orden en medio de su servicio militar
obligatorio en la entidad demandada.

Por ende, la Nacidn — Ministerio de Defensa Nacional — Armada Nacional se encuentra
legitimado en la causa por pasiva al encontrarse probado que el sefior Morales presto
el servicio militar obligatorio en dicha entidad, como lo demuestra la Constancia a folio
88.

10. Pruebas

10.1. Pruebas documentales



1. Copia auténtica del registro civil de nacimiento de Carlos Jeffir Morales Espitia

(fl. 15)
2. Copia auténtica del registro civil de nacimiento de Wilfer Alirio Morales Espitia

(fl. 16)
3. Copia auténtica del registro civil de nacimiento de Juan David Morales Espitia

(fl. 17)
4. Copia auténtica del registro civil de nacimiento de Mary Yerly Morales Espitia

(1. 18)

5. Copia simple de informe del 18 de diciembre de 2015 suscrito por Carlos Jefir
Morales Espitia (fl. 19)

6. Copia simple del informativo administrativo por lesiones No. 001 del 12 de

marzo de 2018 del Batallén Fluvial de Infanteria de Marina No. 17 (fl. 36)

7. Copiasimple delradicado No. R-00003-2018019601- HMC del 2 de noviembre de
2018 ante el Hospital Militar Central de derecho de peticidon impetrado por la
apoderada de la parte demandante (fl. 67 )

8. Copia simple del radicado No. 2018004126063487 del 1 de noviembre de 2018
ante la Direccion de Sanidad de la Armada Nacional de derecho de peticidon
impetrado por la apoderada de la parte demandante (fl. 68)

9. Copia simple del radicado No. 20180041260634862 del 1 de noviembre de 2018
ante la Direccién de Personal de la Armada Nacional de derecho de peticidon
impetrado por la apoderada de la parte demandante (fl. 69)

10. Certificado de tiempo de servicio del SOLDADO SLB MORALES ESPITIA CARLOS

JEFFIR (fl. 88)

11. A folio 89 a 90, 92 a 93 reposa Historia Clinica de Carlos Jeffir Morales Espita

12. Acta de Junta Médico Laboral Provisional No.006 del 26 de febrero de 2020 por
la Direccién de Sanidad Naval, cuyo antecedente fue el informe administrativo
de lesiones No. 001 del 12 de marzo de 2018, con los siguientes conceptos (Doc.
007)

13. Acta de Junta Médico Laboral No. 44 registrada el 11 de marzo de 2021, en
cumplimiento de una tutela, con el informativo administrativo por lesiones No.
001 del 12 de marzo de 2018 elaborado por el Comandante del Batallon Fluvial
de Infanteria de Marina No. 7, calificado en literal B.

14. Acta de Tribunal Médico Laboral de Revisidon Militar y de Policia No. TML 21-1-
579 MDNSG TML 41.1. REGISTRADA AL FOLIO No. 051 DEL LIBRO DE TRIBUNAL
MEDICO del 04 de agosto de 2021

11. Consideraciones

11.1 Régimen de responsabilidad aplicable

Segun lo dispuesto en el articulo 9o de la Carta Politica, la responsabilidad patrimonial
tiene como centro de discusion la determinacion de un dafio antijuridico causado a un
administrado, y la imputacion de este en cabeza de la administracion publica® tanto
por accion, como por omision. Dicha imputacion exige la revision de la imputabilidad
factica y juridica. El esquema lo resume el doctor Enrique Gil Botero asi:
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En términos de José Ignacio Manrique Nifio: “se supera asi, el esquema que se seguia
anteriormente para declarar la responsabilidad del Estado, en el cual primero se miraba
el hecho, luego se determinaba la culpa de la administracion, posteriormente se
andlizaba la relacidn de causalidad y finalmente, se establecia el dano. Hoy en dia, por el
contrario, lo primero que se determina es la existencia del dafio, luego se andliza si es o
no antijuridico, y posteriormente se precisa qué fue lo que lo origind, lo que conlleva
indagar por la causalidad” (Manrique Nifio, 2009).

El dafio antijuridico es un concepto que tiene una evolucidn constante en la
jurisprudencia del Consejo de Estado, en cuanto se adecula y actualiza a la luz de los
principios del Estado Social de Derecho y de realidad social, tal como lo ha esgrimido
la Corte Constitucional en sentencia C-333 de 1996'.

Este puede ser definido como la “lesidn real y evaluable econémicamente de un derecho
o de un bien juridico protegido al interesado o a un grupo de ellos, que no estdn en el
deber juridico de soportar” (Ruiz Orejuela, 2010, pag. 3) o como “el detrimento o
demérito que sufre una persona en sus derechos o en sus sentimientos” (Cubides

Camacho, 1999, pag. 193).

El dafio tiene un aspecto positivo toda vez que debe ser efectivo, individualizable y
verificable, y uno negativo en cuanto debe concretarse en una efectiva vulneracién
que se realice sin justa causa.

Ahora bien, en cuanto al principio de imputabilidad?, se tiene que solo es dable la
indemnizacion del dafio antijuridico por parte del Estado cuando existe el debido
sustento factico y encaja la atribucidn juridica en los hechos narrados en el caso3.

1 Corte Constitucional, Sentencia C-333 de 1996.

2 En los términos de Kant, dicha imputacién se entiende: “Imputacién (imputatio) en sentido moral es el juicio por medio del cual alguien es
considerado como autor (causa libera) de una accidn, que entonces se llama acto (factum) y estd sometida a leyes; si el juicio lleva consigo
a la vez las consecuencias juridicas del acto, es una imputacién judicial (imputatio iudiciaria), en caso contrario, solo una imputacién
dictaminadora (imputatio diiudicatoria)”. (Kant, 2005).

3 El “otro principio de responsabilidad patrimonial del Estado es el de imputabilidad. De conformidad con éste, la indemnizacién del dafio
antijuridico le corresponde al estado cuando exista titulo juridico de atribucidn, es decir, cuando de la voluntad del constituyente o del
legislador pueda deducirse que la accién u omisién de una autoridad publica compromete al Estado con sus resultados”. Corte
Constitucional, sentencia C-254 de 25 de marzo de 2003.



En la imputacidn se revisa la conducta estatal y el denominado nexo causal.

Para realizar una introduccion de los titulos de imputacion, la doctrina ha coincidido
en sefalar que tiene su fuente principal en la teoria de la culpa (objetivizada)*
(Rodriguez Rodriguez, Derecho Administrativo General y Colombiano, 2013, pag. 616)
o falla del servicio, que es una responsabilidad directa, consistente en la produccién
de un dano debido a que una persona publica no ha actuado cuando debia hacerlo, ha
actuado mal o ha actuado tardiamente (Rodriguez Rodriguez, Derecho Administrativo
General y Colombiano, 2013, pag. 616).

No obstante, es incorrecto afirmar que la Unica fuente hoy de imputacion es la falla en
el servicio toda vez que a nivel judicial se ha venido reconociendo la existencia de Ia
responsabilidad estatal sin que se presente el concepto de la culpa, es decir, como
expresion de la responsabilidad objetiva, tal es el caso de la responsabilidad por dafio
especial, la responsabilidad por riesgo excepcional, la responsabilidad por trabajos
publicos, la responsabilidad por expropiaciéon y ocupacion de inmuebles en caso de
guerra, la responsabilidad por almacenaje, la falla del servicio presunta (Rodriguez
Rodriguez, Derecho Administrativo General y Colombiano, 2013, pag. 620).

Ahora bien, tratandose de dafos o lesiones causadas a los soldados conscriptos, el
titulo prevalente ha sido el del dafio especial, sin que en todo caso sea el Unico, ya que
la jurisprudencia ha dado aplicacién a titulos tanto de naturaleza objetiva (dafio
especial y riesgo excepcional), como subjetiva (falla en el servicio)>. En ese sentido, la
Jurisprudencia del Consejo de Estado ha indicado lo siguiente:

Atendiendo a las condiciones concretas en las que se produjo el hecho, la Sala ha
aplicado en la solucidn de los casos, los distintos regimenes de responsabilidad.
Asi, ha decidido la responsabilidad del Estado bajo el régimen de dafio especial
cuando el dano se produjo como consecuencia del rompimiento de la igualdad
frente a las cargas publicas; el de falla probada cuando la irregularidad
administrativa produjo el dafo y, el de riesgo cuando éste proviene o de la
realizacién de actividades peligrosas o de la utilizacion de artefactos que en su
estructura son peligrosos; pero, en todo caso, ha considerado que el dafio no serd
imputable al Estado cuando se haya producido por culpa exclusiva de la victima,
por fuerza mayor o por el hecho exclusivo de un tercero, por rompimiento del
nexo causal.®

Por consiguiente, el titulo dependera del andlisis que cada caso conlleve y respecto de
las circunstancias particulares en que se suceda, reiterando nuevamente que, en todo
caso, la relacion de sujecion especial impone e implica per se una carga publica para
quienes se encuentren en tal situacién y, por lo mismo, debe ser considerada al

4 El término es usado por Libardo Rodriguez quien afirma: “Esta responsabilidad estd basada en la culpa, pero en una culpa especial que no
corresponde exactamente al concepto psicoldgico tradicional, que implica que la culpa solo es posible encontrarla en la actuacién de las
personas naturales. Aqui se trata, se dice, de una culpa objetiva o anénima. Preferimos decir culpa objetivizada, es decir, calificada por sus
manifestaciones exteriores, pues tradicionalmente se consideran opuestos los conceptos de culpa y de responsabilidad objetiva, ya que
aquella solo dalugar aresponsabilidad subjetiva. Desde este punto de vista puede decir que la responsabilidad por culpa o falla en el servicio
es una responsabilidad intermedia entre la subjetiva y la objetiva, pues si bien se requiere la existencia de una culpa, no se trata de la culpa
subjetiva tradicional, sino de una culpa objetivizada. En todo caso, no es responsabilidad objetiva, porque, si asi lo fuera, las personas
publicas deberfan responder por todos los dafios que causaran en desarrollo de su actividad, asi fueran completamente licitos normales”
(Rodriguez Rodriguez, Derecho Administrativo General y Colombiano, 2013, pag. 616).

5 Consejo de Estado, Seccidn tercera, sentencia del 08 de julio de 2016, exp. 41108, C.P., Ramiro Pazos Guerrero.

6 Consejo de Estado, Seccidn tercera, sentencia del 1 de marzo de 2006, exp. 16528, C.P., Ruth Stella Correa Palacio.
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momento de la imputacidon, como una hipdtesis de responsabilidad objetiva a la luz
del art. 90 constitucional.

Ahora bien, la jurisprudencia ha determinado que existen casos en los cuales pueden
coexistir ambos regimenes de responsabilidad y no son excluyentes entre si’.

En consecuencia, teniendo en cuenta que en el presente caso se pretende establecer
la responsabilidad de la entidad demandada con respecto a las lesiones sufridas por el
sefior CARLOS JEFFIR MORALES ESPITIA este despacho adelantara el presente caso
bajo el titulo de imputacién de dafio especial, en razén a que del material probatorio
recaudado en el presente proceso no es posible determinar que se esta en presencia
de una actuacién u omisién de las autoridades que irrogue perjuicios (falla del servicio)
y no se da un sometimiento del conscripto a un riesgo superior al normal de la vida
militar (riesgo excepcional). Por ende, se estudiard lo pertinente sobre Ia
configuracidon del dafio antijuridico deprecado con base en este titulo de imputacion.

11.2 Del caso concreto

Segun se desprende del texto de la demanda, el dafio antijuridico que se pretende sea
reparado por la entidad accionada consiste en las lesiones derivadas del accidente
sufrido por CARLOS JEFFIR MORALES ESPITIA durante la prestaciéon de su servicio
militar obligatorio. Al respecto, se encuentra debidamente acreditado lo siguiente:

CARLOS JEFFIR MORALES ESPITIA identificado con cédula de ciudadania No.
1.054.095.070, prestd su servicio militar del o01/10/2015 al 30/01/2017, segun
certificacién (fl. 88).

Durante la prestacidon de servicio de este demandante sufrié un accidente cuando
cayd en un hueco, mientras trotaba en cumplimiento de una orden, como da cuenta:

1. Elinforme que el sefior CARLOS JEFFIR MORALES ESPITIA rindi6 asi:

"Con toda atencion me dirijo al sefior comandante del batallén de infanteria de marina No. 17 de Magangué
Bolivar con el fin de informar los hechos ocurridos el dia 17 de diciembre de 2015 en el puesto de control
fluvial avanzado PALIM No. 31 aproximadamente 14:20 horas, nos encontrdbamos realizando aseo y
mantenimiento al puesto de control cuando mi cabo Segura nos da la orden de darle la vuelta a la casa de
suboficiales estando en el trote de repente ibamos detrds de la casa de suboficiales cai en un hueco
golpedndome fuertemente la pierna izquierda, como pude me levante(sic) e informe(sic) a mis comandantes
y me dijeron que dejara de ser perro culo después de esto pase (sic) a la enfermeria pero estaba cerrado y mis
lanzas me dieron unas pastillas que tenian para el dolor, dia tras dia era mas fuerte el dolor de mi piernay el
26 de diciembre de 2015 me hospitalizaron en la clinica(sic) magdalena(sic) en Barrancabermeja”.(fl. 19)

2. El Informativo Administrativo por Lesiones No. 001 del 12 de marzo de 2018 en
el que se relatan los hechos asi (FL. 36):

“DESCRIPCION DE LAS CIRCUNSTANCIAS EN QUE ADQUIRIO LA LESION (...)

ACUERDO A LO ORDENADO POR EL JUZGADO TREINTA Y UNO ADMINISTRATIVO ORAL
DEL CIRCUITO JUDICIAL DE BOGOTA SECCION TERCERA JUEZ CORINA AYALA MEDIANTE
LO DESCRITO EN EL INFORME DE FECHA 17 DE DICIEMBRE DE 2015 SIENDO
APROXIMADAMENTE LAS 14 HOR EL SENOR CARLOS JEFFIR MORALES ESPITIA
INTEGRANTE DEL BATALLON FLUVIAL DE INFANTERIA DE MARINA NO. 17 ORGANICO DEL
CONTROL, EL SENOR CABO SEGURA LE ORDENA DAR UNA VUELTA AL TROTE A LAS CASA

7 Consejo de Estado - Sala de lo Contencioso Administrativo - Seccién Tercera - Consejero Ponente: Danilo Rojas Betancourth - Bogot3, D.C.
27 de marzo de 2014 - Radicacién Nimero: 08001-23-31-000-1996-00104-01(22488)
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DE LOS SUBOFICIALES MIENTRAS CUMPLIA SU ORDEN CAYO EN UN HUECO
GOLPEANDOSE FUERTEMENTE LA PIERNA IZQUIERDA INFORMO A SUS COMANDANTES DE
LO SUCEDIDO Y SE DIRIGIO A SANIDAD MILITAR, PERO ESTABA CERRADA LOS
COMPANEROS LE SUMINISTRAN UNA PASTILLA PARA EL DOLOR EL DIA 25 DE DICIEMBRE
DE 2015 FUE HOSPITALIZADO EN LA CLINICA MAGDALENA DE BARRANCABERMEJA.

CALIFICACION DE LAS CIRCUNSTANCIAS

LAS CIRCUNSTANCIAS EN LAS QUE SE PRESENTO EL ACCIDENTE DEL SENOR IMR CIM
MORALES ESPITIA CARLOS JEFFIR SE CALIFICA CONFORME A LO SENALADO EN EL
DECRETO 1796 DE 2000 TITULO IV ARTICULO 24 LIBERAL B EN EL SERVICIO POR CAUSA'Y
RAZON DEL MISMO”.

El sefior Montoya fue atendido por el servicio médico asi:

1. El27 de diciembre de 2015 se refiere por la Unidad Clinica la Magdalena atencién
de paciente por lesién en muslo izquierdo de 11 dias de evolucién, lo que
concuerda con el informativo. Asi:

EVOLUCIONES - EVOLUCION CLINICA

Evolucién - PACIENTE QUIEN SE QUEJA DE DOLOR EN MUSLO 1ZQ DE 11 DIAS DE EVOLUCION POSTERIOR A POLITRAUMA , REFIERE FIEBRE DE 38°C ,
SE APRECIA DOLOR EN TERCIO SUPERIOR DEL MUSLO IZQ.

SE PRACTICA PUNCION Y SE EXTRAEN 5.0 CC DE SANGRE OSCURA.

HDX HEMATOMA EN MUSLO 1ZQ.

DEBE SER MANEJADO MEDICAMENTE X MEDICINA INTERNA Y/O CIRUGIA GRAL, PARA PREVENIR FORMACION DE ABSCESO
SUGIERO SOLICITAR ECOGRAFIA
ALTA X ORTOPEDIA.

2. Empero, la historia sigue y el 28 de diciembre de 2015 fue atendido porla Unidad
Clinica Magdalena por un golpe sufrido mas o menos un mes antes cuando
presuntamente varios compaferos le cayeron encima de la pierna, en medio de
una actividad recreativa, asi: (CD fl. 90):

DATOS DE LA CONSULTA - DATOS DE CONSULTA

Enfermedad actual - Se trata de paciente de fenotipo masculino, adulto joven de 18 afios de edad, quien se encuentra en grave estado general, ingresa a nuestra
institucion el dia 26/12/2015 procedente de la armada nacional, paciente que hace un mes aproximadamente sufre de trauma a nivel de cara interna de muslo izq. (Al
caerle 6 compafieros en pierna izq. Mientra realizaban actividades de recreacion) Desde entonces ha sido manejado por la consulta externa donde prescriben
analgesia, antipiréticos, no reportan antibidticos orales, aumento del dolor, y eritema que se extiende desde |a region inguinal hasta rodilla, con calor, presencia de
fiebre, se ingresa, se le solicita interconsulta por parte de ortopedia, atendida por el doctor VANEGAS MORON RICARDO quien a su vez el dia 27/12/2015 a las 10:00
AM realiza puncién en zona de trauma donde extrae 5 CC de material hematico, considera por ende hematoma, indica alta por su especialidad y continuar manejo por
Medicina interna para terapia antibidtica endovenosea, valorado el 27/12/2015 por el doctor Rincon, indica su hospitalizacion con oxacilina 2 gr IV cada 4 horas, el
28/12/2015 a las 11:15 AM es valorado por el doctor Carlos Arevalo, hace reporte de ECO TEJIDOS BLANDOS: imagen hipoecoica en el plano muscular de la cara
lateral del muslo izquierdo. Absceso vs hematoma, rota antibioticoterapia, suspende Oxocilina, indica vancomicina 1gr diluidos en 250cc de sol 0.9% cada 12 horas

Paciente: CC 1054095070 MORALES ESPITIA CARLOS JEFFIR Edad: 21a4m9d Sexo:Masculino

pasar en 3 horas - ceftriaxona 1 gr cada 12 horas, en ese momento ya se evidencia sintomatologia respiratoria, tirajes, tos productiva, solicitan paraclinicos tales como
gases arteriales y radiografia de torax que deja en evidencia compromiso de los indices de oxigenacién, con radiografia con infiltrados intersticiales difusos bilaterales y
foco neuménico basal derecho, complementa con TAC de térax donde se observa infiltrado reticular y foco neumoénico basal y apical derecho, motivo por el cual se
decide traslado a UCI.

TRATAMIENTO - PLAN DE MANEJO

Analisis -

Se trata de paciente que cursa con insuficiencia respiratoria tipo 1 (PO2 63.9, SO2 93.3, A-a 463.2, PaFi 80), disfuncién pulmonar severa, secundaria a neumonia basal
derecha de tipo nosocomial, por las imagenes poco usuales de la TAC de torax, y su distribucién, se solicita por parte del doctor Carlos Arévalo, médico internista
estudios complementarios tales como VHI, cuyo reporte es no reactivo, ademas de BK de esputo seriado, se ingresa a la unidad en calidad de intensivo para manejo

con ventilacion mecanica no invasiva, con alto riesgo de requerir de aseguramiento de la via aérea, ademas cuanta con criterios de sepsis de foco multiple, tejidos
blandos, respiratorio (leucocitosis, taquicardia, mas dos focos indentificados de infeccion), actualmente con terapia de amplio espectro de accion, en espera de cultivos.

Sin alteracion del sensoria, Hemodindmicamente estable, taquicardia de tipo sinusal por reporte de EKG de ingreso, como respuesta al proceso inflamatorio en curso.

Se da parte médico a familiares, se les aclaran dudas, se instaura tto.
DIAGNOSTICOS CIE

Codigo: 5899 Nombre: TRAUMATISMO DE LA PIERNA* NO ESPECIFICADO
Tipo: IMPRESION DIAGNOSTICA Categoria:  Diagnéstico Principal Descripcion:

3. El 7 de enero de 2016 en la misma clinica se anoté que la lesién tenia mas de 5
meses de evolucidn, en relacién con trauma. Esto es un trauma sufrido antes
de ingresar al servicio militar.



S
Prof.: LARREA?ERNKN‘DE? JOSE MIGUEL - RM: 526306 Fecha: 07/01/2016 09:19:00a.m.
Especialidad: CUIDADO DEL PACIENTE EN ESTADO CRITICO

EVOLUCIONES - EVOLUCION CLINICA

Evolucion - Pequefia coleccion en muslo al parecer de 5 meses de evolucion, en relacion con trauma, consulté en varias oportunidades siendo manejado en forma
ambulatoria
Hace 1 semana present6 cuadro séptico que comprometio su funcion respiratoria
Se documento ecogefia de muslo derecho encontrando pequefia coleccion profunda y se obtuvo material purulento
IDx Paciente en sepsis en remision
Coleccion en muslo (Absceso?)
CONDUCTA
-Requiere drenaje de coleccion guiado por ecografia (se contacta la Dra Saldafa)
-Mariana 7 AM se realizara drenaje

DIAGNOSTICOS CIE
Codigo: R224 Nombre: TUMEFACCION* MASA O PROMINENCIA LOCALIZADA EN EL MIEMBRO INFERIOR
Tipo: CONFIRMADO NUEVO Categoria:  Diagnéstico Principal Descripcion:

Prof.: AREN;S USTO - RM: 06764 Fecha: 07/01/2016 11:50:00a.m.
Especialidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

EVOLUCIONES - EVOLUCION CLINICA
Evolucién - PACIENTE FUE VALORADO POR SERVICIO DE ORTOPEDIA Y DECIDE RELIZAR DRENAJE BAJO VISON ENDOSCOPICA EL DIA DE MANANA.
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4. El 14 de enero de 2016, en la misma clinica se dice que se atiende por una

coleccién de muslo izquierdo a asi (CD fl. 90):

DIAGNOSTICOS CIE

Codigo: L024 Nombre: ABSCESO CUTANEO* FURUNCULO Y ANTRAX DE MIEMBRO
Tipo: CONFIRMADO REPETIDO Categoria:  Diagnostico Principal Descripcion:

Codigo: L024 Nombre: ABSCESO CUTANEO* FURUNCULO Y ANTRAX DE MIEMBRO
Tipo: CONFIRMADO REPETIDO Categoria:  Diagnostico Principal Descripcion:

Prof.: AREVAES GONZALEZ CARLOS GIOVANNI - RM: 00571 Fecha: 14/01/2016 12:56:00p.m.
Especialidad: MEDICINA INTERNA

EVOLUCIONES - EVOLUCION CLINICA

Evolucién - PACIETNE CON COLECION DE MUSLO IZQUIERDO EN EL MOMENTO EN POP DE DRENAJE DEL MISMO CON EVOLUCION CLINICA ADECUADA
QUIEN NO TIENE PROCEDIMEIIENTOS PENDIENTES POR ESTA ESPECIALIDAD. EXAMENFISICO SIN CAMBIOS , NEUROVASCUILAR DISTAL CONSERVADO.

ALTA POR ORTOPEDIA
CONTINUAR IGUALMANEJO PO OTRAS ESPECIALIDADES TRTANTES

DIAGNOSTICOS CIE
Codigo: LO31 Nombre: CELULITIS DE OTRAS PARTES DE LOS MIEMBROS
Tipo: IMPRESION DIAGNOSTICA Categoria:  Diagnostico Principal Descripcion:

Prof.: TORRES Mocoibﬂf.tim DONALDO - RM: 15176 Fecha: 14/01/2016 05:23:00p.m.
Especialidad: ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

5. El 27 de febrero de 2017 (documento 12), vuelve y refiere
noviembre de 2015:

1. Fecha de Iniclaclony enque p S 13 afeccidn:

Pacente de 19 afos de edad quien &l pasado 23/11/2015 recbe (qolpe) Irauma contundente en mus!o zquierdo, post: enormenta con lomm
de absceso en lajkics profundas y compromiso 0seo 10y ogico de St aureus M
XAXXX XXX LXX LXK KX KKK KX XXX ALK KK KKK XKL R L LAX X XXX XKL X XXX XXX XAX XX
X XICIHK X XXX KX R XA KICKIK X KKK LXK X KKK XA XXX KK A KR KKK KX KR KKK KK R K KKK KRN X XX XXX XX
KXXXXXLXXKXXRXL XK XXXLLX XL XX XX XX D XXXLX XXX XKLL XXX XX XL AN LA XL LXK XXLXXX L X X XXXE

2. Signos, sint y principal " esd

Radiogratias que evindencian cambios de osteomielitis crénica de lemur izquierdo con microbi
Meticiine sensibla postarior a fislulectomis, lavado y debndameento quinirgico,
3171072016 BK: Negalivo pars BAAR. N
XEXXXRKXXXK KX XXX XXX XX KK IXKX KKK XXX KKK KL XXX XXX XXX X IR IXIC KX XXX XX XXX, KK KN XXXN
XXX R RN XKN XX KX X KKK I I KN, K XXX N XK XXX X XXX KX X XXX XX XXX XK XX, lu!uxxl

gico de Staf Gy

3. Evologla:

Stafilococcus aurous Mslicilino sensible,
XEXXXXXXXKE X XL ALX XN XRXCKICH XXX XXX XXX A LK KL XN NIK KX X XXX, XXX

XX XXX XXX XXX
EXXLEXXE XAX IR KN L XA XXX KX XXX X XXX KKK NN XX XX WX XR W XX XX, X XXX, XX, .
4. Tralamlentos verificadas: ’ S e

Celazolina

Cefalenna +Trmetoon Sulbmetoraza
XXXXX XXX XXXXIK XX XX I KK TR KRN XXX L X LK XK LKA X XLXKX EXL XXX XK X XK X IR XXX RN
XEXLEXXXHELXKXKXLXLKKX KKK XX HN XK XXX, XK AN KK LE N LXK XXX KA XX K XX KX, XXx X e X rx!.x.x:“:_;x,;

el golpe para



5. Estado Actual:

G Diagnostico: C.IE. B24X

Ostecrmialitls crenica,

....... AXTYXCEXEXKXKLLR X LXK XXX KX NRX XX XX
XXX, XXXXX XXX XXXXIE KXY XX XK XYY X XXX XX XX
XXXXX XXXXXXXXIRILKAK XXX KKK KXY Y ALK, XXXX.

XXX RXKKXXLY XXX KX AXX XXX XK N XK KX X XA X RXXKXX

7. Secuclas de las lesiones o afeccclones que presenta el paclonto:

A define sequn su evolucion clinica

...... XEXXXRXXX X2 2 XNXLX XY KXX,
DUV AXIXRX VXK LXK KKK AN K AKX KKK LN XU KX ALK Y.X_XX.X.."A" !(:X.K XXEXXXRLXX LK XX XX KK KX X,

8. Pronostico:

Paciania con laliLs erénica copn i funcional de ectividades ciarias, 0 aclivo a pesar de watamyento enibiotico.
AXVEXXALKXLLIXXXLXXAXXXKXXLXKXLKS XXX XEN KT XK XK IH KX KKK XIX K7 KK I KK KX XTI XN
K XA LA NAY N,

XXX XXX XX XXX XXX K KX XX K HKK X XA XK K I XN, XXX X XK XX KKK, XXXXX AKX XXX XX

8. Conducta a segulr:

Crnting to jolico. Control de paraclinicos v atsmienta an coniuria e Sarvicis ratanie ds Oricpecia ¥ Traumatologla,
X XA TRX X7 AKX KX KHIICH K T KIS A K 5% KA XX KT KT 5 X R YR K XXXXKKXX VLXK XX LXXY YA

- —————— I e
bR l-:.:: XXL/XXLEXY XY XXXXXLXELX LTI XX LXXX XXX XK XXX LXK XXX XY XN VAN R XX XY XERX XXX XX

%2

6. El 9 de marzo de 2017 en el Hospital Militar Central en donde se

(documento 12):

PACIENTE: CARLOS MORALES ESPITIA FUERZA: ARMADA NACIONAL

GRADO: INFANTE DE MARINA H.C.N* 1054095070

1. FECHA DE INICIACION Y CIRCUNSTANCIAS EN QUE SE PRESENTO LA AFECCION

POR EVALUAR:

Paciente remitido por el servicio Jde ortopedia por cuadro clinico de 11
evolucién. consistente en accidente mienlras

triidos blandos posteriormente Osteomielitis de Fémur izquierdo.

2. SIGNOS, SINTOMAS Y PRINCIPALES EXAMENES PRACTICADOS:

Dolor de caracleristicas mixtas somadlicas y neuropética en miembro i i

0 inf
EVA m&ximo @710, minimo 4/10; actual 6/10. Enocasiones afet:laeglo r;f%merdo.
suedo. Limitacién para la marcha por dofor. Paiion de

3. ETIOLOGIA;

Traumatica.

4. TRATAMIENTO VERIFICADOS:

Arlrodesis con v_tor
Neuromaodulacion.

Reorganizacién cognitiva del dolor.
Terapia fisica,

Buena adherencia al tratamiento.
Valorade par trabajo sacial y esppra definir situacién POr Sanidaq

externo 30-03 - 2016, retirado en mayo de 201g

meses de
prestaba el servicio militar con lesién de

13

registro:
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5. ESTADO ACTUAL:

Ingresa caminando con apoyo de muletas.
orientado.  Tono trofismo en extremidades inferiores conserv. i
do. ) ando rotacién lateral de |
:’o;:gl’a 'zr?:lg:;aéa I*:;xerza de‘l miembros inferiores proximal 4 /5, distal 4/5. Limitado po:
2 mbios sensilivos. i i i
i g i EVA aclual 4710, maximo 7/ 10, minimo 3/ 10 sin

Aceptable estado general, alerla, atento y

6. DIAGNOSTICO:

+ Dolorcrénico somatico y neuropati i i i
patico en miembro inferior izquierdo,
+ Osleomielills crnica de fémur izquierdo. X

SECUELAS DE LAS LESIONES O AFECCIONES QUE PRESENTA EL PACIENTE:

Dolor crénico de caracleristicas mixlas de miembro inferior izquierdo

8. PRONOSTICO:

Reservado por dolor crénico.

9. CONDUCTA ~ SEGUIR;

Terapia fisica,
Continuar talleres de reorganizacidn cognitiva dal dolor.

Continuar neuromodulacion y analgesta.
Valoracién por fisiatria para control de la marcha,

- v v 0

A este ex conscripto se le practicd el Acta de Junta Médico Laboral Provisional No.006
del 26 de febrero de 2020 por la Direccidn de Sanidad Naval, cuyo antecedente fue el
informe administrativo de lesiones No. 001 del 12 de marzo de 2018, con los siguientes
conceptos (Doc. 007):

III. CONCEPTOS DE ESPECIALISTAS

CLINICA DEL DOLOR Marzo 09 / 2017 DR(A) LIDIA ESPERANZA ALVAREZ Dgsﬁg.

FECHA INICIACION: Paciente remitido por el servicio de ortopedia por cuadro clinico de 11 meses de
evolucion, consistente en accidente mientras prestaba el servicio militar con lesion de tejidos blandos
posteriormente osteomielitis de fémur izquierdo.

SIGNOS Y SINTOMAS PRINCIPALES: Dolor de caracteristicas mixtas somaticas y neuropético en
miembro inferior izquierdo. EVA méximo 8/10, minimo 4/10; actual 6/10. En ocasiones afecta el patron de
suefio. Limitacion para la marcha por dolor.

DIAGNOSTICO: Dolor crénico somatico y neuropatico en miembro inferior izquierdo. Osteomielitis crénica
de fémur izquierdo.

ETIOLOGHA: Traumética.

TRATAMIENTOS VERIFICADOS: Artrodesis con tutor externo 30-03-2016, retirado en mayo de 2016.
Neuromodulacién. Reorganizacién cognitiva del dolor. Terapia fisica. Buena adherencia al tratamiento.
Valorado por Trabajo Social y espera definir situacion por Sanidad.

ESTADO ACTUAL: Ingresa caminando con apoyo de muletas. Aceptable estado general, alerta, atento y
orientado. Tono trofismo en extremidades inferiores conservando rotacin lateral de la rodilla izquierda.
Fuerza de miembros inferiores proximal 4/5, distal 4/5. Limitado por dolor. No hay cambios sensitivos. EVA
actual 4/10, maximo 7/10, minimo 3/10 sin alteracidn de suefio.

PEDIA Y MATOLOGIA Diciem 2019 DR(A L N L
FECHA INICIACION: Ortopedia y traumatologia Dr. Satizabal. Paciente masculino de 21 afios con
diagnésticos: 1. Pop de osteotomia y alargamiento éseo (28-03-2018). 2. Pop de colocacion de tutor
externo tipo rekrea en fémur izquierdo (28-02-18). 3. Osteomielitis crénica en fémur izquierdo tratada con
ertapenem y vancomicina 42/42 dias - Aislamiento E- coli Blee (+). 4. Dermatitis por contacto miembro
superior. 5. pop 18-09-2019 toma de cultivos + aplicacion de injerto 6seo. Paciente refiere sentirse bien,
dolor controlado.

SIGNOS Y SINTOMAS PRINCIPALES: paciente en el momento con dolor ocasional en cadera y muslo
izquierdo con supuracién de material seroso activo.

DIAGNOSTICO: Osteomielitis, no especificada.
ETIOLOGIA: Infecciosa.

TRATAMIENTOS VERIFICADOS: Osteotomia de alargamiento, manejo de foco infeccioso conalvados
desbridamiento.



ESTADO ACTUAL: Paciente en el momento limitado para actividad fisica con osteomielitis cronica en
fémur izquierdo.

INFECTOLOGIA Febrero 27 / 2017 DR(A) CARLOS HERNANDO GOMEZ QUINTERO

FECHA INICIACION: Paciente de 19 afnos de edad quien el pasado 23/11/2015 recibe (golpe) trauma
contundente en muslo izquierdo, posteriormente con formado de absceso en tejidos profundos y
compromiso éseo secundario y aislamiento microbiolégico de stafilococcus aureus meticilino sensible.

SIGNOS Y SINTOMAS PRINCIPALES: Radiografias que evidencian cambios de osteomielitis crénica de
fémur izquierdo con aislamiento microbioldgico de stafilococcus aureus meticilino sensible posterior a
fistulectomia, lavado y desbridamiento quirurgico.31/10/2016 BK: Negativo para BAAR.

DIAGNOSTICO: Osteomielitis crénica.
ETIOLOGIA: Stafilococcus aureus meticilino sensible.
TRATAMIENTOS VERIFICADOS: Cefazolina. Cefalexina + trimetropin sulfametoxazol.

ESTADO ACTUAL: Paciente estable afebril, con fistula a nivel de tercio de muslo en cara lateral, secrecion
serosa, sin evidencia de acortamiento.

EISIATRIA Enero 20 / 2020 DR(A) ALBERTO IGNACIO JIMENEZ JULIAO.

FECHA INICIACION: Paciente quien asiste para concepto médico. Paciente de 22 afos con antecedente
de caida desde zanja presentando trauma en fémur izquierdo el 15-12-2015, secundario 2 ello con
osteomielitis cronica en fémur zqu»erdo tratada con ertapanem y vancomicina durante 42 dias, ademas
requirié mdltiples intervenciones quirirgicas dadas por osteotomia y alargamiento déseo 28-03-2018.
colocacion de tutor externo tipo rekrea en fémur izquierdo 28-02-2018, y toma de cultivos + aplicacion de
injerto éseo 19-09-2019, ademas por el cuadro de infeccién por stafilococo afecto pulmones y de tejido
celular subcutdneo y piel en cabeza y area retroauricular izquierda. RX de Fémur Izquierdo 23-10-2019:
Tutor fijando fémur con severa resorcion dsea y muy pobre consolidacion inclusive se observa reabsorcion
de la cabeza del fémur con aparte cambio artrésico, trae imagen del test de farill pero no trae reporte con
mediciones para considerar la correccion del imbalance.

SIGNOS Y SINTOMAS PRINCIPALES: Paciente refiere dolor en la cadera izquierda y muslo ipsilateral,

sensacion de corrientazo y tirén EVA 7/10. En el momento sin manejo analgésico. dificultades para marcha
y deambulacién.

DIAGNOSTICO: Otras osteomielitis cronica.
ETIOLOGHA: Trauma.

TRATAMIENTOS VERIFICADOS: Terapia fisica posterior a plan quirlrgico, en el momento no estd en
terapia por recomendacion del cirujano tratante.

ESTADO ACTUAL: Paciente quien ingresa con uso de 2 muletas axilares con tutor externo fijando hueso
fémur del muslo izquierdo en su aspecto lateral con 8 clavos de fijacion, con apoyo parcial del miembro
inferior izquierdo, cicatrices deprimidas en muslo izquierdo e ingle ipsilateral. Columna vertebral: Imbalance
pélvico con caida de la pelvis izquierda respecto al lado derecho, y con desviacién escolitica lumbar hacia
lado derecho. Longitud real de miembro inferior derecho 90 cm, izquierdo 88 cm, longitud aparente de
miembro inferior derecho 96 cm. Izquierdo 94 cm. Miembro inferior izquierdo: Cadera flexion 35° abduccion
40°, extension 30°. Rodilla Flexion: 35°, extension completa. No alcanza el arco de movimiento en la
cadera y rodilla. Fuerza global de cadera 3+/5, rodilla 4/5, cuello de pie: Plantiflexion 40°, dorsiflexién 25°,
inversién 30°, eversion 30°. Retraccion de isquiotibiales reflejos miotendinosos del lado izquierdo patelar
+/++++, aquiliano ++/++++. Sensibilidad: Hipoestesias en cara medial de muslo izquierdo. Realiza
marcha con apoyo parcial pero se le observan todas las fases de la marcha.
IV.  CONCLUSIONES

A L ask <

Paciente que actualmente tiene tutor externo en fémur izquierdo, se requiere aclarar fecha de retiro del mismo,
porlz!mouvoseledaelamprowsonalasta)mtamedmporunpenododetrs(OB)mssposuenoral
cual debe realizar el concepto de ortopedia a fin de inar la ilidad para realizacién de la junta médico
laboral definitiva; lo anterior en concordancia con lo establecido en el articulo 29 del Decreto 1796 de 2000.

15

Aqui se registran como hechos dafiosos el del 23 de noviembre de 2015 y el del 15 de
diciembre de 2015, lo que se repite en el Acta de Junta Médica Laboral Definitiva y en

el Acta del Tribunal de Junta Médico Laboral.

Y el Acta de Junta Médico Laboral No. 44 registrada el 11 de marzo de 2021, en
cumplimiento de una tutela, con el informativo administrativo por lesiones No. 001 del
12 de marzo de 2018 elaborado por el Comandante del Batallén Fluvial de Infanteria de

Marina No. 7, calificado en literal B. En esta acta se concluyé:
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v CONCLUSIONES

A. Antecedentes-Lesi Afeccis -St |

1 A Antecedente de trauma en muslo izquierdo por caida desde su altura con posterior absceso de tejidos
blandos profundos, que lleva necrosis avascular de la cabeza femoral ipsilateral, artritis séptica Y.
osteomielitis crénica, que requirié manejo antibidtico con vancomicina y ertapenem, manejo quirdrgico
con osteotomia de alargamiento, injerto 6seo y colocacion de tutor externo, actualmente con secuelas
de: Artrosis de cadera, imbalance pélvico, que provoca limitacion funcional y dolor.

B Acortamiento de 2 cms.
C Atrofia moderada de muslo.

B. Clasificacién de las lesiones o afecciones y calificacion de capacidad psicofisica para el servicio.
La(s) anterior(es) lesién(es) le determinan INCAPACIDAD PERMANENTE PARCIAL ~ NO APTO PARA LA

ACTIVIDAD MILITAR.

C. Evaluacién de la disminucién de la idad laboral.
Presenta una disminucion de la capacidad laboral del TREINTA Y SIETE PUNTO CINCUENTA Y SIETE POR
CIENTO (37,57 %).

D. Imputabilidad del Servicio

LICENCIADO A: [DIRECCION DE SANIDAD NAVAL] NIT {830039670-5]

De acuerdo al Articulo 24 del Decreto 1796/00, le corresponde:
1 . UTERAL(B) EN EL SERVICIO POR CAUSA Y RAZON DEL MISMO (AT), acuerdo Informe Administrativo
por Leslones.

E. Fijacién de los correspondientes indices.
De acuerdo al Articulo 71 del Decreto 94/89, le corresponde los siguientes indices:

1 A Numeral 1-169 fndice 8
B Numeral 1-176 Literal a indice 2
C Numeral 1-172 Literal a fndice 3

El Acta precitada en el parrafo anterior fue revisada en Acta de Tribunal Médico
Laboral de Revision Militar y de Policia No. TML 21-1-579 MDNSG TML 41.1.
REGISTRADA AL FOLIO No. 051 DEL LIBRO DE TRIBUNAL MEDICO del 04 de agosto de
2021, se modificd la calificacién de la Junta Médico Laboral otorgdndole un 59.19% de
pérdida de capacidad asi (Doc. 35):

V. CONSIDERACIONES

Con el fin de resolver la situacibn meédico laboral del sefior IMAR {L). MORALES ESPITIA
CARLOS JEFFIR, al cual le fue practicada Junta Médica Laboral No. 044 DEL 11 DE MARZO
DE 2021 realizada en la ciudad de Bogota, por parte de la Direccion dé Sanidad Naval, con los
resultados antes consignados y luego de cotejar las conclusiones de ésta con su estado médico
laboral actual, teniendo en cuenta la documentacion que reposa en el expediente médico laboral
principalmente los conceptos de especialistas, los resultados de paraclinicos tomados y demas
documentos aportados por el paciente, asi como el examen médico practicado al calificado el dia
de su asistencia a esta Instancia, el Tribunal toma las siguientes decisiones:

1. Con respecto a su antecedente de trauma en muslo izquierdo por caida desde su
altura con posterior absceso de tejidos blandos profundos, que lleva a necrosis
avascular de la cabeza femoral ipsilateral y artritis séptica que requirié manejo
antibidtico con vancomicina, ertapenem, y manejo quirirgico con osteotomia de
alargamiento, injerto 6seo y colocacion de tutor externo, que deja como secuela;

a. Artrosis de cadera izquierda e imbalance pélvico, que le ocasiona limitacion
funcjonal y dolor, esta Sala considera que lo asignado por ia Primera Instancia es
acorde con el estado actual del calificado lo cual es evidenciado durante Ja realizacion
de la entrevista, la revisién de Ja historia clinica v el examen fisico practicado por parte
de este Organismo Médico Laboral, asi mismo, es también congruente con el
concepto médico del especialista en ortopedia del 29 de enero del 2021 que fue



tenido en cuenta para ia realizacion de la Junta Médica en revision, y donde se
documenta: "Se evidencia secuelas de necrosis avascular de ia cabeza fermoral
adecuada corticalizacion y osificacion a mivel de ja difisis del fémur zquierdo, arcos
de movilidad de fa rodifta con extension completa. flexion de 35 grados movimiento
de la cadera, flexién de 45 gradas. extension completa acortamiento de miembro
inferior izquierdo de 1.5 cm, rotacion interna de 20 grados. rotacion externa de 20
grados” en la que se evidencia limitacidn 3 la movilizacion de los movimientos de fa
cadera. Por lo anterior, esta Sala decide RATIFICAR los indices de lesion asignados
por la decision de la Primera Instancia. Con respecto al origen esta Sala considera se
lrata de accidente de trabajo de acuerdo a informe admiristrativo por lesiones No
001 de 2018, adelantado por el Comandante del Batallén Fluvial de infanteria de
Marina No. 17

b Acoriamiento del miembro inferior izquierdo de 1.5 centimetros, esta Sala
censidera que lo asignade por la Primera Instancia no 88 acorde con ¢! estado actual
dei calificado lo cual ¢s evidenciado durante la realizacion de 1z entrevista, la revisién
de la historia clinica y el examen fisico practicado por parte de este Organismo Médico
Laboral, en el que se evidencia “acortamiento de 1,5¢cm con respecto a migmbro
inferior derecho” y con el concepto médico del especialista en oriopedia det 29 de
enero del 2021 que fue tenido en cuenta para la realizacidn de 1a Junta Médica en
revision, y donde se documenta “acortamiento de miembro inferior fzquierdo de 1 5
¢m” en el que se evidencia que el acortamiento no corresponde a dos centimetros
Por lo anterior, esta Sala decide REVOCAR jos indices de lesion asignados por la
decision de la Primera Instancia y no asignar indices. Con respecto al arigen esta Sala
considera se trata de accidente de trabajo de acuerdo a informe administrativo por
lesiones Mo, 001 de 2018, adelantado por ef Comandante del Batallén Fluvial de
Infanteria de Marina No. 17.

¢ Hipotrofia moderada de musio izquierdo con moderada limitacion funcional,
esta Sala considera que lo asignado por la Primera Instancia no es acorde son el
estado actual del calificade o cual es evidenciado durante la reafizacion de la
entrevista, la revision de la historia clinica y el examen fisico practicado por parte de
este Organismo Meédico Laboral. en el que se evidencia “con marcada hipotrolia del
miisio izguierdo de 10cm con respecto al derecho dado por didmelro de 39cm”y en
el cual se evidencia debilidad muscular secundaria a hipotrofia marcada. razén por
la cual esta sala considera MODIFICAR los indices de lesidn asignados por fa Primera
Instancia y ASIGNAR ios indices de lesion correspondientes a las secuslas descritas
por hipotrofia moderada del muslo izquierde de acuerdo al estado actual y grado de
severidad de la patologia que presenta el calificada. Con respecto al origen esta Sala
considera se trata de acciderte de trabajo de acuerdo a informe administrativo por
lesiones No. 001 dé 2018, adelantado por &l Comandante del Batalion Fluvial de
Infanteria de Marina No. 17,

2. Con respecto a su solicitud que se califique el antecedenie de osteomielitis crénica
activa no resuelta, esta Sala accede a la misma, toda vez que trata de una enfermedad
¢fonica que se presentd de manera direcla secundaria a sy traumatismo y acaece al
calificado desde su diagnostico {2017) hasta fa fecha v en la que al momento de realizar
la entrevista, la revision de la historiz clinica y el examen fisico por parie de este
Organismo Medico Laboral en el que se registra ‘presenta punto te supuracion por fstida
en cara externa de musle que evidencia antecedente de supuracion acliva e hace al
menos-3 dias con calor local” haciendoe alusian a gue fa misma tiende & reactivarse ¥ que
no-estd resuelta, lo cual es congruente con lo reportado en la evolucion da infectologia
del 07 de julio 2021 cuando menciona “paciente con diagnostico de osteomielitis crénica
actualmente confrotada pero que puede reactivarse en. cualguier momenio” y Ja evolucion
del servicio de ortopedia del 15 de julio de 2021 an ia que se menciona “se explica que
debido a la alteracion en la esfericidad de la cabeza fernoral es candidato a regmplazo

articular sin embargo por el proceso infeccioso Jatente este procedimiento debe diferirse
hasta estar seguros que no haya infeccién activa y se realizaria cuando la sintomatofogia
lo amerite considerando un implante con tallo corto no cementado, teniendo muy afto
riesgo de falla por infeccion™; en los cuales se hace alusién reciente a que la patologia
infecciosa no estd resuelta y que la misma tiene alta incidencia de reactivacién; motivo
por el cual esta Sala decide ASIGNAR los indices de lesion correspondientes z las
secuelas descritas por la infeccion crénica de acuerdo al estado actual y grado de
severidad de la patologfa que presenta el calificado. Con respecto al origen esta Sala
considera se trata de accidente de trabajo de acuerdo a informe administrativo por
lesiones No. 001 de 2018, adelantado por el Comandante de! Batallén Fluvial de
infanteria de Marina No. 17.

En cuanto a su solicitud de evaluacion de otra patologia no calificada en la Junta Medico
Laboral en revisién, esta Sala fe aclara al calificado que al no ser incluida dentro de la
calificacién de la presente Junta Medico Laboral en revisién, esta instancia no se puede
pronunciar, con base en el hecho de que se debe proteger-el debido proceso, pemitiendo
que fa valoracién inicial sea practicada en la Primera Instancia, si a ello, existe lugar, sin
agotar Ja segunda instancia de reclamacion, en la via administrativa, lo anterior en
conformidad con el articulo 21 del Decreto 1796 de 2000.

El calificado de conformidad con su estado actual es NO APTO para la- actividad militar
de acuerdo a lo establecido en el articulo 60, literal ¢ ordinal 9, y articulo 68 fiteral a del
Decreto 094 de 1989,

En cuanto 2 la recomendacion de reubicacion laboral esta lnstancia considera que es
improcedente el pronunciamiento toda vez que se encuentra refirado, siendo preciso
indicar que el calificado prest6 su servicio militar obligatorio, razén por la cual no tuvo
vincule faboral con {a institucion.

17
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VI. DECISIONES

Por las razones anteriormente expuestas, el Tribunal Médico Laboral de Revision Militar y de
Policia decide por unanimidad MODIFICAR los resultados de la Junta Médico Laboral No. 044
DEL 11 DE MARZO DE 2021 realizada en la ciudad de Bogota, y en consecuencia resuelve:

A.  Antecedentes — Lesiones ~ Afecciones - Secuelas
De conformidad con lo establecido en ¢l articulo 15 del Decreto 1796 de 2000, se determina:

1. Antecedente de trauma en muslo izquierdo por caida desde su altura con posterior
absceso de tejidos blandos profundos, que lleva a necrosis avascular de la cabeza
femoral ipsilateral y artritis séptica que requirié manejo antibiético con vancomicina,
ertapenem, y manejo quirdrgico con osteotomia de alargamiento, injerto dseo y
colocacion de tutor externo, que deja como secuela:

a. Artrosis de cadera izquierda e imbalance pélvico, que le ocasiona limitacién funcional

“ y dolor.

b. Acortamiento del miembro inferior izquierdo de 1.5 centimetros.

¢.  Hipotrofia moderada de muslo izquierdo con moderada limitacién funcional.

2. Osteomielitis crénica activa no resuelta.

3. Clasificacion de las Lesiones o afecciones y calificacion de capacidad'para el servicio,

INCAPACIDAD PERMANENTE PARCIAL- NO APTO PARA ACTIVIDAD MILITAR, por

- articulo 80, literal ¢ ordinal 8, y articulo 68 literal a del Decreto 094 de 1989. En cuanto a la
reubicacién laboral es improcedente el pronunciamiento toda vez que el calificado se
encuentra retirado de la Institucidn y no tuvo vineulo taborat con ta misma.

Codio: GT-F-016

4. Evaluacién de la disminucion de la capacidad laboral
Presenta una disminucion de la capacidad laboral de:

Actual: CINCUENTA Y NUEVE PUNTO DIECINUEVE POR CIENTO (59.19%)
Total: CINCUENTA Y NUEVE PUNTO DIECINUEVE POR CIENTO (59.19%)

5. Imputabilidad al servicio.
De conformidad con fo establecide en el articulo 15 y 24 del Decreto 1796 de 2000 le
corresponde:

1. ab.ec. Literal. B, En el servicio por causa y razdén del mismo, es decir, y/o accidente de
trabajo. de acuerdo a informe administrativo por lesiones No. 001 de fecha Marzo 12 de
2018, adelantado por el Comandante del Batallén Fluvial de Infanteria de Marina No. 17

2. Luteral. B, En el servicio por causa y razdn del mismo, es decir, y/o accidente de trabajo
de acuerdo a informe administrativo por lesiones No, 001 de fecha Marzo 12 de 2018,
adelantado por el Comandante del Batalién Fluvial de Infanteria de Marina No 17

6. Fijacion de los indices correspondientes.
De conformidad con lo establecido en el articulo 71 del Decreto 094 de 1988, modificado v
adicionado por el Decreto 1786 de 2000, le corresponden los siguientes indices:

1

a. Se Ratifica  Numeral 1-189 Sin Litera) Indice 8

b Se Revoca  Numeral 1-176 Literal a indice 2
Por No amerita asignacion de indice lesional )

¢ Se Modifica Numeral 1172 Literal a indice 3
Por indice 4

2.Se Asigna  Numeral 1-223 Sin Literal Indice 12

Se imprime en papel de seguridad No. 102977-102978-102978-102980-102981-102982-
102983-102984-102985.

No siendo otro el motivo de la presente sesion, se da por terminada una vez leida y aprobada por
los integrantes de este Tribunal Médico Laboral de Revisién Militar v de Policia que en eila
intervinieron

Con base en lo anterior, se encuentra debidamente acreditado que se generd un dafio
en la integridad de MORALES ESPITIA CARLOS JEFFIR, con CC 1054095070, quien
sufridé una lesidn en el bien juridico tutelado de la salud correspondiente a una pérdida
de capacidad laboral del 59,9% con posterior absceso de tejidos blandos profundos,
que llevd a necrosis vascular de la cabeza femoral ipsilateral y artritis séptica que
requiri6 manejo antibidtico con vancomicina, ertapenem y manejo quirurgico con
osteotomia de alargamiento, injerto dseo y colocacidn de tutor externo que dejd
como secuela una artrosis de cadera izquierda e imbalance pélvico, que le ocasiona
limitacién funcional y dolor; hipertrofia moderada de muslo izquierdo con moderada
limitacion funcional y osteomielitis crénica activa no resuelta.
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Establecida la ocurrencia de un dafio cierto e indemnizable, sufrido por el
demandante, se procede a verificar la imputacién del dafo a la entidad demandada,
como segundo componente de la responsabilidad patrimonial del Estado.

Asi, en relacidn con las circunstancias de tiempo, modo y lugar como ocurrieron los
hechos, teniendo en cuenta el certificado de tiempo de prestacién de servicio, la
historia clinica, el informe del imar, el informativo administrativo, la junta médico
laboral y el acta del tribunal médico laboral, se tiene que no son concluyentes estos
documentos al respecto, en tanto tres son las versiones acerca de la etiologia de Ia
lesién, una anterior a la entrada en el servicio militar del joven (cinco meses antes de
enero de 2016), otra de noviembre de 2015 en donde al parecer varios compafieros le
cayeron encima a la pierna del joven en una actividad recreativa y otra cuando se cayé
en los primeros dias del mes de diciembre de 2015, segun su decir al trotar.

Asi, para determinar la imputacion de este dafio a la entidad, es menester sefialar que
en el presente proceso se analiza la imputacidn del dafo antijuridico a la entidad
demandada con base en el titulo del dafio especial.

De este modo, es menester sefialar que el dafio especial se fundamenta en el principio
del derecho publico de la igualdad de los ciudadanos ante las cargas publicas, segun
el cual, cuando un administrado soporta las cargas que pesan sobre los demas, nada
puede reclamar al Estado; pero si en un momento dado debe soportar
individualmente una carga anormal y excepcional, esa carga constituye un dafio
especial que la administracion debe indemnizar.

Frente a los soldados conscriptos, la prestacion del servicio militar obligatorio es una
carga de naturaleza constitucional derivada del deber genérico respecto al
sostenimiento y defensa de la soberania, la guarda del orden institucional y el
mantenimiento del orden publico®. El Estado, alimponer el deber de prestar el servicio
militar, debe garantizar la integridad psicofisica del soldado, en la medida en que es
una persona que se encuentra sometida a su custodia y cuidado, teniendo que
devolverlo en las mismas condiciones de ingreso. Esto, por regla general sitta al
conscripto en una posicidn de riesgo que voluntariamente no ha asumido, lo que en
términos de imputabilidad significa que el Estado debe responder por los dafios
relacionados con la ejecucidn de la carga publica®.

En este sentido, el Estado tiene una posicidon de garante consistente en la proteccion
de los obligados a prestar el servicio militar obligatorio y tiene que asumir los riesgos
que se creen con ocasidn de la realizacidn de las diferentes tareas que se asignen.

No existe suficiente acervo probatorio que acredite en el plenario que el sefior
Morales en cumplimiento de su deber constitucional previsto en el articulo 216 de la
Constitucidn Politica, sufriere la lesidn en su pierna izquierda que conllevara a su
estado actual y no fuera como lo dice la historia clinica fruto de una lesién anterior a
su entrada en el servicio militar. En este sentido, es menester resefar que si bien es
cierto existe un suceso a comienzos de diciembre de 2015, no es el Unico y no puede
desconocerse la historia clinica, allegada por la misma parte actora, donde se insiste
existen tres referentes frente a la lesién, el mas antiguo de agosto de 2015, esto es
antes de su entrada al servicio militar en octubre de 2015.
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Nilas Actas de Junta Médica, ni el Acta del Tribunal son concluyente al efecto puesto
que, si bien resefian el informativo administrativo 001 de 2018 y hacen alusién a la
lesidn de diciembre de 2015, aluden ademads a los hechos de noviembre de 2015, sin
mas detalles.

Es claro que NO EXISTE PRUEBA sobre las CIRCUNSTANCIAS DE TIEMPO, MODO Y
LUGAR en que ocurrieron los hechos de noviembre de 2015, sobre los cuales lo Unico
que seresefd en la prueba médica es que unos companeros le cayeron al joven sobre
la pierna en una actividad recreativa, sin mas detalles.

Sin un nexo claro, no puede determinarse una imputacién factica en este caso y por
ende no es posible declarar la responsabilidad de la accionada.

Ahora bien, si se quisiera anotar que fue la atencion médica de la Armada la que dio
lugar al dafio, también se carece por esta instancia de informacién sobre una falla en
el servicio médico otorgado, en cuanto ni siquiera esta la historia clinica del joven
completa, mucho menos un dictamen o una prueba que determiné que no se cumplié
con la lex artis y que la lesién sufrida en la pierna (que nacié en agosto de 2015,
noviembre de 2015, diciembre de 2015) se pudo tratar de mejor manera.

Por lo que, si esta instancia carece de material probatorio para determinar los
elementos constitutivos de la responsabilidad de la entidad publica demandada es
gracias a la ausencia de cumplimiento del deber de la parte actora de demostrar sus
supuestos.

Por estas razones se negardn las pretensiones.

4. COSTAS

En el caso bajo estudio no se encontrd fundamento suficiente para condenar en costas
a la parte vencida, razén por la que esta instancia se abstuvo de reconocer ese
concepto a cargo del demandante (articulo 188 del Cdédigo de Procedimiento
Administrativo y de lo Contencioso Administrativo y el articulo 365 del Cédigo General
del Proceso).

En mérito de lo expuesto, el JUZGADO SESENTA Y UNO (61) ADMINISTRATIVO DEL
CIRCUITO JUDICIAL DE BOGOTA D.C - SECCION TERCERA administrando justicia en
nombre de la Republica de Colombia y por autoridad de la Ley,

FALLA
PRIMERO: Negar las pretensiones de la demanda.

SEGUNDO: Contra la presente decisidn procede recurso de apelacion.

TERCERO: Ejecutoriada la sentencia, realizar la liquidacion de los gastos procesales y
devolucidn de remanentes si los hubiere.



21

CUARTO: Una vez cumplido lo anterior, por secretaria ARCHIVAR el expediente.

Esta decision se notifica en estrados. Recursos.

Intervinientes Récord | Intervencidn
Interpone recurso de apelacién que sustentara en el término de
Parte Actora 54:01 Ley

Ministerio de
Defensa Nacional
—-Armada
Nacional
Ministerio
Publico

54:15 Sin recursos

54:20 Sin recursos

Se hace control de legalidad.

Asi las cosas, y se deja constancia de la revision del acta por las partes. Se finaliza la
presente audiencia siendo las 11.47 sin manifestacién al acta final. En aras de dar fe de
la realizacién por los asistentes y de la ejecucidn conforme a la ley, se suscribe de
manera electrdnica por

EDITH ALARCON BERNAL
Jueza
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Edith Alarcon Bernal
Juez Circuito
Juzgado Administrativo
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