WILLIAM SNEIDER ANGEL ANGLEL.
ABOGADQO. -

Sedor:
JUEZ SEGUNDQ CIVIL DEL CIRCUITO DE VILLAVICENCIO.
E. S. D.

REF: PROCESO DECLARATIVO DE RIESPONSABILIDAD CIVIL.
RADICADSO- No 50001 31 53 002 2021 00294 00.

DEMANDANTE: HENRY RODRIGUEZ QUEVEDO.

DEMANDADO: MONICA TATTIANA DUARTE BABATIVA y OTROS.

WILLIAM SNEIDER ANGEL ANGEL, mayor de edad, vecino de la ciudad de Villavicencio,
identificado como aparece al pie de mi firma, en mi condiciéon de apoderado de la sefiora
MONICA TATTIANA DUARTIE BABATIVA, dentro del proceso de la referencia conforme al
poder conferido, por medio del presente y estando dentro del término legal procedo a
descorrer el traslado de la demanda que fuera notificada personalmente, para contestar la
demanda y proponér las excepciones de mérito que denomino asi:

RESPECTO DE LOS HECHOS

AL HECI-|IO 1: Noles un hecho; Es una simple afirmacion del apoderado del actor, toda vez

que debe1|'a ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba de las
manifestaciones dadas; y Si es cierto referente a la manifestacion en la que fue determinado

como triage 4 y remitido a la eps salud total.

HECHO 2: ES PARCIALMENTE CIERTO; NO ES UN HECHO, sino una simple afirmacion
del actor la manifestacion de haber durado 3 horas de espera y posterior atencién de la

r

medico, !\10 ES CIERTO que el sefior Henry haya consultado ante la Medico Ménica Tattiana
Duarte Babativa por inflamacién en la caja toracica y dificultad para respirar toda vez que el

. | . } - .
motivo dei*, su consulta fue un dolor abdominal e inflamacién como queda registrado en la

atencion rfledica de fecha 10.04.2019 a las 10:57 am; NO IS CIERTO lo que manifiesta el sr

Henry acerca de ser remitido para hospitalizacion, toda vez que su cuadro al iniciar y durante
| :

la consul’fa no ameritaba ser remitido a hospitalizacion, por el contrario de haber existido
algin sintoma o signo de que su vida estaba en riesgo hubiese sido remitido al servicio de
urgencias; NO ES UN HECHQO sino una simple manifestacion del actor decir que “recuerdo
que baje (del taxi ly camine como 5 pasos y perdi el conocimienio, cuando regrese en mi
habian pasado 16 dias, me encontraba hospitalizado en la clinica cardio vascular” toda vez
que debera ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las
manifestaciones dadas por el actor, porque no aporto la historia clinica en su totalidad; NO
ES UN HJECH() sino una simple afirmacion del actor cuando manifiesta que “conforme a la
epicrisis \y reporles me diagnosticaron muerte sibita, infarto agudo de miocardio y dos
infartos r:nas en el coma con reanimacion, edema pulmonar e infeccion, cirugia de 5 stemi y
me remitieron a Bogota a la clinica Shaio”. Toda vez que no existe prueba sumaria de lo
manifestzlldo por ¢l actor, que debera ser probado dentro del presente proceso, porque no

aporto la historia clinica en su totalidad.

HECHO!3: No es un hecho; Es una simple afirmacién del apoderado del actor, toda vez que
debera ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las
manifestaciones dadas por el actor.

HECHO 4: Es Cierto; pero cabe aclarar que no se aporta en forma completa el formulario de
calificacion de la perdida de la capacidad laboral y ocupacional de colpensiones y esto lo que

conlleva| es a tenar informaciones a medias que podria desvirtuar lo manifestado por el actor.
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HECHO Slz No es un hecho, Es una simple afirmacion del apoderado del actor, toda vez que
debera ser demostrado en el proceso, tan es asi que en la pagina de la Fiscalia General de la
Nacién (anexo), manifiesta bajo el radicado 500016000563201901945 de la fiscalia 37 local
que el caso en mencion se encuentra Inactivo- motivo archivo por conducta atipica del art 79

c.p.p.

HECHO Zil.l: No ¢s un hecho; Es una simple afirmacion del apoderado del actor, toda vez
que debera ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las
manifestaciones dadas por el actor, toda vez que no aporta las historias clinicas en su totalidad

para poder ejercer un derecho de defensa adecuado.

HECHO 12.2: No es un hecho; Es una simple afirmacién del apoderado del actor, toda vez
que debera ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las

manifestaciones dadas por el actor.

HECHO i2.3: No ¢s un hecho; Es una simple afirmacion del apoderado del actor, toda vez
que debera ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las

manifestaciones dadas por el actor.

HECHO 2.4: No es un hecho; Es una simple afirmacién del apoderado del actor, toda vez
que debera ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las
manifestaciones dadas por el actor.

HECHO F.S: No ¢s un hecho; Es una simple afirmacion del apoderado del actor, toda vez

que debera ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las

manifestaciones dadas por el actor,

HECHO i2_8: No es un hecho; Es una simple afirmacion del apoderado del actor, toda vez
que debelré, ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las
manifestaciones dadas por el actor.

HECHO ‘ :9: No es un hecho; Es una simple afirmacion del apoderado del actor, toda vez
que debera ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las
mamfestacroncs dadas por el actor, toda vez que no aporta las historias clinicas al presente
proceso en el cual determinan lo manifestado por ¢él.

HECHO [53.0: No es un hecho; Es una simple afirmacion del apoderado del actor, toda vez
que debera ser dgmostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las

. |1
manifestaciones dadas por el actor.

HECHO 3.1: No es un hecho; Es una simple atirmacién del apoderado del actor, toda vez
que deberd ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las
manifestaciones dadas por el actor.

HECHO|3.2: No es un hecho; Es una simple afirmacion del apoderado del actor, toda vez

que debelré ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las

manifestaciones dadas por el actor, ya que omite aportar las historias clinicas.

I—IECI—IOi3 3: No es un hecho; Es una simple afirmacion del apoderado del actor, toda vez

que debera ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las
mamfestacl ones dadas por el actor.



HECHO 4|.] : Es parcialmente Cierto; Es cierto que la Dra. Monica Tatitana Duarte Babativ

trabajaba

Vez que de|

demanda, ya que por esta misma razén no fue convocada a la audiencia de

prejudici al!.
|
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a

para salud total eps; pero NO es cierto que estuviese plenamente identificada toda

ntro de Ia demanda solo tenian el Nombre y el nimero de identificacion Y N0 como
manifiestan en reiterada

s ocasiones dentro de la conciliacion prejudicial y la presente
conciliacion

HECHO 4!,2: No e§ un hecho; Es una simple afirmacién del apoderado del actor, toda vez

’

que deberd
manifestac

HECHO 4
que debera
manifestac

HECHO 5

HECHO 5
centro de

1 ser demostrado en el proceso, tan es as que no existe prueba sumaria de las
iones dadas por el actor.

.32 No es un hecho; Es una simple afirmacion del apoderado del actor, toda vez
L ser demostrado en el proceso, tan es asi que no existe prueba sumaria de las
iones dadas por el actor.

1: Es Cierto.

2: No es Cierto; No es cierto que Inversiones Clinica Meta y Salud Total eps

soluciones en salud Villavicencio eran las entidades encargadas de la

responsabilidad de la salud del sefior Henry Rodriguez, toda vez que las eps garantizan la

prestacion

del plan de salud obligatorio a los afiliados y las ips prestan los servicios en su
nivel de atencion corres

pondiente a los afiliados y beneficiarios: Por el contrario el que es

responsable de la salud es el mismo sefior Henry Rodriguez Quevedo.

HECHO 5.
que debera
manifestac

HECHO 5.|

conciliacion como

real, acertada

momento la Dra. en m

de la prese:

su nombre |

4

3! No es|un hecho; Es una simple afirmacién del apoderado del actor, toda vez

ser demostrado en el proceso, tan es as que no existe prueba sumaria de las

ones dadas por el actor.

: Es Parcialmente Cierto; Es Cierto que realizo convocatoria para audiencia de
lo manifiesta el actor; pero No es Cierto que hay convocado de maneral
y oportuna a la Dra. Ménica Tattiana Duarte Babativa, toda vez que en ningun
encion recibid notificacion alguna, toda vez que como consta dentro

nte demanda los Ginicos datos de caracter personal que tenia de la demandada era
completo y su numero de cedula, por el contrario el nimero telefénico, email y

direccion domicilio hunca la tuvo o no la busco.

HECHO 5.5: Es Cierto; Es Cierto que la Dra Ménica Tattiana Duarte Babativa, no asistié a

. |
la audiencia de conci

liacion prejudicial, toda vez que nunca fue convocada de manera formal

por ninguno de los medios permitidos.

HECHO 5.

En nombre

6: Es Cierto.

SOBRE LLAS PRETENSIONES

y representacion de mi prohijada, me opongo a la prosperidad de todas y cada

una de las pretensiones incoadas, en atencion a que lo reclamado por el demandante carece

de fundamento fact

fundament |

el .
a sus manifestaciones.

ico y juridico conforme se expresard mas adelante en los hechos y

os de la defensa, sumado a que, nunca aporto la historia clinica en su totalidad
|
para confirmar su

presuntas manifestaciones y aporta apartes de ellas a su conveniencia frente
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HECHOS, FUNDAMENTOS Y RAZ ONES DE DERECHQ DE I.A DEFENSA

La parte ac|tora quien mediante demanda presentada solicita que sean declarados responsables

de unos presuntos hechos los demandados que hacen parte de ella; Observan que carece de
fundamentP factico|y juridico sus pretensiones narradas, en los cuales de forma erratica, no
claros, sin ifundamentos. no otorga certeza de lo narrado con lo demostrado, es de notar que

NO aporto la historia clinica en su totalidad, pero si aporta apartes de ella que serian de
conveniencia a sus manifestaciones y/o posibles pretensiones.

Por tal mc?tivo y con base en los siguientes hechos, fundamentos Y razones me permito
desestimar sus pretensiones con los si guientes fundamentos.

> “Concepto 182641 de 2022 Departamento Administrativo de la Funcién Piablica

La Ley 23 de 1981, “Por la cual se dictan normas en materia de ética médica”, define la

historia médica en los siguientes 1érminos:

“ARTICULO 34. La historia clinica es el registro obligatorio de las condiciones de salud

| - | p . » a
del paciente. Es un documento privado, sometido a reserva, que unicamente puede ser
conocido por terceros previa autorizacion del paciente o en los casos previsios por la ley.

(Se .swbraycfz).

Por su par,i'e, la Ley 1751 de 2015, “por medio de la cual se regula el derecho fundamental
a la salud y se dictan otras disposiciones”, sefiala en su articulo 10-

“ARTIC Ull'. O 10. Derechos y deberes de las personas, relacionados con la prestacion del

servicio drle salud. Las personas tienen los siguientes derechos relacionados con la
prestacion del servicio de salud:
|

g A que la ihisforfa clinica sea tratada de manera confidencial yreservaday que unicamente
pueda ser al'onocida por lerceros, previa autorizacion del paciente o en los casos previstos
enlaley, y a poder consultar la totalidad de su historia clinica en forma gratuita y a obtener

copia de la misma;

|
Adicionalmente, el Codigo de Procedimienio Administrativo y de lo Contencioso
Administrativo, sobre la solicitud de documentos con reserva, indica:
"ARTICULQ 24. Informaciones y documentos reservados. Solo tendrdn caracter
reservado las informaciones y documentos expresamente sometidos a reserva por la

Constitucion Politica o la ley, y en especial:

3. Los\que involucren derechos a la privacidad ¢ intimidad de las personas, incluidas
en las hojas de vida, la historia laboral y los expedientes pensionales y demds
registros de personal que obren en los archivos de las instituciones puiblicas o

Al ) e ntipee 1
privadas, asi como la historia clinica.

PARAGRAFO. Para efecto de la solicitud de informacion de cardcter reservado, enunciada
en los numerales 3, 3, 6 y 7 solo podra ser solicitada por el titular de la informacion, por sus
i ‘ : .

apoderados o por personas autorizadas con facultad expresa para acceder a esa

informacion.

“"ARTIC Ull,() 27. Inaplicabilidad de las excepciones. [l cardcter reservado de una
informacion o de determinados documentos. no serd opoiible a las autoridades judiciales,

legislativas, ni a las autoridades administrativas que siendo constitucional o legalmente
| L TS 5 - T - . ¥
compelentes para ello, los soliciten para el debido ejercicio de sus finciones. ‘orresponde
. ) . . %
a dichas autoridades asegurar la reserva de las informaciones y documentos que lleguen a

| , ; i G
conocer en 9’@.\'01'1-'0!10 de lo previsto en este articulo. ™ (Se subraya).
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Sobre el cardcter reservado de la historia clinica, la Corte Constitucional, en su Sentencia
1-408 del 26 de Jupio de 2014, con ponencia del Magistrado Jorge Ivan Palacio Palacio,
determing lo siguiente:

“Liste tribunal ha seqialado que la informacion relacionada con la atencion prestada al
paciente y' que consta en la historia clinica esta protegida por la reserva legal, por lo que
los datos que alli reposan, no pueden ser entregados o divulgados a tercerosl. Asi lo expuso
en sentenc;'m C-264 de 1996, al pronunciarse sobre el secreto profesional y particularmente
sobre la p{-'dcf.r'ca de la medicina:

s asi c})mo. el derecho a solicitar copia de una historia clinica esta limitado
Jundamentalmente por el derecho a la intimidad (articulo 15 Superior), toda vez que se trata
de una .r'nlzformaci(in privada que en principio solo interesa a su titular Y a quienes
profesionalmente deben atenderio.

L cni-.r.s'ec!’uem'ia, sialguien distinto, asi se trate de un familiar cercano del paciesle,
pretende (1!')1(3}‘.'(:‘!‘ informacion contenida en la historia clinica del titular. deberé contar con
su aquiescenciay, en su defecto, solicitar a la autoridad judicial competente el levantamienio
de la reserva.”™

Descendiendo ya al tema consultado, la Resolucicn 113 de 2020, “Por la cual se dictan
dispo‘s'icir)f!ves en relacion con la certificacion de discapacidad Y el Registro de Localizacion
y Carcme;!'izaci(}n de Personas con Discapacidad”, expedida por el Ministerio de Salud y
/ ’rolecci(;'»rf Social, indica lo siguiente:
i

"ARTICULO 1. Objeto. La presente resolucion tiene por objeto  implementar la
cerz{'ﬁcaciciin de discapacidad y el Registro de Localizacion ¥y Caracterizacion de Personas
con f)i.s*ca;?acidad dié RLCPD -, como mecanismos para localizar, caracterizar y certificar

a las personas con discapacidad, cuyo manuela para efectos de la valoracion y regisiro de
la ."rgfbn‘na!cfo'i'/, se encuentra contenido en el anexo técnico denominado “Manual Técnico
de Cer'!{fié'acjéﬂ Y Registro de Discapacidad”, que hace parte integral de este acto
administrativo.

ARTICULQ 2. Ambito de aplicacion. Las disposiciones de esta resolucion se aplican a las
secretarias de salud del orden departamental, distrital Y municipal, o a las entidades que
hagan sus|veces, y a las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud IPS, que, para
efectos de ifa expedicion de la certificacion de discapacidad, se autorice, conforme con lo
establecido por el grticulo 7 de esta resolucion.”

ARTICULO 3. Definiciones. Para la aplicacion de esta resolucion, se adoptan las
siguientes definiciones:

De la legislacion y la jurisprudencia expuestas, podemos extractar las siguientes premisas:

La historia clinica es un documento privado, sometido a reserva, que unicamente puede
| . . -, - -
revelarse a un terceyo previa autorizacion del paciente o en los casos previstos por la ley.

Las personas pueden exigir que su historia clinica sea tratada de manera confidencial y
reservada. |

£l carc}ctw|' reservado de la historia clinica, no serd oponible a las autoridades judiciales,
legisla!iva.sl", ni a las autoridades administrativas que, siendo constitucional o legalmente
competentes para ello, los soliciten para el debido ejercicio de sus funciones.

Levantada |la reserva de la historia clinica, su uso debe limitarse al objeto y al sentido
legitimo d’e‘ la autorizacion dada por el paciente.

No puede el Legislador sefialar bajo qué condiciones puede legitimamente violarse el secreto
profesional.

Ll profesiopal depositario del secreto profesional esté obligado a mantener el sigilo y no es
% |

oplativo para éste revelar su contenido o abstenerse de hacerlo.
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La certificacion de discapacidad que se expide para ingresar al Registro de Localizacion Y
Caracterizacion de Personas con Discapacidad RLCPD, es expedido por un equipo
multidisciplinario de una IPS autorizada.

Los profesionales que participan en el proceso de certificacion y de la informacion del
RLCPD, son responsables de la privacidad, seguridad y confidencialidad de la misma, por
lratarse de datos sensibles.

Ll procedimiento de certificacion de discapacidad y la consecuente inchision de una persona
en el RLCPD, es resultado de la libre eleccion de la persona en esia condicion.

Con base| en los | argumentos expuestos, esta Direccion Juridica considera que las
Personerias Municipales no se encuentran Jacultadas, motu proprio, para solicitar la
historia clinica de las personas que gestionai su certificacion de discapacidad para el
ingreso al Registro de Localizacion y Caracterizacion de Personas com Discapacidad
RLCPD, pues la ley no les ha otorgado esta facultad.

No obstante, coma se indicé en el cuerpo del concepto, la persona puede otorgar su
autorizacion para que su historia clinica se revele a un tercero, que, para el caso, podria ser
la Personeria Municipal. Sin embargo, el Personero, cuando sea autorizado de manera
explicita por el interesado en llevar a cabo el procedimiento de ingreso al RLCPD y en virtud
de ello, conozca lg historia clinica del mismo, debera tratar de manera confidencial y
reservada esta informacion, usarla sélo para el objeto y el sentido legitimo de la autorizacion
dada por el paciente (que sera la tramitacion de su inclusion al RI.( 'PD), y serd responsable
de la privacidad, seguridad y confidencialidad de la misma, por iratarse de datos
catalogados como sensibles.

Ll anterior: concepto se emite en los 1érminos establecidos en el articulo 28 del Codigo de
Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.

ARMANDO LOPEZ CORTES
Director Juridico

Elaboro: Ci'laudfa Inés Silva
Reviso: Harold Heryefio
Aprobo Armando Lopez Cortés

11602.8.4

> “ENCICLOPEDIA MEDICA MEDLINE PLUS.
RIESGOS DEL TABACO

Conocer los graves riesgos para la salud que presenta ¢l uso del tabaco puede ayudar a motivarlo a
dejar de fumar. Usar tabaco por mucho tiempo puede incrementar su riesgo para desarroliar muchos
problemas de salud.

Informacicn

Ll tabaco e juna planta. Sus hojas se fuman, se mastican o se aspiran para experimentar wnic
variedad de efectos.

o [ gbaco contiene el quimico nicotina, que es una sustancia adictiva,

o Ll humo del tabaco contiene mdas de 7000 quimicos. de los cuales se sabe que al menos 70)
causan cancer.

o Llgbaco que no se quema se llama tabaco que no se fuma. Incluida la nicotina, existen al

menos 30 quimicos en el tabaco que no se fiuma que se sabe causan cancer.

RIESGOS PARA LA SALUD DEL TABACO PARA FUMAR O DEL TABACO QUE NO SE FUMA

Lixisten muchos riesgos de salud por fumar y usar tabaco. Los mds serios son los de la siguiente
lista.
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Problemas \cardiovasculares:

« (o ffgzn"as sahguineos y debilitamiento de las paredes de los Vasos sanguineos en el

cerlcbf 0. lo que puede llevar a tener un accidente cerebrovascular

o (i oagrdos sanguineos en las piernas. que pueden viajar a los pulmones

° A;m riopatia coronaria. que incliyve angina y ataque cardiaco
e Hi

o Riego sanguineo deficiente a las piernas

-...

Hipertension arterial temporal después de fiumar

»  Problemas con las erecciones debido a la dismincion del flujo sanguineo al pene

Otros problemas o riesgos para la salud:

o Cdncer (mds probable en el pulmén. la boca. la laringe. la nariz y los senos paranasales. la

garqama el esofago. el estomago. la vejiga, el rifion. el pancreas. el cuello uterino. el
colon yel recto)

o Cicatrizacion deficiente de una herida después de una cirugia
o Problemas pulmonares. como EPOC. o asme dificil de controlar

° ]’miblemas durante el embarazo. como bebés nacidos con bajo peso. parto
prematuro, aborto espontanco v labio leporino

o Disi

nimueion de la capacidad para saborear v oler

e Daiio a los espermatozoides, lo cual causa esterilicac

8 ]’érldfda de la vista debido a un aumento del riesgo de degeneracion macular

e ILnfermedaces de los dientes y las encias

e Arrugas de la piel

Los fumadores que s¢ cambian al tabaco que no se fuma en lugar de abandonarlo aim tienen
riesgos de salud':

e Aumento del riesgo para cancer bucal, lengua. esofago v pancreas

. Pmb[emm dd las encias. desgaste de los dientes y caries
« E m,veo; ‘amiento de la hipertension arterial y la angina

RIESGOS PARA LA SALUD DEL TABAQUISMO PASIVO

Aquellos que a menudo estan cerca del humo de otros (tabaquismo pasivo) tienen un riesgo mds
alto para:

o Ataques cardiacos y enfermedades cardiacas

o Cancer de pulmon

* Reacciones sybitas y graves, incluso en los ojos, la nariz. la gargania v las vias
respiratorias bajas

e Ataques de asma (los nifios con asma que viven con un fumador son mucho mds propensos
a visitar el servicio de urgencias)

e Infecciones de la boca, gargania, senos paranasales. oidos v pulmones
Dano pulmonar (fiuncionamiento pulmonar deficiente)

o Sindrome de mucerte subita del lactante (SMSL)
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“Muerte .Evﬁbim (1) Causas de muerte sibita. Problemas a la hora de establecer y
clasificar los tipos de muerte

La muerte | sibita de origen cardiaco es una de las principales causas de muerte en los peises
occidenm/::!.s'. LT recanocimiento de sus posibles causas Y mecanismos esta dirigido a conseguir una

mejor estratificacion del riesgo que permiia obtener un efecto preventivo, tanto primario como

secundario, mas eficaz. In las dos witimas décadas se han conseguido importantes avances en el

tratamiento de las arritmias. que pueden tener un impacto directo sobre la incidencia de muerte
suhita en Iol\s grupos de mayor riesgo. Sin embargo. el bajo valor predictivo positivo de las téenicas
clmgr.'d.s'/."cc}.s' actuales, asi como el elevado mimero de pacientes que presentan muerte subita como
primer .s'innl'mm de sit enfermedad, representan una limitacion importante para su prevencion en el
conjunto de la poblacion general. Iin este articulo revisamos las diferentes patologias asociadas a la
muerte siubita. con especial atencion a los subgrupos de mayor riesgo dentro de cada enfermedad.

asi como los problemas en establecer una definicion de muerte stibita precisa.
|

La muerte subita (MS) de origen cardiaco es una de las principales causas de muerte en los paises
occidentales. In los paises desarrollados de los gue se disponen datos, un 50% de todas las muertes
cardiacas .‘1:'0!7 subitgs, lo que representa en los EE UU. aproximadamente 250.000 a 300.000
_/&r/feci-mienrio.v al afio (aproximadamente el 0.1-2% de Ia poblacion/ario).

Iiste hecho. | junto a los importantes avances terapéuticos de las tltimas dos décadas conseguidas en
el campo cfc% las arritmologias. han centrado gran interés Yesfuerzo por conocer mejor las causas ¥
mecanismos que estdn implicados en este amplio sindrome. Este reconocimiento de la etiologia y
jr'.vio[)afo/og;fa esta dirigido a conseguir una mejor estratificacion del riesgo que permita obtener un
efecto preventivo. tanto primario como secundario. mds eficaz.

|

La definicion de MS ha sido objeto de gran polémica en los ltimos aiios. [ista polémica a la hora de
definir los I%‘po‘s' de muerte aparecio cuando esta clasificacion se comenzo a utilizar, no como hasta
entonces, nhicamente con objetivo epidemiologico o descriptivo, sino también para decidir si una
lerapia era| mejor que otra para prevenir esas muertes. In ocasiones la variabilidad en esta
definicion. como veremos mdas adelante. ha provocado una dificultad en la comparacion de

resultados »lzf'c difereptes estudios. y la ausencia de datos epidemioldgicos comparables entre
diferentes poblaciones ™.

“SOLO UN CIGARRILLO DIARIO YA AUMENTA EL RIESGO DE M UERTE SUBITA
CARDIACA EN MUJERES

Ll consumo leve de tabaco. incluso de un tnico cigarrillo al dia. conlleva un incremento significativo
del riesgo Je muerte sibita cardiaca en mujeres. Asi lo muestra un estudio llevado a cabo por
investigadores de la Universidad de Alberta en Edmonton (Canada) v del Brigham and Women s
Hospital de| Boston (Estados Unidos) Y publicado en la revisia Circulation: Arrhvthmia &
Liectrophysiology. publicacion de la Asociacion Americana del ¢ ‘orazon (AHA).

|
Ln palabras del doctor Roopinder K. Sandin, investigador principal del estudio. «fiimar cigarrillos
es un factor de riesgo conocido para la muerte cardiaca sibita: sin embargo, hasta hoy
desconociamos como afectaba la cantidad Y la duracién del habito tabdaguico en el riesgo entre
mujeres aparentemenie sanas. ni tlampoco teniamos un seguimiento a largo plazo«.

Ni un solo cigarrillo

Para llevar a cabo el estudio. los investigadores examinaron la incidencia de nneerite sibita cardiaca
en 101.018 \mujeres sanas participantes en el Estudio de Sahud de Lnfermeras. trabajo que
desde 1976 ha recogido los cuestionarios bianuales de salud cumplimentados por las enfermeras de
todo Estados Unidos.

Las participantes. en su gran mayoria de raza blanca. tenian entre 30 ¥ 33 aiios de edad en el
momento de inicio del estudio. estableciéndose en la adolescencia la edad promedio de inicio en el
habito mbdgfztico. Transcurridos 30 aiios de seguimiento. 351 participantes fallecieron por muerie
cardiaca sibifa.

Los resuimcf!o.s‘ mostraron que. en comparacion con las no fimadoras. Sumar leve o moderadamente.
eslo es, _fizm&r entre 1y 14 cigarrillos diarios. se asocia con un incremento de hasta casi dos veces
1.84; siendol 1 el normal- del riesgo de nmuerte siibita cardiaca en mujeres sin enfermedad cardio o
cerebrovascular ni cdncer”.
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EXCEPCIONES DE MERITO.

| ENRIQUECIMIENTO SIN CAUSA

La figura cilei “enriquecimiento sin causa” es un elemento corrector de posibles situaciones
injustas, cuya prevencion y remedio han escapado de las previsiones juridicas. De esta
manera, el enriquecimiento sin causa nace y existe actualmente, como un elemento supletorio
delas disposiciones normativas, que provee soluciones justas en los eventos de desequilibrios

patrimoniales injustificados, no cubiertos por el Derecho.

Ensefia la Corte que la accién de enriquecimiento sin causa constituye un remedio

extraordinario y excepcional que, inspirado en el principio de equidad, apunta a evitar que
pueda consolidarse un desplazamiento o desequilibrio patrimonial que carece de toda

justiﬁcaciclm o fundamento legal, y que la naturaleza esencialmente subsidiaria significa que

solarnenteipuede ser empleada por quien no tiene a su disposicion ninguna otra accién o
medio queile permita remediar o subsanar una determinada situacién patrimonial injusta.

J.rfrr.sprudeincral Y doctrinalmente, la teoria del “enriquecimiento sin causa parte de la
concepeion de justicia como el fundamento de las relaciones reguladas por el Derecho,

nocion bajo la cual no se concibe un iraslado patrimonial entre dos o mds personas, sin que
exista una %ca.u.s‘a eficiente y justa para ello. Por lo tanto, el equilibrio patrimonial existente
en una determinada relacién juridica, debe afectarse - para que una persona se enriquezca,
yotra se e;‘!npobreza'a - mediante una causa que se considere ajustada a derecho.

Con base fm lo anterior se advierte que para la configuracion del “enriquecimiento sin
causa”, reis'ulta esencial no adverlir una razén que justifique un traslado patrimonial, es
decir, se debe percibir un enriquecimiento correlativo a un empobrecimiento, sin que dicha

Stiuacton tenga un sustento factico o juridico que permita considerarla ajustada a derecho.

De lo hasta aqui explicado se advierten los elementos esenciales que configuran el
enriquecif-n!iento sin causa, los cuales hacen referencia a: i) un aumento pairimonial a favor
de una persona; ii) una disminucion patrimonial en contra de otra persona, la cual es
mversamente proporcional al incremenito patrimonial del primero; y iii) la ausencia de una
causa que justifique las dos primeras situaciones. Aunque se ha identificado la figura del
“enriquecimiento sin causa” con la “actio in rem verso” proveniente del derecho romano.
la verdad es que la institucion atiende a un principio universalmente aceptado, que impide
el enrigquecimiento injustificado de una persona, a costa del empobrecimienio de olra.

Si bien la |“actio in rem verso” se tiene como el sinénimo Juridico de la pretension de
reparacion por un énriquecimiento injusiificado, en el derecho romano existieron multiples
p().w'bi[idaaie.s' para establecer el equilibrio patrimonial roto injustificadamente, que aunque
no tuvieron el mismo impacto en la tradicion juridica, como lo tuvo la actio in rem verso,
comparten el mismo sentido de justicia y equilibrio que inspiran al “enriquecimiento sin
causa”,

Ln este punto cabe aclarar entonces, que la figura del “enriquecimiento sin causa” es un
elemento corrector de posibles situaciones injusias, cuya prevencion y remedio han
escapado ai’e las previsiones juridicas. De esta manera. el enriquecimiento sin causa nace ¥
existe actualmente, como un elemento supletorio de las disposiciones normativas, que provee
soluciones justas ei los eventos de desequilibrios patrimoniales injustificados, no cubiertos
por el Derecho.

Asi mismo y con base en la anterior excepciéon me permito solicitarle a usted sefior juez
amablemente despachar favorablemente mi peticion y desestimar las pretensiones del

| _
demandantg dentro del presente proceso.
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INEXISTENCIA DEL NEXO CAUSAL
"Il nexo causal, distinguido como uno de los elementos estructurales de la responsabilidad
civil, cuat}qm’em que sea su naturaleza, no puede reducirse al concepto de la causalidad
natural, sino mds bien ubicarse en el de la causalidad adecuada o impulacion juridica,
explico la Sala Civil de la Corte Suprema de Justicia.
De igual forma indico, a través de esta seniencia, que lo anterior se entiende como el
razonamiento por medio del cual se atribu ye un resultado dafioso a un agente a partir de un
marco de %sen!ido Juridico.
Por otra parte, aseguré que el objeto de la imputacion (el hecho que se atribuye a un agente)
generalmente no se prueba directamente, sino que requiere la elaboracion de hipolesis
inferenciales con base en probabilidades.
De ahi que con cierta frecuencia se nieguen demandas de responsabilidad civil por no
acreditarse en el proceso un 'nexo causal’ que es dificil de demostrar porque no existe como
hecho de la naturaleza, dado que la atribucion de un hecho a un agente se determina a partir
de la idenlr'(ﬁcacién de las funciones sociales y profesionales que el ordenamiento impone a
las person!as, sobre todo cuando se trata de probar omisiones o causacion por medio de otro.
En corzc'[u.lsfrin, no se trata de prescindir por completo de la causalidad fisica o natural. sino
de no redicir a ellg la atribucion de un resultado a su autor, en tanto que la apreciacion del
elemento %que se \comenta es mucho mas compleja (M. P. Alvaro Fernando Garcia
Resirepo) .

"Ll doctor, Javier Tamayo Jaramillo por su parte, considera que “la responsabilidad civil es la
consecuencia juridica en virtud de la cual. quien se ha comportado en forma ilicita debe indemnizar
los dafios, que con esa conducta ilicita. ha producido a terceros (...) ese comportamiento ilicito
consiste en el incumplimiento de las obligaciones derivadas de un contrato, el incumplimiento de las
ob!igacionclf.s".z’egm.’e.s‘ o cuasicontractuales. el delito, el cuasidelito, o la violacion del deber general
de prudencia’. TAMAYO JARAMILLO, Javier. De la Responsabilidad Civil. Tomo I, Editorial Legis.

Bogota. 2010. p. 8.

“Lin cuanio g Ia_,r'zz'rf.sfprz.zdencia nacional. la Corte Suprema de Justicia en sentencia del 2 de febrero
de 1993 establecio:

Por ser esa la doctripa sobre la cual descansa sin duda el articulo 2341 del C.C.. se tiene por verdad
sabida que|\quien por si o0 a través de sus agentes causa a otro un daiio, originado en hecho o culpa
suya. esta obligado a resarcirio, lo que equivale a decir que quien reclame a su vez indemnizacion
por igual c:(mceplo. lendra que demostrar. en principio, el perjuicio padecido, el hecho intencional
o culposo qtribuible al demandado y la existencia de un nexo adecuado de causalidad entre ambos

Jactores ™. Corte Suprema de Justicia. Sala de Casacion Civil. M.P. Sentencia 4345 del 2 de febrero
de 1995. M.P. Carlos Esteban Jaramillo Schloss.

Elementos de la responsabilidad civil extracontractual

Una vez definida la responsabilidad civil. es preciso resaltar que para que pueda predicarse la
existencia de responsabilidad civil en una relacion —en principio extracontractual-. es necesario que
se confl gurlt’n ciertos| elementos constitutivos sin los cuales seria imposible argumentar la existencia

de la misma. Dichos elementos son: 1) La existencia de una conducta o actividad por parte del sujeto
~ e : _ ) : il =
dafioso, 2) existencia de un menoscabo o detrimento de un interés Juridico, esto es. el dakio, 3) la

configuracion del nexo causal como aquella conexion entre la conducta o actividad con ¢l dafio. v)
existencia de un facior de imputacion que funge como el movil normativo que permite transferir las
consecuencias negativas del dajio al agente daiador. Corte Suprema de Justicia. Sala de Casacion

Civil., Sentencia del 24 de Mayo de 1999. Exp. 5244. M.P. Pedro Rafael Lafont Pianetia.

Ixisten c/z'%u’mos criterios tanto doctrinales como Jurisprudenciales respecto de los elementos
mencionados. puest¢ que para algunos solamente resulta necesaria la configuracion de los tres
primeros, y para oirps se requiere ademdas que exista lo que se denomina en el presente escrito el
Jactor de imputacion, Como muestra de lo anterior, la Corte Suprema de Justicia en sentencia del 25
de octubre de 1999 afirmo:

Como desde antaiio lo viene predicando la Corporacion con apoyo en el tenor del articulo 2341 del
Codigo Civil, para que resulte comprometida la responsabilidad de una persona natural o juridica.
a titulo extracontractual. se precisa de la concurrencia de tres elementos que la doctrina mas
tradicional !z’dem{ﬁm como “culpa, dafio y relacion de causalidad entre aquella v este . Condiciones
estas que ademas de considerar el cuadro axiologico de la pretension en comentario, definen el
esquema de la carga probatoria del demandante, pues es a este a quien le corresponde demostrar el
menoscabo patrimonial o moral (daio) y que este se origino en la conducta culpable de quien
demanda, /}()r‘que al fin y al cabo la responsabilidad se engasta en una relacion juridica entre dos
sujetos: el aqutor del dafio vy quien lo padecio. Corte Suprema de Justicia, Sala Civil.. Sentencia del

octubre 25 !dé 1999, Exp. 5012. M.P. José Fernando Ramirez Gomez.
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“De esta forma, la causalidad adecuada rechaza la idea de considerar como causa a todas aquellas
que incidieron en la realizacion de la consecuencia (teoria de la equivalencia de las condiciones).
ignora el o;rden cronologico de propio de la causa proxima, y contraria el planteamiento de la teoria
de la causa eficiente que reconoce como causa aquella que. entre todas. ha comprendido el mayor

aninto p."oé'fuci.!'vo del daro.

Asi las cosc!?s. la causa adecuada es la teoria utilizada actualmente por la jurisprudencia colombiana,
v de la misma manera la mds aceptada por el sector de la doctrina. La jurisprudencia de la Corte
Suprema ci’e Justicia en Sala de Casacion Civil ha acogido la causalidad adecuada como el
instrumento para reqlizar el juicio de causalidad que permite atribuir la responsabilidad a un agente

| ~ . r - . . LR}
danador, para efectos de lograr la reparacion del perjuicio causado ™.

Con base en las anteriores manifestaciones, sentencias, argumentos de los doctrinantes y de
las altas cbrtes no esta de por demas decir que no existe nexo causal entre el presunto hecho
que manifiesta el demandante, porque nunca existié un dafio: el perjuicio o dafio fue
promovidcl) durant¢ su vida por el demandante, con sus actuaciones en contra de su propio
Cuerpo y su salud: y que dentro del presente proceso busca culpables de su propio error, tan
es asi que las prestadoras de servicios y sus funcionarias realizaron todas y cada una de las
actuaciones necesarias para prestar el mejor servicio de salud.

| PRESCRIPCION
|

Sin que implique ¢l reconocimiento de derecho alguno a favor del demandante, se formula
I, SRy , o L oo
esta excepceion, en aplicacion del articulo 2358 del Codigo Civil.

| PRUEBAS
DOCUMENTALES

De maneria atenta, solicito se tengan como pruebas documentales, las siguientes que se
aportan coin la contestacion de la demanda, con los cuales pretendo probar lo manifestado en
los fundamentos d¢ la contestacion, asi como de las excepciones propuestas:

° Certificacion de consulta de casos registrados en la base de datos del sistema penal
oral acusatario caso noticia 500016000563201901945 (1 FOLIO).

e Historia Clinica del st HENRY RODRIGUEZ QUEVEDQ del dia 04.10.2019 de las
1057 am (2 FOLIOS)

e Poder debidamente autenticado para representacion judicial (2 FOLIOS).

INTERROGATORIO DE PARTE

Solicito se Ordene y Practique Interrogatorio de parte al sefior HENRY RODRIGUEZ
QUEVEDQO, y de ser necesario reconocimiento de documentos, a fin de establecer tiempo,
modo y lugar sobre los hechos de la presente demanda. '

DE QFICIO

Sirvase serﬁor juez oficiar a INVERSIONIES CLINICA META para que aporte y/o allegue en
su Integridad la Historia Clinica que reposa en sus instalaciones del sefior HENRY
RODRIG (?152 QUEVEDQ identificado con la CC No 17.324.830 de Villavicencio, toda vez
que es incffspen.sah!e Yy necesaria para poder esclarecer y determinar si son ciertas las
manifestaciones del demandante, ya que él no las aporto como debié ser. ya que como la
Historia Clinica es el Registro Obligatorio de las Condiciones en Salud del Paciente ycomo
es un documento privado, sometido a reserva, que tnicamente puede ser conocido por
lerceros previa aultorizacion del paciente en los casos previstos en la ley”, y por tal motivo

; o]
mi poderdante no las pudo allegar.
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Sirvase sefior juez oficiar a SALUD TOTAL EPS-SSA CEN TRO DE SOLCIONES EN SALUD
VILAVICENCIO, para que aporte y/o allegue en su Integridad la Historia Clinica que reposa
en sus instalaciones del sefior HEENRY RODRIGUEZ QUEVEDO identificado con la CC No
17.324.830 de Villavicencio, toda vez que es indispensable y necesaria para poder esclarecer
ydeterminar si son ciertas las manifestaciones del demandante, ya que él no las aporio como
debio ser, ya que como la Historia Clinica es el Registro Obligatorio de las Condiciones en
Salud del Paciente|y como es un documento privado, sometido a reserva, que tinicamente
puede ser conocidg por terceros previa autorizacion del paciente en los casos previstos en
la ley™, y por tal motivo mi poderdante no las pudo allegar-

Sirvase sefior juez oficiar a la CLINICA CARDIOVASCULAR DI VILLAVICENCIQ, para
que apo.rte!y/o allegue en su Integridad la Historia Clinica que reposa en sus instalaciones del

sefior HENRY RODRIGUEZ QUEVEDQ identificado con la CC No 17.324.830 de

Villavicencio, toda vez que es indispensable y necesaria para poder esclarecer y determinar
si son ciertas las manifestaciones del demandante, ya que él no las aporto como debié ser.
ya que como la Historia Clinica es el Regisiro Obligatorio de las Condiciones en Salud del
Paciente y‘ como es un documento privado, sometido a reserva, que unicamente puede ser
conocido por terceros previa autorizacion del paciente en los casos previsios en la ley”, y
por tal motivo mi pederdante no las pudo allegar.

Sirvase ser"'ror juez oficiar a la CLINICA SHAIO DE BOGOTA. para que aporte y/o allegue
en su Integridad la Historia Clinica que reposa en sus instalaciones del sefior HENRY

RODRIGUILZ QUEVEDQ identificado con la CC No / 7.324.830 de Villavicencio, toda vez
que es indispensable y necesaria para poder esclarecer y determinar si son ciertas las
manifestac}'ones del demandante, ya que él no las aporto como debio ser, ya que como la
Historia Clinica es el Registro Obligatorio de las Condiciones en Salud del Paciente ycomo
es un documento privado, sometido a reserva, que unicamente puede ser conocido por
lerceros pr!evia autorizacion del paciente en los casos previstos en la ley”, y por tal motivo
mi poderdalnte no las pudo allegar.

ANEXOS
Los documentos mencionados en el acapite de pruebas y el poder.

NOTIFICACIONES.

La parte demandante y demandada en los lugares indicados en la demanda.

LI suscrito| recibird notificaciones en la secreiaria de su despacho o en mi oficina de
Abogado ubicada en la calle 41 No. 30 4 — 21 Oficina 304 del Idificio Scala de esia ciudad,
email Willigm.abogado2015@hotmail.com o al cel. 310 341954

Del sefior ju

WILLIAM SNE
C. C. No. 86.052.
T. P. No. 159.467 d

R ANGEL ANGEL.
de Villavicencio.
C. S. de la Judicatura.
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\ISREY SO11% \'.'7 -] HISTORIA CLINICA
IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Nombre: HENRY RO[iDRIGUEZ CUEVEDO

Fecha de Nacimiento: 05/21/: 963 Contrato: 89580735 (Documento: CC 17324830)
Edad: 59 Afios - Sexo: Masculino - Direccién Residencia: K 45C 19 BIS 21 SUR
ia: 0191 Ciudad Residencia: Villavicencio

Aseguradora: Salud ‘Total EPS| Tipo de Vinculacién: REGIMEN CONTRIBUTIVO
[

Consuilta del miérco;es, 10 dﬁrabril de 2019 10:57 AM en VS BARZAL

Nombre del Profesionajl: Monicai attiana Duarte Babativa - MEDICINA GENERAL (Registro No. 5025/99)
Ndmero de Autorizacidn: 02071+1912581027

Tipo de Consulta: COI\?SULTA EXTERNA CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL CONSULTA PRIORITARIA
|

Identificacid

Datos de la Consulta
Fecha de la Consulta: | 04/10/2!11] 19 10:57:00
Datos Complementarios |
Datos del Paciente

Estado Civil : Casado !|
Edad: 55 5
Ocupacion: VENDEDORES, EMPLEADOS DE COMERCIO Y DE MOSTRADOR, TENDEROS
Acompaiiante

Nombre: Ni}*guno
Teléfono: 3143550191
[

Anamnesis

Anamnesis |
Motivo de Consulta: "DOLOR A#DOMINAL E INFLAMACION"

Enfermedad Actual: PACIENTE UIEN ASISTE A CONSULTA MEDICA PRIORITARIA MANIFESTANDO CUADRO CLINICO DE 4 DIAS

DE.EVOLU JION CONSISTENTE DOLOR ABDOMINAL, INFLAMACION, ESTRENIMIENTO Y FLATULENCIAS.
NIEGA OT SINTOMATOLOGIA ASOCIADA.

Escala Dolor: 6 Clasiﬁca(':iic'm Dolor: Moderado

Revision Por Sistemas

Organos de los Sentidos : No R}t‘iere
Cardiopulmonar:

Gastrointestinal:
Genitourinario:
Osteomuscular:
Neuroldgico:
Endocrino:
Linfoinmunohematopo
Vascular Periférico :

efiere

Piel y Faneras: No Refiere
Antecedentes |
An n P n |I

Patoldgicos: DM tlpo 2 Dx 1999, PSORIASIS, TBC pulmoar tratada, dislipidemia, Alcohol Conducta. Dr(a). Monica Tattiana
Duar‘ce Babatwﬁ (04/10/2019 10:57:07)

Hospitalarios: NIEG.lA Dr(a). Monica Tattiana Duarte Babativa (04/10/2019 10:57:07)

Téxicos: Fuma1l0 cigarrillos diarios por 44 afios // Licor ocasional. Dr(a). Monica Tattiana Duarte Babativa (04/10/2019
10:57:07) |
Alérgicos: NIEGA. Dr(a). Monica Tattiana Duarte Babativa (04/10/2019 10:57:07)

Farmacolégicos: SIT/ .GLIPTINAI + METFORMINA 50/1000 MG CADA 12 HORAS, GLIBENCLAMIDA 50 MG CADA 12 HORAS,
ATORVASTATINA 40 MG CADA DIA, ASA 100 MG DIA. Dr(a). Monica Tattiana Duarte Babativa (04/10/2019

10:57:07) ;
Quirdrgicos: Resecaon de 3JIStE pilonidal, vitrectomia ojo derecho + colocacion lente intraocular. Dr(a). Monica Tattiana
Duarte Babativa (04/10/2019 10:57:07)

Traumaticos: NIEGiA Dr(a). IIFIonica Tattiana Duarte Babativa (04/10/2019 10:57:07)
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Nombre: HENRY RODRIGUEZ QUEVEDO Contrato: 89580735 (Documento: CC 17324830)

|
|
VIRREY SOLIS &, |

Signos Vitales ‘ I

Talla:  UMT: Peso: UMP'; IMC: TAS: TAD: TAM: FE: FR: Temp: Oximetria:

1.72 Mts 77.5 Kg : 26.3318 110 70 83 70 18 36.5 98

Examen Fisico ' I

Estado General: BUEN ESI TADO GENERAL, ALERTA, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA.

EF Organos de los Sentjdos: MUCOSA ORAL HUMEDA, ROSADA, ESCLERAS ANICTERICAS, PUPILAS ISOCORICAS, CUELLO SIN

MASAS, NI ADENOMEGALIAS, OTOSCOPIA DERECHA E IZQUIERDA SIN ALTERACIONES. FONDO
DE QJO BILATERAL NORMAL.

EF Cardiopulmonar: Sin alte ”ciones

EF Gastrointestinal: RUIDos; NTESTINALES (+), ABDOMEN BLANDO, DOLOROSO A LA PALPACION DIFUSA, SIN MASAS NI
VISCEROMEGALIAS, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.

EF Genitourinario: Sin alteraciones

EF Osteomuscular: Sin alter:i'aciones

EF Neuroldgico: Sin alteri ciones

EF Endocrino: Sin alteraciones

EF Linfoinmunohematopoyético: Sin alteraciones
EF Vascular Periférico: | Sin alteraciones

EF Piel y Faneras: Sin alterI ciones
|

Analisis y Manejo |

Analisis v Manejo |‘

RECONSULTAR POR URGENCIAS SI HAY DOLOR ABDOMINAL INTENSO, FIEBRE PERSISTENTE POR
MAS DE 5 DIAS, VOMITO INCONTROLABLE, SANGRADO POR NARIZ O BOCA ABUNDANTE,
DIFICULTAD PARA RESPIRAR, ALTERACION DEL ESTADO DE CONCIENCIA O QUE A PESAR DEL
MANEJO MEDICO NO SE EVIDENCIE MEJORIA.

MANEJO FARMACOLOGICO E INCAPACIDAD POR 1 DIA. CITA DE CONTROL POR CONSULTA

Finalidad Consuita: NQ APLICA

Causa Externa: Ent‘ermé_-dacl'Gené| al Tipo Discapacidad: NINGUNA Grado Discapacidad: NO APLICA
Dias de Incapacidad: 1 i

Formulaciéon NO POS eniLinea |

¢Formulo tecnologia NO|POS en linea?: No No. de Prescripcion:

DIAGNOSTICO: (RlO.ﬂ):OTROSnJOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS

Tipo de Dx:IMPRESION DIAGNOSTICA - DX Clase de Dx:INICIAL (CONSULTA)

CONDUCTAS: ‘ |‘
1. PRESCRIPCION MEDIFAMENTOS
1. (CMD 10)-ACET'AMI|NOFEN 500 MG TABLETA, No. 30
Posologia: 1 Tableta? (s) cada|b Hora(s) por 7 Dia(s), via Oral

2. (CMD 10)—BISACODiIL'O 5 MG GRAGEA, No. 10
Posologia: 1 Tableta (s) cada |l Dia(s) por 10 Dia(s), via Oral -USO: TOMAR NOCHE INTERMEDIA.

3. (CMD 20)-HIOSCINIL\ N-BUTIL BROMURO TABLETA O TABLETA RECUBIERTA 10 MG, No. 20

Posologia: 1 Tableté (s) cada fl Hora(s) por 7 Dia(s), via Oral

4. DICLOFENACO SODi,ICO (Iv- lqu) SOLUCION INYECTABLE 75 MG/3 ML, No. 1

Posologia: 1 Aplicac:iion(es) cada 1 Dia(s) por 1 Dia(s), via Intramuscular
5. SALES DE REHIDRATACION C|) L POLVO GRANULOS PARA RECONSTITUIR 2.16 G, No. 5
Posologia: 1 Tableta (s) cada jl 2 Hora(s) por 3 Dia(s), via Oral

Monica Tattiana Duarte Babativa |
MEDICINA GENERAL '
Tipo de Identificacion: Cedula de Ciudadania
Numero de Identificacion:
Registro Profesional: 5025/99 |

Cédigo Institucional: 1001001281




WILLIAM SNEIDER ANGEL ANGEL.
ABOGADO.
T
2SR\ RN
. {/5‘2"'\. e A 1[:-'\‘ .
SENOR: o & 5\:5 &l
JUEZ SEGUNDO CIVIL DEL CIRCUITO DE VILLA VICENCIO
E. S. D.
A
REF: PODER. :

RADICADO: 50001315300220210029400
DEMANDANTE: HENRY RODRIGUEZ QUEVEDOQO.
DEMANDADA: MONICA TATTIANA DUARTE BABATIVA y OTROS.

|

MONICA TATTIANA DUARTE BABATI VA, 1dentificada con la Cedula Ne
1.121.82|7.19] de Villavicencio, domiciliada en Villavicencio, con Lmail
modubai2@hotinail.com  por medio del presente escrito confiero poder
especial,| amplio y suficiente al Doctor WILLIAM SNEIDER ANGEL
ANGEL,| mayor de edad, domiciliado y residente en Villavicenci 0, identificado
con la cedula de ciudadania No 86.052.334 expedida en Villavicencio, y
portador'de la Tarjeta Profesional No 159.467 del C.S de la J con Email
William ﬂbowadcﬁo S@hotmail.com, para que Conteste y Lleve hasta su
tenmnac:lon el proceso DECLARATIVO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
p101nov1do por el sefior HENRY RODRIGUEZ QUEVEDO.

Ademads, mi apoderado queda facultado para Conciliar, Recibir, Desistir,
Transigir, Sustituir, Proponer Excepciones y todo lo que a bien tenga en defensa

de mis mltereses conforme a lo dispuesto en el articulo 74 del Codigo General

del Pr oce|so

Sirvase en consecuencia, sefior juez, reconocerle personeria a mi apoderado en
los términos y para los efectos del presente poder.

Del sefior juez,

NIC T4 FFAR BABATIVA.
CCNoll 827 191 de Villavicencio.

\
2N
N Q/

\
WILLIAM SNERDER ANGEL ANGEL.

CC No 86 052.33 de Villavicencio.
T.P No 159.467 del C.S. de la J.

i
I
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| Notaria 3ra

Villavicencio
PRESENTACION PERSONAL Y RECONOCIMIENTO g
Verificacién Biométrica Decreto-Ley 019 de 2012

Villavicencio, 2023-0!5-03 15:32:01

Ante la Notaria Tercera del Circulo de Villavicencio, Comparecié:
DUARTE BABATIVA MONICA TATTIANA

Identificado con C.C. 1121827191

Presento el documento dirigido a: JUEZ SEGUNDO CIVIL DEL CIRCUITO DE VILLAVICENCIO y declar6 que la firma que aparece en el
presente documento es %suya y el contenido es cierto. EI compareciente solicitd y autoriz el tratamiento de sus datos personales al ser
verificada su identidad cotejando sus huellas digitales y datos biograficos contra la base de datos de Iz Registraduria Nacional del Estado Civil.
Ingrese a www.notariaenlinea.com para verificar este documento. OTORGAMIENTO DE PODER PARA REPRESENTACION EN TRAMITE DE

PROCESO -- |
A Q==

X [ 7z = S
%ﬁ i | CESAR ALFONSO SALCEDO TORRES

'FIRMA DELCOMPARECIENTE NOTARIO 3 DEL CIRCULO DE VILLAVICENCIO
.‘ ;/ |




11/5/23, 14:02 Correo: Juzgado 02 Civil Circuito - Meta - Villavicencio - Outlook

Fwd: Contestacion Demanda de responsabilidad Civil de Henry Rodriguez Quevedo vs
Monica Tattiana Duarte Babativa y Otros

william angel <william.abogado2015@hotmail.com>
Jue 11/05/2023 13:24

Para: Juzgado 02 Civil Circuito - Meta - Villavicencio
<ccto02vcio@cendoj.ramajudicial.gov.co>;claudiomanuel 7@gmail.com <claudiomanuel7@gmail.com>

mJ 1 archivos adjuntos (4 MB)

contestacion demanda responsabilidad civil de Henry Rodriguez Quevedo vs Monica Tattiana Duarte Babativa y otros.pdf;

Inicio del mensaje reenviado:

De: willian angel <william.abogado2015@hotmail.com>

Asunto: Contestacion Demanda de responsabilidad Civil de Henry Rodriguez
Quevedo vs Monica Tattiana Duarte Babativa y Otros

Fecha: 11 de mayo de 2023, 1:18:41 p.m. COT

Para: ccto02vcio@cendoj.ramajudicial.gov.co

https://outlook.office365.com/mail/inbox/id/AAQKADRMZTVhYzNjLWVhOWINDY3Zi05SNTBhLTRMNGNkKODEzZmNiYQAQAJ21U%2FVZ7%2FhBnlzJ... 1/1
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