2% Instancia R/D

Radicado: 73001-33-33-001-2016-00278-01

De: Yaned Elena Sarmiento Prado y Otros
Contra: Hospital Federico Lleras Acosta y Nueva EPS.

REPUBLICA DE COLOMBIA

TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DEL TOLIMA

MAGISTRADO PONENTE: JOSE ANDRES ROJAS VILLA

Ibagué, 21 de abril de dos mil veintidés (2022).

RADICACION: 73001-33-33-01-2016-00278-01

N°. INTERNO: No se le asigno

MEDIO DE CONTROL: Reparacion directa

DEMANDANTE: Yaned Elena Sarmiento Prado y otros
DEMANDADO: Hospital Federico Lleras Acosta y Nueva EPS
REFERENCIA: Apelacién Sentencia

Decide la Sala' el recurso de apelacion interpuesto por la parte demandada -
Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E.- contra la Sentencia del 22 de septiembre de
2020, proferida por el Juzgado Primero Administrativo Oral del Circuito Judicial
de Ibagué, dentro del proceso promovido por Yaned Elena Sarmiento y otros
contra el Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. y Nueva EPS, que accedid
parcialmente a las stuplicas de la demanda.

ANTECEDENTES.
LA DEMANDA:
La Sefiora Yaned Elena Sarmiento Prado, en calidad de victima directa; Maryith
Viviana Ramirez Sarmiento? (hija); Andrea Carolina Ramirez Sarmiento3 (hija),
quien acttia en nombre propio y en representacion de su hija Michelle Valeria Pérez

! Atendiendo las pautas establecidas desde el Decreto 457 del 22 de marzo de 2020, mediante el cual se imparten
instrucciones en virtud del “Estado de Emergencia econémico, social y ecoldgico” decretado en el territorio
nacional, y con fundamento en los estragos de la pavorosa plaga clasificada como SARS-CoV-2 por las
autoridades sanitarias mundiales de la OMS, causante de lo que se conoce como la enfermedad del Covid-19 o
popularmente “coronavirus”; y el Acuerdo PCSJA20-11526 del 22 de marzo de 2020, proferido por el Consejo
Superior de la Judicatura, mediante la cual se tomaron medidas por motivos de salubridad publica, la presente
providencia fue discutida, aprobada y firmada por la Sala a través de correo electronico y se notifica a
las partes por el mismo medio.

2 SegUn registro civil de nacimiento. indicativo serial 18916867, visible a fol. 14 del expediente, Maryith
Viviana Ramirez Sarmiento naci6 el 25 de agosto de 1992 en Ibagué, Tolima, siendo hija de Yaned Elena
Sarmiento Prado y José Ariel Ramirez Aya

3 Seguin registro civil de nacimiento con indicativo serial No. 13626022 visible a folio 16 del expediente, Andrea

Carolina Ramirez Sarmiento naci6 el 12 de octubre de 1988 en Ibagué, Tolima, siendo hija de Yaned Elena
Sarmiento Prado y José Ariel Ramirez Aya
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Ramirez?;, Yelitza Johanna Ramirez Sarmiento’ (hija), quien actta en nombre
propio y en representaciéon de sus hijas Maria José Vargas Ramirez® y Juliana
Vargas Ramirez’, y Christian Valentin Pérez Varén® (yerno); como consecuencia
de la falla en la prestacion del servicio médico, que culminé con la pérdida total de
la visién de la sefiora Yaned Elena Sarmiento Prado el 9 de agosto de 2014, mediante
apoderado judicial?, y en ejercicio de la accién de Reparacion Directa, consagrada en
el Articulo 140 del C. de P. A.y de lo C.A., pretenden:

— Se declare patrimonial y solidariamente responsables a la Nueva E.P.S. y al
Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E., por los dafos y perjuicios causados con
ocasion de la falla en la prestacion del servicio médico que llevé a la pérdida total
de la vision de la sefiora Yaned Elena Sarmiento Prado el 9 de agosto de 2014 en la
ciudad de Ibagué, Tolima.

— Se condene de forma solidaria a las demandadas a cancelar los siguientes valores
monetarios:

Por los dafios morales:

Yaned Elena Sarmiento Prado (Victima directa) 100 s.m.l. m.v.
Maryith Viviana Ramirez Sarmiento (Hija de la afectada) | 100 s.m.].m.v.
Andrea Carolina Ramirez Sarmiento (Hija de la afectada) | 100 s.m.l.m.v.
Yelitza Johanna Ramirez Sarmiento (Hija de la afectada) | 100 s.m.l.m.v.

Christian Valentin Pérez Varén (Yerno de la afectada) 50 s.m.l. m.v.
Maria José Vargas Ramirez (Nieta de la afectada) 50 s.m.l.m.v.
Juliana Vargas Ramirez (Nieta de la afectada) 50 s.m.l. m.v.
Michelle Valeria Pérez Ramirez (Nieta de la afectada) 50 s.m.l.m.v.

Por el perjuicio Inmaterial de Dafio a la salud

Yaned Elena Sarmiento Prado (Victima directa) | 100 s.m.L. m.v.

— Como pretension subsidiaria solicita se ordene a las demandadas a pagar a los
demandantes una cifra no inferior al 70% de lo pretendido.

4 Segun registro civil de nacimiento con indicativo serial No. 43574693 visible a folio 20 del expediente,
Michelle Valeria Pérez Ramirez naci6 el 03 de abril de 2010 en Ibagué, Tolima, siendo hija de Andrea Carolina
Ramirez Sarmiento y Christian Valentin Pérez Varon

5 Segun registro civil de nacimiento con indicativo serial No. 21327781 visible a folio 18 del expediente, Yelitza
Johanna Ramirez Sarmiento nacié el 7 de agosto de 1985 en Ibagué, Tolima, siendo hija de Yaned Elena
Sarmiento Prado y José Ariel Ramirez Aya

6 Seguin registro civil de nacimiento con indicativo serial No. 35749377 visible a folio 23 del expediente, Maria
José Vargas Ramirez nacid el 02 de diciembre de 2005 en Ibagué, Tolima, siendo hija de Yelitza Johanna
Ramirez Sarmiento y José Adrian Vargas Hernandez

7 Segun registro civil de nacimiento con indicativo serial No. 52058708 visible a folio 21 del expediente, Juliana
Vargas Ramirez naci6 el 07 de septiembre de 2012 en Ibagué, Tolima, siendo hija de Yelitza Johanna Ramirez
Sarmiento y José Adrian Vargas Hernandez

8 Segun registro civil de nacimiento con indicativo serial No. 10468847 visible a folio 25 del expediente,
Christian Valentin Pérez Varon nacié el 22 de septiembre de 1985 en Ibagué, Tolima.

® Abogado, Alexander Guzman Carrillo, C.C. 93.398.530 de Ibagué y T.P. 242.112 del C.S. de la J.
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HECHOS
1. La sefiora Yaned Elena Sarmiento Prado se encontraba afiliada al régimen

10.

contributivo del sistema de seguridad social en salud desde el 1 de agosto de
2008 con la empresa promotora de salud, Nueva E.P.S.

Consult6 a la Nueva E.P.S con el oftalmoélogo Carlos A. Luna Cruz el 30 de mayo
de 2013 para control con resultado de Tomografia de Coherencia Optica (OCT),
que reporté grandes cambios en el espesor de la fibra nerviosa del ojo derecho
de 8 a 4 horas y ojo izquierdo leve de 7 a 8 horas, se le diagnosticé glaucoma
crénico y se le ordend tratamiento con Latanoprost 50 mcg/mt solucién
oftdlmica, 1 gota de noche en ambos ojos.

La demandante al no haber quedado satisfecha con el diagnéstico del médico
Carlos Luna, consulté el 6 de junio de 2013 a oftalmdlogo particular, Diego Talero
Castro, quien indic6 que la paciente consult6 por cuadro de 4 meses de evoluciéon
de alteracién del campo visual del ojo derecho con el reporte de OCT de nervios
Opticos, que reportaron lesion moderada a severa por posible enfermedad
Glaucomatosa o Neuro Retinopatia, diagnostico principal Neuropatia 6ptica
isquémica ojo derecho, glaucoma 3 veces interrogado, ametropia corregida,
solicita paraclinicos, entre esos, resonancia magnética nuclear (RMN) para
evaluaciéon de quiasma Optico, descartar adenoma de hipdfisis, suspendid
tratamiento antiglaucomatoso.

La sefiora Yaned Sarmiento asisti6 a control el 3 de julio de 2013 con el
oftalmologo de la Nueva E.P.S., Carlos Luna, quien cambi6 su diagnostico inicial
y sospech6 de una compresién del quiasma 6ptico, solicité resonancia magnética
nuclear de la regioén hipofisaria.

La demandante consulta a un otorrinolaringélogo de la Nueva E.P.S. el 8 de julio
de 2013 con diagnostico de cefalea, solicité tomografia axial computarizada de
senos paranasales.

El 30 de agosto de 2013 la sefiora Yaned Sarmiento consulté a medicina general
de Nueva E.P.S. con motivo de llevar la resonancia magnética de cerebro que
reportd “Masa selar, Supraselar y con protrusion a través del seno esfenoidal, que
sugiera macroadenoma con signos de sangrado interno ”, refiri6 que no ha logrado
control con oftalmologia para mostrar el reporte del paraclinico, para el dia de la
consulta, el médico general no evidencié alteraciéon a nivel de los ojos como
tampoco a nivel neurolégico, le envié remisién a neurocirugia prioritaria.

El 4 de septiembre de 2013, la demandante fue valorada por la especialidad de
Neurocirugia, especialista Nelson Morales, quien registré en historia clinica
“Historia de pérdida de agudeza visual de 6 meses de evolucion”, el examen de ojos
normal, solo le encontré positivo al examen neurolégico hemianopsia
bitemporal, consider6 dentro de su concepto de especialista que la paciente
requeria tratamiento quirargico, en dos tiempos, entregé Ordenes para
procedimientos quirdrgicos y toma de paraclinicos prequirargicos.

El 8 de enero de 2014 la sefiora Sarmiento asisti6 a control con neurocirugia
donde le indic6 al especialista que ya tenia las autorizaciones pero que por
trdmite administrativo tiene que pasar previamente a la cirugia con el
especialista de otorrinolaringologia. En el examen neurolégico no se evidencia
alteracion.

El 26 de febrero de 2014 la sefiora Sarmiento fue valorada por el neurocirujano
quien afirmé que se enviaron las autorizaciones al Hospital Federico Lleras
Acosta y que tramite directamente en el Hospital, refiri6 que el tramite es
netamente administrativo, el examen neurolégico de esa consulta fue normal.

El 11 de marzo de 2014 la demandante fue valorada por el neurocirujano en el
Hospital Federico lleras Acosta quien registr6 en historia clinica que presentara
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el caso ante la junta médica de neurocirugia; el 18 de marzo de 2014 se presentd
el caso ante la junta donde los especialistas consideraron que la sefiora Yaned
sarmiento requeria abordaje transesfenoidal por otorrinolaringologia.

El 23 de julio de 2014 la demandante asistié por urgencias al Hospital Federico
Lleras Acosta por cefalea y aumento de pérdida de la agudeza visual por el ojo
derecho, cuando ingres6 ya se evidenciaba un deterioro importante de la
agudeza visual, fue valorada por la especialidad de Neurocirugia, ordenaron
hospitalizar, se solicitaron paraclinicos y valoracién por oftalmologia, se le
diagnosticé atrofia Optica derecho, sindrome compresivo quiasmético y
macroadenoma hipofisiario, dentro del examen fisico se encontré pérdida de la
agudeza visual derecha, ojo izquierdo normal.

Del 24 al 29 de Julio de 2014 estuvo hospitalizada con diagnoéstico de
macroadenoma Hipofisiario, estaba pendiente la resonancia magnética de silla
turca simple, con contraste, perfil hormonal, sin déficit neurolégico y estaba
pendiente valoracién por oftalmologia segiin anotaciéon del especialista en
Neurocirugia.

Hasta el 30 de julio de 2014 por orden del especialista tratante, se decidi6 iniciar
tramite de remisién a otra institucion.

Desde el 31 de julio hasta el 5 de agosto de 2014 los diagndsticos de la
demandante fueron; atrofia 6ptica derecha, sindrome compresivo quiasmaético y
macroadenoma hipofisario, no se encontr6 deterioro neurolégico segin
especialista en neurocirugia, seguia pendiente paraclinicos y remisién a otra
institucion

El 5 de agosto de 2014 se realiz6 junta de neurocirugia en el Hospital Federico
Lleras Acosta donde decidieron conjuntamente los especialistas del area, remitir
a la Sefiora Sarmiento a otra institucion de salud.

Entre el 6 y 8 de agosto de 2014 los diagnésticos fueron los mismos “pendiente
paraclinicos y remision, trdmite ante E.P.S. para que el proveedor suministrara
los materiales solicitados para la realizaciéon de la cirugia”, no se evidenci6
deterioro neurolégico en las respectivas anotaciones.

El 9 de agosto de 2014 ala 1y 30 de la mafiana la demandante refiri6 tener cefalea
intensa y nauseas, las 6 y 20 de la mafiana se evidencio pérdida total de la vision.
Ese mismo dia fue valorada por el neurocirujano Nelson Morales quien afirmé
que no se habia podido programar la cirugia por falta de insumos quirargicos.
Quedo registrado que la paciente presenté amaurosis (ceguera bilateral) con alta
sospecha de sangrado intra tumoral y se ordené continuar remisiéon de la
paciente donde se le pudiera practicar el tratamiento quirtargico.

El 10 de agosto de 2014 en valoraciéon por Neurocirugia se diagnosticé atrofia
6ptica derecha, sindrome compresivo quiasmético, macroadenoma hipofisiario,
por primera vez amaurosis bilateral, contintian con la remisién.

El 11 de agosto de 2014 la sefiora Yaned Sarmiento ingresa a la Clinica Tolima
remitida del Hospital Federico Lleras Acosta, fue valorada por Neurocirugia a
las 15 horas de ingreso y quedd plasmado en la historia clinica el pobre
diagnostico desde el punto de vista de la visién, por posible sangrado del tumor
en los ultimos dias, tenia pico febril y se interrogd por una posible infeccion
urinaria, fue valorada por medicina interna y ordend iniciar antimicrobiano y se
pospuso el tratamiento quirtrgico para iniciar el tratamiento antimicrobiano.
Después de 11 dias desde su remision, la demandante fue intervenida
quirdrgicamente, postoperatorio adecuado, estudios postquirargicos normales,
pero sin evolucion satisfactoria de su capacidad visual, el 27 de agosto de 2014
paciente con egreso de la Clinica Tolima.

El 6 de febrero de 2015 la Sefiora Sarmiento fue valorada por el Neurocirujano
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Nelson Morales de su empresa promotora de salud, quien registr6 dentro de la
historia clinica, “Paciente con tumor de hipdfisis con pérdida visual catastrofica tras
una apoplejia pituitaria, con minima recuperacion de vision luego de reseccion quiriirgica
de la lesion tumoral, con discapacidad severa y permanente”

22. El 24 de mayo de 2016 la demandante se realiz6 campimetria computarizada en
ambos ojos, encontrando escotomas absolutos con ausencia de sensibilidad en
ambos ojos.

23. E1 22 de abril de 2016 fue valorada por el oftalmélogo Manuel Fernando Morales
Saavedra, quien encontré amaurosis en ojo derecho y baja visién en ojo
izquierdo, con presbicia y estrabismo divergente.

FUNDAMENTOS DE DERECHO
Con la falla en el servicio médico imputable a la demandada, considera la
demandante se han violado las siguientes disposiciones constitucionales y legales:
Articulos 49, 90 de la Constitucion Politica.

Mencion6é que, segin pronunciamiento del Consejo de Estado!?, la cual hace
referencia a la sentencia del 13 de mayo de 20091, sobre la responsabilidad médica
y falla del servicio con indicios de alta probabilidad causal.

Hizo referencia, ademads, a la objetivacion del dafio inmaterial y su forma de
liquidarlo segtin la sentencia de unificacién del Consejo de Estado del 28 de agosto
de 2014.

Indicé que segtn el articulo 177 de la Ley 100 de 1993, la funcion bésica de las EPS
es organizar y garantizar, directa o indirectamente, la prestaciéon del Plan de Salud
Obligatorio a los afiliados y establecer procedimientos para controlar la atencién
integral, eficiente, oportuna y de calidad en los servicios (fls. 126-129 documento
003_CUADERNO PRINCIPAL, expediente digital).

CONTESTACION DE LA DEMANDA
Corrido el traslado de la demanda al Hospital E.S.E, Nueva E.P.S y La Previsora
S.A. Compaiiia de seguros llamado en garantia (Fls. 162-171 Documento 003 _
CUADERNO PRINCIPAL. PDF, expediente digital), segtin lo ordenado en auto del 5 de
septiembre de 2016.

Nueva E.P.S. S.A.12
Se opuso a la prosperidad de las pretensiones por considerar que las presuntas
negligencias mencionadas no tuvieron incidencia en el resultado, afiadiendo que no

10 Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccion Tercera, Consejero Ponente: ENRIQUE
GIL BOTERO, sentencia del 19 de agosto de 2009, radicacion: 76001-23-31-000-1997-03225-01(18364),
actor: Glueimar Echeverry Alegria y otros, demandado: Instituto de Seguros Sociales, referencia: accion de
reparacion directa.

11 Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccion Tercera, Consejera ponente: RUTH
STELLA CORREA PALACIO, sentencia del 13 de mayo de 2009, Radicacion: 68001-23-15-000-1999-15033-
01(15033), Actor: Lauben Antonio Navarro Torres y otros, Demandado: Nacion-Ministerio de Salud y otros,
Referencia: accion de reparacion directa.

12 Apoderado Hugo Armando Paez Gonzalez, C.C. 80.550.482 de Zipaquiray T.P. 179.110 del C.S.J.
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existe nexo de causalidad entre la actuaciéon de la entidad y las afirmaciones dadas
por la parte actora respecto de las secuelas que padece la sefiora Yaned Elena
Sarmiento Prado.

Asever6 que Nueva E.P.S cumplié sus obligaciones sin que se hubiera presentado
negacion, demora, obstruccion al acceso al servicio médico u otra situacion propia
de su competencia, ademas, que las actuaciones de las IPS y sus cuerpos médicos
son independientes de cualquier actuacién de la EPS a la que estan adscritos.

Propuso las excepciones de: i. Inexistencia del dario indemnizable imputable a Nueva
EPS, por haber sido la atencién médica, la requerida por la paciente, ii. Cumplimiento
cabal de las obligaciones de la Nueva EPS en su condicion de asegurador, por cuanto
desarrollé todos los elementos, en desarrollo de su objeto; iii. Inexistencia de
responsabilidad de Nueva EPS S.A. por hecho de tercero; ya que la obligacion
supuestamente defectuosa estaba en cabeza del equipo médico contratado por la
LP.S.; iv. Inexistencia de falla en el servicio médico imputable a la Nueva EPS e inexistencia
de nexo causal entre la actividad de Nueva EPS y el resultado final, porque en caso de
haber existido falla en el servicio médico no lo cometié Nueva EPS; v. Inexistencia de
Yerro inexcusable en el actuar médico y la IPS tratante, responsabilidad de medio y no de
resultado, dada la inexistencia de un error ostensible en las etapas diagnosticas,
andlisis y tratamiento dado a la paciente; vi. Ausencia de culpa y ruptura del nexo causal
por hecho imputable de manera exclusiva a un tercero, porque Nueva EPS no presta
servicios de salud; vii. Carencia absoluta de prueba de nexo causal entre la omision
endilgada a Nueva EPS S.A. y el dafio alegado, por considerar que la parte actora omitié
aportar las pruebas para sustentar sus afirmaciones; wviii. Inexistencia de
responsabilidad por carencia del dario antijuridico, para lo cual consideré que debe
probarlo el actor; ix. Condiciones propias de la patologia que presenta el paciente; y cobro
de lo no debido.” (Fls. 174-196 Documento 003 _ Cuaderno principal.pdf, expediente
digital).

Hospital Federico Lleras Acostal3

Se opuso a la prosperidad de las pretensiones por considerar que hay ausencia de
responsabilidad a cargo del ente hospitalario debido a que se prestaron todos los
servicios médicos necesarios al nivel de la complejidad de la Institucién y acorde a
la patologia de la sefiora Yaned Elena Sarmiento Prado, afirma que no se evidenci6
ningtn incumplimiento a la norma de atenciéon brindada, siendo oportuna, ajustada
a las guias de manejo y los protocolos institucionales.

Indicé que no se establecen los elementos requeridos para la declaratoria de
responsabilidad del Hospital, con base en la evolucién jurisprudencial edificada en
relacién con la responsabilidad médica, en el sentido que su fundamento encuentra
sustento en la falla probada del servicio, en la que se deben acreditar los elementos
de la responsabilidad como son, el dafio, la falla del servicio y el nexo de causalidad,
sin que haya lugar a presumirlos.

Sefial6 que i. las entidades responsables de pago (que son las aseguradoras, las EPS,
EPSS y EPSI) son las obligadas a organizar el proceso de referencia y
contrarreferencia de pacientes, ii. son las EPS sobre las que recae la obligaciéon de
conseguir la I.P.S. receptora, iii. por su parte se establece la obligaciéon de los
prestadores o L.P.S. en tinicamente el manejo y cuidado del paciente.

13 Apoderada Luz Mabel Oliveros Aldana, C.C. 38.360.346 de Ibagué y T.P. 149.422 del C.S.J.
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Propuso las excepciones de i. Falta de legitimidad en la causa por pasiva, porque
brindé la atencién médica y su actuar fue diligente y la sintomatologia de la paciente
yacia desde el 30 de mayo de 2013, ademas el 30 de agosto de 2014, mediante
resonancia magnética nuclear se pudo evidenciar la presencia de tumor hipofisiario,
no existiendo prueba que demuestre que la causa de la pérdida de la visién de la
paciente esté estrechamente ligada a la atenciéon médica que recibi6 en la institucion;
ii. Culpa exclusiva de un tercero, en razén a que fue la EPS la que presenté demoras
en la autorizacién y traslado de la paciente a otra institucion que pudiera
proporcionar el manejo integral de la neurologia que padecia conforme le fue
solicitado de manera inmediata y oportuna por parte del hospital; iii. Inexistencia
de la obligacién de indemnizar por no configurarse la mala praxis médica; iv.
Inexistencia de un nexo causal y ausencia de culpa institucional, v. Excepcion
genérica (Fls. 434-459 Documento 003 _ Cuaderno principal.pdf, expediente digital).

Del llamamiento en Garantia a la Compaiia La Previsora S.A.

Mediante auto del 5 de mayo de 2017, se admitié el llamamiento en garantia
realizado por el Apoderado Judicial de la demandada Hospital Federico Lleras
Acosta, toda vez que para la época en que sucedieron los hechos se encontraba
cubierto con la péliza de responsabilidad civil extracontractual No. 1002129 con
vigencia del 30 de junio de 2013 al 30 de junio de 2016 (Folio 55 Documento Cuaderno
Llto. garantia - Hospital Federico Lleras.pdf)

Compaiia La Previsora S.A. Compafia de Seguros!4
Se opuso a la prosperidad de las pretensiones por considerar que son improcedentes
por ausencia de material probatorio que las sustenten.

Propuso las excepciones de i. Inexistencia de los elementos estructurales de la
responsabilidad, tales como culpa, nexo y dafio; ii. Inexistencia del dario, ya que no se
demostro el perjuicio sufrido por la victima; iii. Inexistencia de mala atencion médica o
mala praxis médica, porque el hospital Federico Lleras Acosta practicé el
procedimiento de atencién médica de manera integral; iv. Inexistencia y falta de
acreditacion de la obligacion que se pretende se indemnice, ya que no se estableci6 la
existencia de obligacion indemnizatoria a cargo de ninguna persona, v. Inexistencia
de la obligacion de indemnizar, en virtud del contrato de seguro; vi. Principio de la
indemnizacion e improcedencia de pagos no pactados en la péliza por no cobertura o limite
del valor asegurado, por lo que la entidad no respondera por condena por dafio en la
modalidad de perjuicio moral que supere el valor de 100 millones de pesos (con un
deducible de 10%), vii. Disponibilidad del valor asegurado, ya que se deberd efectuar el
pago de acuerdo con el certificado actualizado de la disponibilidad del valor
asegurado de la poliza; b) Poliza Claims Made, ya que el proceso deber conocerse
dentro del periodo de vigencia de la pdliza; ¢) Cubrimiento de la pdliza, por cuanto la
aseguradora solo responde hasta por el monto pactado y establecido en la péliza; d)
Excepcion de que la obligacion que se endilgue a la Sociedad Previsora S.A. Compaiiia de
seguros ha de ser en virtud de la existencia de un contrato de seguro y conforme los términos
establecidos en la poliza No. 1002129 de dicho contrato, y e) excepcion genérica.

Aport6 copia de la poliza 1002129 “seguro responsabilidad civil poliza responsabilidad
civil” (fls. 514-521 Documento 003_CUADERNO PRINCIPAL, expediente digital).

14 Apoderado Oscar Ivan Villanueva Sepulveda, C.C. 93.414.517 de Ibagué y T.P. 134.101 del C.S.J.
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22 Instancia R/D
Radicado: 73001-33-33-001-2016-00278-01

De: Yaned Elena Sarmiento Prado y Otros
Contra: Hospital Federico Lleras Acosta y Nueva EPS.
LA SENTENCIA APELADA

La sentencia del 22 de septiembre de 2020, proferida por el Juzgado Primero
Administrativo Oral del Circuito Judicial de Ibagué, accedi6é parcialmente a las
suplicas de la demanda, por cuanto en el expediente obran pruebas que acreditan la
falla médica (mala praxis materializada en la omision de remitir a la paciente a una
institucién que tuviera las condiciones necesarias para su atencién) en cabeza del
Hospital Federico Lleras Acosta mas no en cabeza dela Nueva E.P.S., y que conllevé
a la pérdida total de la visién de la sefiora Yaned Elena Sarmiento Prado.

En lo relativo a la responsabilidad de la Nueva EPS S.A. expuso que esa entidad no
es responsable de los dafios ocasionados a los demandantes por la afectacion visual
sufrida por la sefiora Yaned Elena Sarmiento Prado, por considerar que adelant6 en
forma diligente todas las actuaciones administrativas necesarias para la atencién de
la afectada, sin que se hubiese demostrado alguna negacién del servicio o retardo en
las autorizaciones.

De cara a la responsabilidad del Hospital Federico Lleras Acosta, consider6 que es
responsable de los dafos ocasionados a los demandantes por la afectacion visual
sufrida por la actora, como consecuencia de la tardia prestacion del servicio médico
que la despoj6 de la oportunidad de recuperar su salud.

Senal6 que el 30 de julio de 2014, se dispuso la remisién de la sefiora Yaned Elena
Sarmiento a una institucién que tuviera las condiciones para la realizaciéon del
procedimiento, debido a su dificil situacién administrativa y la falta de insumos, sin
embargo, no lo hizo, después, el 9 de agosto de 2014, el tumor causé amaurosis
(ceguera bilateral).

Luego de un recuento resumido del acervo probatorio aclaré que si bien la sefiora
Yaned Sarmiento tenia una evolucién de més de 8 afios y correspondia a una
enfermedad de origen comun y por las condiciones propias pudo haber ocasionado
la lesién en su ojos en cualquier momento, aclaré que en el caso concreto se acredit6
que de haberse realizado la cirugia antes del 9 de agosto de 2014 se hubiera tenido
una alta posibilidad de que no hubiera sufrido pérdida total de su visién como lo
sefialaron los testigos técnicos en audiencia de pruebas. Concluy6 que se perdi6 la
oportunidad de recuperar la salud visual por la falla en la prestaciéon del servicio
médico que incurri6 el Hospital Federico Lleras Acosta.

Con base en lo anterior resolvié: “PRIMERO: Declarar administrativa y
patrimonialmente responsable al Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de Ibagué por los
darios y perjuicios causados a los demandantes por la pérdida de la vision sufrida por la sefiora
Yaned Elena Sarmiento Prado, conforme a lo expuesto.

SEGUNDO: Condenar al Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de Ibagué, a reconocer y
pagar los siguientes valores por perjuicios morales a favor de los demandantes asi: Para
Yaned Elena Sarmiento Prado, la suma correspondiente a 50 SMLMV; Para Maryith
Viviana Ramirez Sarmiento, la suma correspondiente a 50 SMLMYV; Para Andrea Carolina
Ramirez Sarmiento, la suma correspondiente a 50 SMLMYV; Para Yelitza Yohana Ramirez
Sarmiento, la suma correspondiente a 50 SMLMYV; Para Maria José Vargas Ramirez, la
suma correspondiente a 25 SMLMV; Para Juliana Vargas Ramirez, la suma correspondiente
a 25 SMLMV; Para Michelle Valeria Pérez Ramirez, la suma correspondiente a 25 SMLMYV.
Dichos valores deben ser reconocidos teniendo en cuenta el salario minimo legal vigente a la
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fecha de ejecutoria de la presente providencia.

TERCERO: CONDENASE al Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de Ibagué, a reconocer
y pagar por perjuicio de datio a la salud la suma equivalente a 50 SMLMYV a favor de la
demandante Yaned Elena Sarmiento Prado. Dichos valores deben ser reconocidos teniendo
en cuenta el salario minimo legal vigente a la fecha de ejecutoria de la presente providencia.

CUARTO: DECLARAR que La Previsora S.A. Compariia de Seguros, debe responder con
ocasion a la pdliza No. 1002129, en virtud de la condena que le fue impuesta a su asegurado
el Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de Ibagué.

QUINTO: Condenar a La Previsora S.A. Compariia de Seguros, a realizar la devolucion de
las sumas que deba pagar el Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de Ibagué, con ocasion a
la condena impuesta a favor de los demandantes en la presente providencia, atendiendo el
limite del amparo asegurado establecido en la pdliza No. 1002129.

SEXTO: Las sumas reconocidas devengardn intereses en los términos previstos en el inciso
tercero del articulo 192 del codigo de procedimiento administrativo y de lo contencioso
administrativo.

SEPTIMO; NEGAR las demis pretensiones de la demanda.

OCTAVO: Condenar en costas al Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de Ibagué y a la
nueva E.P.S. S.A. y a favor de la parte demandante, fijando como agencias en derecho el
equivalente a un salario minimo legal mensual vigente al momento de ejecutoria de esta
sentencia.

... (fls. 715- 736 Documento 003_ CUADERNO PRINCIPAL.pdf- expediente digital).

En auto del 23 de octubre de 2020 el a quo aclaré el ordinal octavo de la sentencia en
el sentido de establecer que la condena en costas inicamente est4 dirigida en contra
del Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de Ibagué.

LA APELACION

Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de Ibagué, Tolima®.

Adujo ademés que se prob6 en el proceso que la patologia (tumor) de la demandante
tenia evolucién de aproximadamente 8 afios y que la paciente empez6 a presentar
problemas en la visién desde el afio 2012, la pérdida de la visién estaba avanzando
desde hacia aproximadamente 2 afios y que en cualquier momento podia ocasionar
la lesiéon padecida (amaurosis). Ademas, sefialé que los problemas relacionados con
la irrigacién sanguinea del tumor se venian presentando antes de que se produjera
la pérdida de la visién y recalc6 que es imposible determinar con certeza si la
realizacion de la cirugia iba a impedir el resultado conocido o iba a permitir un
resultado diferente porque ya en la historia clinica constaba la atrofia del nervio
optico.

Afirmo6 que durante el tiempo que la sefiora Yaned Sarmiento estuvo internada, se
le brind6é atencién médica pertinente y necesaria de acuerdo con su condicién
médica y a las circunstancias extremas que atravesaba el Hospital, fueron realizadas
dos juntas médicas y en virtud de la falta de recursos e insumos se decidi6 la
remision a otro centro hospitalario, ademas que el tramite de referencia y

15 Abogada, Luz Mabel Oliveros Aldana, C.C. 38.360.346 de Ibagué y T.P. 149.422 del C.S.J.
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contrarreferencia fue consignado en la historia clinica.

Indicé que en anotacion realizada por el Dr. Nelson Alberto Morales, del 11 de
agosto de 2014, se consigno:
“la familia ha establecido contacto con el gerente de la clinica Tolima y se les ha
indicado Vo. Bo. Para el traslado sin embargo en oficina de referencia de HFLLA
afirman que en la clinica Tolima se han negado a la recepcion de la Pte. pq estin en
emergencia funcional. Se intenta comunicacion telefonica con R. ... Beltrdn (nva eps)
y Dr. Diego Morales (Gerente Cl Tolima) pero ambas se van a buzon”.

Expres6 que no es cierto que el hospital hubiera retrasado injustificadamente el
trdmite de la remisién para lo cual adujo que en la Historia Clinica obrante en el
proceso consta que desde el 30 de julio de 2014 se diligencié por el médico tratante
el anexo técnico N° 9 - Formato estandarizado de referencia de pacientes aprobado
por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, con el propésito que se inicie la
remision dado que no existian las condiciones en el hospital para realizar el
procedimiento quirdrgico y no se encontraba habilitado para la fecha el servicio de
resonancia magnética.

Aleg6 la imposibilidad de demostrar la pérdida de la oportunidad porque para ello
se exige la existencia de un dafo y un perjuicio ciertos y en el caso particular no es
posible determinar si la cirugia iba a tener éxito y no iba a incurrir en la afectacion
grave a la vision de la paciente.

También indic¢, frente a la pérdida de oportunidad no se puede atribuir a la demora
en la remisiéon en cabeza del Hospital debido a que no es el tnico actor del sistema
y depende tanto del tramite interno del Hospital como de la disposicion de la red de
servicios de la E.P.S. afiadiendo que para el caso concreto por causales externas y
ajenas a la voluntad de la E.S.E. no fue posible que la paciente fuera aceptada por
otra entidad hospitalaria, sin embargo, se brind6 la atencién médica hasta el
momento en que ingresé a la Clinica Tolima que actué como entidad receptora.

Concluy6 con la causal eximente de responsabilidad - ruptura del nexo causal, por
la configuraciéon de la causa extrafia que se conforma por los tres elementos;
irresistibilidad, imprevisibilidad y su exterioridad respecto del demandado,
enfatizando que el caso concreto la paciente presenté apoplejia tumoral pituitaria,
padecimiento que se presenta de manera intempestiva.

Solicit6 revocar los articulos primero, segundo, tercero y octavo de la sentencia del
22 de septiembre de 2020 y en consecuencia se declare que la E.S.E. no es responsable
por los dafios y perjuicios sufridos por la demandante, en consecuencia, negar la
totalidad de las pretensiones de la demanda. (Fls. 792-801 Documento 003_ Cuaderno
principal.pdf - expediente digital).

La Previsora S.A. Compaiiia de Seguros’®.

Manifiesta que la tesis del a quo no esta llamada a prosperar por cuanto de los
elementos probatorios se evidencia que todas las solicitudes para la atencién de la
paciente se remitieron a su E.P.S. por intermedio del Neurocirujano adscrito al
hospital y solo hasta el 11 de agosto de 2014 se ordené su remision.

16 Apoderado Oscar lvan Villanueva Sepulveda, C.C. 93.414.517 de Ibagué y T.P. 134.101 del C.S.J.
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En lo relativo a la pérdida de oportunidad de conseguir la actora la recuperacién de
su salud, indic6 que desde el 11 de marzo de 2014 cuando la paciente fue valorada
por Neurocirugia, se iniciaron los actos positivos para el manejo de la compleja
patologia que la afecté y solo hasta el 11 de agosto de 2014 su E.P.S. orden¢ la
remision a instituciéon de mayor complejidad.

Consider6 que en vista de ello no existi6 un actuar cierto, indiscutible,
individualizable por parte de la E.S.E. que se traduzca en una demora injustificada
para la realizacion del procedimiento requerido por la paciente.

Plante6 que la sentencia apelada reconoce las atenciones dadas y las 6rdenes de
remision y que la patologia tenia 8 afios de evolucion, pero se pasé por alto que la
autorizacion de la remision le correspondia tnica y exclusivamente a la E.P.S.

Manifest6 que la compafia deberd reembolsar los valores, haciendo reverencia al
compromiso contractual adquirido, sin embargo, que el a quo pasé por alto las
excepciones propuestas dentro de la contestacion del llamamiento en garantia en la
que se referencié claramente el valor del monto del valor asegurado en relacién con
los perjuicios morales, los cuales fueron objeto de condena.

Aclaré6 que en la péliza 1002129, los dafios morales se limitaron hasta el valor de 100
millones por evento, 10% deducible. (Fls. 752-755 Documento 003_ Cuaderno
principal.pdf - expediente digital).

TRAMITE DE SEGUNDA INSTANCIA

Mediante auto del 3 de junio de 2021 (Documento 006_AUTO ADMITE APELACION.pdf-
expediente digital), se admiti6 el recurso de apelacion interpuesto por los
apoderados de la demandada Hospital Federico Lleras Acosta y de la llamada en
garantia La Previsora S.A. y mediante providencia del 29 de julio de 2021 (Documento
011_AUTO CORRE TRASLADO PARA ALEGAR.pdf - expediente digital), se ordené correr
traslado a las partes y a la Agencia Nacional de Defensa Juridica del Estado por el
término de diez (10) dias, para que presentaran por escrito su respectivos alegatos
de conclusién.

ALEGATOS DE CONCLUSION

Parte Demandante?’.

Solicita se confirme la sentencia de primera instancia, para lo cual expuso que i. el
23 de julio de 2014 ingres6 la paciente por urgencias al Hospital, por motivo de
cefalea y aumento de la pérdida de la agudeza visual por el ojo derecho (no por
ambos), ii. entre el 24 y el 29 de julio de 2014 la paciente estuvo hospitalizada con
diagnéstico de macroadenoma hipofisiario, pendiente resonancia magnética de silla
turca simple, perfil hormonal, sin déficit neurolégico y pendiente valoracién por
oftalmologia, iii. s6lo hasta el 30 de julio de 2014 (es decir, 7 dias después) el
especialista tratante decidi6 iniciar tramite de remisién a otra institucion, iv. el 5 de
agosto de 2014 (13 dias después del ingreso) se realiz6 junta de neurocirugia en el
Hospital Federico Lleras Acosta y se decidi6 la remision a otra institucién de salud,
v. el 9 de agosto la demandante pierde la vision total de ambos ojos y vi. hasta el 11
de agosto fue remitida a otra institucion.

17 Abogado, Alexander Guzman Carrillo, C.C. 93.398.530 de Ibagué y T.P. 242.112 del C.S.J.
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Con base en lo anterior, considera que la E.S.E. no fue diligente para evitar el dafio
antijuridico sufrido por los demandantes. Ademas, que el argumento del togado de
la aseguradora sobre el monto asegurado, es decir que éste corresponde a cien
millones de pesos moneda corriente ($100.000.000), menos el deducible, no
corresponde a los amparos de la péliza No. 1002129, ya que estos fueron contratados
por cuatrocientos millones ($400.000.000), por lo anterior, no procederia la
modificacion de lo resuelto por el Juez de a quo (Documento 018 _ Parte demandante
alega de conclusion.pdf - expediente digital).

Hospital Federico Lleras Acostals.

La parte demandada alleg6 escrito con argumentos similares al recurso de apelaciéon
(Documento 016 _ HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE ALEGA DE
CONCLUSION.pdf, expediente digital).

Nueva E.P.S.19.

Después de citar la tesis del despacho y su conclusion, afirmé que hubo un actuar
diligente y adecuado de la Nueva E.P.S. respecto de sus funciones tanto legales como
contractuales y no existe prueba alguna que desvirtte estas afirmaciones, por lo que
plantea que se mantenga incélume la decisién tomada por el a quo respecto de esa
entidad.

Con relacién a los argumentos consignados por los apelantes (sin especificar cuales)
sefialé que las meras afirmaciones defensivas planteadas, sin apoyo en las pruebas
allegadas al plenario y debidamente controvertidas en la instancia respectiva, no
pueden ser tomadas como argumento en contra de Nueva E.P.S.; que la patologia
tanto por su evolucion como por la dificultad de los posibles tratamientos
desencadena la obligacién de medio y no de resultado por cuanto la situacién de la
demandante era dificil y la posibilidad de la pérdida de la visién se encontraba
dentro de las eventualidades. Solicit6 en ese sentido revocar el fallo en favor de la
IPS E.S.E. Federico Lleras Acosta; sefial6 que se debe analizar la cuantificacion de los
perjuicios a los que se condena la E.S.E. debido a que estaria por fuera de los limites
jurisprudenciales y recomendé reducir la condena.

Concluy¢ que se debe mantener incélume la absolucién de la Nueva E.P.S. y analizar
los elementos de la responsabilidad para revocar la sentencia absolviendo de
responsabilidad a las entidades condenadas, o en su defecto disminuir el valor de la
condena (Documento 015 _ NUEVA E.P.S. ALEGA DE CONCLUSION.pdf - expediente digital).

La Previsora S.A.20,

La llamada en garantia allegd escrito con argumentos similares al recurso de
apelacion (Documento 014 _ LA PREVISORA S.A COMPANIA DE SEGUROS ALEGA DE
CONCLUSION.pdf - expediente digital).

Concepto del Ministerio Pablico.

18 Abogada, Luz Mabel Oliveros Aldana, C.C. 38.360.346 de Ibagué y T.P. 149.422 del C.S.J.
1% Abogado, Hugo Armando Paez Gonzalez, C.C. 80.550.482 de Zipaquira y T.P. 179.110 del C.S.J.

20 Abogado, Oscar Ivéan Villanueva Sepulveda, C.C. 93.414.517 de Ibagué y T.P. 134.101 del C.S.J.
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No emiti6 concepto.

CONSIDERACIONES DEL TRIBUNAL

Competencia.

De acuerdo con lo preceptuado por el articulo 247 del C. de P.A. y de lo C.A,, los
Tribunales Administrativos conocen en segunda instancia de los recursos de
apelacion interpuestos contra las sentencias dictadas en primera instancia por los
Jueces Administrativos, razén por la cual, no cabe duda acerca de la competencia de
esta Corporacion para desatar los recursos interpuestos en asuntos donde es parte
una entidad publica.

La acciéon de reparacion directa instaurada (articulo 140 Ib.) es la procedente, por
cuanto las pretensiones de la demanda estdn encaminadas a la declaratoria de
responsabilidad de la Nueva E.P.S. y el Hospital Federico Lleras Acosta por la
pérdida total de la vision de la sefiora Yaned Elena Sarmiento Prado, el 9 de agosto
de 2014, como consecuencia de la falla en la prestaciéon del servicio médico, que
corresponde a un hecho de naturaleza extracontractual, lamado a ventilarse a través
de la accién promovida.

Problema juridico.

El quid del asunto, de conformidad con la sentencia impugnada y el recurso
impetrado, se centra en determinar si el a quo valoré de manera correcta el material
probatorio, que condujo a la declaracién de responsabilidad del Hospital Federico
Lleras Acosta E.S.E. de Ibagué, Tolima, y a la absolucién de Nueva EPS, por la falla
en el servicio médico alegado que culminé con pérdida visual de la actora?!; para el
efecto, determinar si probatoriamente se puede advertir una mala y tardia praxis
médica o si por el contrario, las accionadas brindaron la atencion médica adecuada
frente al diagnostico que presentaba, evento que daria lugar a revocar la decision
recurrida; se revisara la responsabilidad de la aseguradora. Finalmente, se resolvera
la imposicion de la condena en costas.

Previo a decidir, la Sala dira que el proceso fue tramitado en forma legal y no se
observa la existencia de causal alguna de nulidad que invalide lo actuado.

La responsabilidad estatal por el dafio antijuridico.

El Articulo 2 de la Constitucién Politica prescribe:

“Las autoridades de la repiiblica estin instituidas para proteger a todas las personas
residentes en Colombia, en su vida, honra, bienes, creencias y demds derechos y libertades, y
para asegurar el cumplimiento de los deberes sociales del estado y de los particulares”.

21 Sobre la posibilidad de acudir a la literatura médica para efecto de comprender el significado de los términos
comprometidos en un caso de responsabilidad médica ver:

Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccién Tercera, Consejero ponente: ENRIQUE
GIL BOTERO; Sentencia del 1°. de octubre de 2008, Radicacion: 25000-23-26-000-1999-01145-01 (27268),
Actor: Leonel Ceballos Gallo y Otros, Demandado: Instituto de Seguros Sociales y Otro, Referencia: Accién
de Reparacién Directa; y,

Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccidn Tercera, Consejero ponente: ENRIQUE
GIL BOTERO; Sentencia del 19 de agosto de 2.009, Radicacion: 76001-23-31-000-1997-03225-01(18364),
Actor: Glueimar Echeverry Alegria y Otros, Demandado: Instituto de Seguros Sociales, Referencia: Accién de
Reparacion Directa.
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Por su parte el Articulo 90 ibidem dispone:
“El Estado responderd patrimonialmente por los darios antijuridicos que le sean imputables,
causados por la accion o la omision de las autoridades.”

Del texto mismo de estas normas, se desprenden los elementos que configuran dicha
responsabilidad, los cuales son: 1. El dafio antijuridico y 2. La imputacién del mismo
a la entidad puablica demandada?2.

La concrecion de la responsabilidad del Estado.

La Asamblea Nacional Constituyente cambié la doctrina vernacula sobre la
responsabilidad del Estado, porque desplazé el soporte de la responsabilidad
administrativa, del concepto subjetivo de la antijuridicidad de la accién del Estado
al concepto objetivo de la antijuridicidad del dafio producido por ella. Esta
antijuridicidad se predica cuando se causa un detrimento patrimonial que carezca
de titulo juridico valido y que excede el conjunto de cargas que normalmente debe
soportar el individuo en su vida social.

Por lo que hace a la imputabilidad, para que proceda la responsabilidad en cuestion,
no basta solamente con la mera relacién de causalidad entre el dafio y la accion de
una autoridad publica, sino que es necesario, ademas, que pueda atribuirse al
6rgano o al Estado el deber juridico de indemnizarlo; o sea, a mas de la atribuibilidad
factica, se requiere una atribuibilidad juridica y por supuesto, la determinacién de
las condiciones necesarias para el efecto, quedaron en manos de la ley y la
jurisprudencia.

La responsabilidad del Estado, en la perspectiva procesal de un asunto en concreto
requiere de acreditacién de los siguientes requisitos: a) Que se cause un dafio; b) Que
ese dafio sea imputable, por accion u omisién, a una autoridad; y c) Que ese dafio
sea antijuridico®.

22 Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccion Tercera, Consejera ponente: MARIA
ELENA GIRALDO GOMEZ; Sentencia del 10 de agosto de 2005, Radicacion: 73001-23-31-000-1997-04725-
01 (15127), Actor: Mercedes Herrera y Otros, Demandado: La Nacidn - Ministerio de Defensa Nacional -
Policia Nacional-, Referencia: Sentencia de Reparacion Directa.

Sentencia C-333-96. Referencia: Expediente D-1111, Norma acusada: Articulo 50 (parcial) de la Ley 80 de
1993, Actora: Emilse Margarita Palencia Cruz, Temas: El articulo 90 consagra una clausula general de
responsabilidad patrimonial del Estado, Dafio antijuridico, conducta antijuridica y responsabilidad contractual
del Estado; Magistrado Ponente: Dr. ALEJANDRO MARTINEZ CABALLERO; Sentencia del 1°. de agosto
de 1996.

23 Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccidén Tercera, Subseccion “C”, Consejero
ponente: JAIME ENRIQUE RODRIGUEZ NAVAS; Sentencia del 31 de agosto de 2021, Radicacion: 76001-
23-31-000-2011-00940-01 (52653), Actor: Rubén Dario Daza Gémez y Otros, Demandado: La Nacion —
Fiscalia General de la Nacion y Otro, Referencia: Accién de Reparacion Directa (Apelacién Sentencia), Tema:
privacion injusta de la libertad. Subtema 1: no configura dafio antijuridico — Ley 906 de 2004, Sentencia de
segunda instancia.

Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccion Tercera, Subseccion “C”, Consejero
ponente: NICOLAS YEPES CORRALES; Sentencia del 7 de diciembre de 2021, Radicacion: 25000-23-26-
000-2012-00494-01 (54626), Actor: Jaime Enrique Gémez Herrera, Demandado: Bogota Distrito Capital,
Referencia: Apelacién Sentencia - Accion de Reparacion Directa, Tema: Defectuoso funcionamiento de la
administracion de justicia. Diligencia de restitucion de bien inmueble. No se acreditd el defectuoso
funcionamiento de la administracion de justicia, Sentencia Segunda Instancia.

Consejo de Estado, Sala de '10 Contencioso Administrativo, Seccion Tercera, Subseccion “B”, Consejero
ponente: RAMIRO DE JESUS PAZOS GUERRERO; Auto del 27 de marzo de dos mil catorce (2014,
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El dafo, como requisito esencial de toda responsabilidad, es el resultado de la
conducta del sujeto responsable hacia una persona, que se traduce en un perjuicio
patrimonialmente avaluable para el receptor de la accién u omisién estatal. La
imputabilidad del dafo es la atribucion juridica de reparar un dafio causado que
reposa en cabeza de un sujeto determinado. La imputacién no puede realizarse con
base en la sola causaciéon material de dafio, sino que debe sustentarse, "previa
justificacion de su procedencia, en otras razones o titulos juridicos diferentes, ya sea la
propiedad de la cosa que ha producido el dario, la titularidad de la empresa en cuyo seno ha
surgido el perjuicio, la dependencia en que respecto del sujeto responsable se encuentra el
autor material del hecho lesivo, o cualquier otra"?.

La antijuridicidad del dafio, en consecuencia, se contrae a que el sujeto que se
soporta el dafio no tenga el deber juridico de afrontarlo; en conclusién, el Articulo
90 de la Carta dispone una garantia de las personas en defensa de sus derechos frente
al comportamiento estatal.

La Reparacién directa como mecanismo de concrecion de la responsabilidad
estatal.

El Articulo 140 del Cédigo procedimiento Administrativo y de lo Contencioso
Administrativo preceptta la posibilidad de demandar directamente la reparaciéon
del dafio antijuridico producido por la accién u omisién de los agentes del Estado.

Esta accion consiste basicamente en que la persona que acredite interés podra pedir
directamente, sin necesidad del agotamiento de la via gubernativa, la reparacién,
con una naturaleza resarcitoria, del dafio causado por la administraciéon, cuando la
causa sea un hecho, una omisién, una operacién administrativa o la ocupacion
temporal o permanente de inmueble por causa de trabajos ptblicos; en ese derrotero
conceptual, se fij6 la responsabilidad de las autoridades en los casos de infraccién a
la Constitucién y a las leyes y por omision o extralimitacion en el ejercicio de sus
funciones?.

Radicacién: 05001-23-33-000-2012-00124-01 (48578), Actor: Inversiones Giraldo Osorio e Hijos,
Demandado: Departamento de Antioquia y Otros, Referencia: Medio de Control de Reparacion Directa (Auto
Excepciones Previas).

24 FERNANDEZ, Tomés-Ramén y GARCIA DE ENTERRIA, Eduardo. Curso de Derecho Administrativo.
Tomo Il. Tercera Edicidn. Editorial Civitas S.A. Madrid. 1992.

%5 En la vision de la Corte Constitucional:

Sentencia SU-020-20. Referencia: expediente T-6.544.419, Accion de tutela interpuesta por Droguerias Electra
Limitada en contra de la Subseccion B de la Seccion Tercera del Consejo de Estado, Magistrados ponentes:
RUTH STELLA CORREA PALACIO y CARLOS BERNAL PULIDO; Sentencia del 29 de enero de 2020.

Sentencia SU-272-21. Referencia: Expediente T-8.096.653, Accion de tutela formulada por Luz Mary Quintero
Castro contra la Subseccion B de la Seccion Tercera del Consejo de Estado, Magistrado Ponente: ALBERTO
ROJAS RIOS; Sentencia del 11 de agosto de 2021.

Sentencia SU-353-20. Referencia: Expediente: T-7.532.245, Asunto: Accion de tutela interpuesta por la
Fiscalia General de la Nacion y el Ministerio de Defensa Nacional contra la Subseccion B de la Seccion Tercera
del Consejo de Estado, Magistrado: LUIS GUILLERMO GUERRERO PEREZ; Sentencia del 26 de agosto de
2020.

Sentencia SU-353-13 (Referencia: expediente T-3331206, Accion de tutela instaurada por el Banco de la

Republica contra la Seccion Tercera, Subseccion A, del Tribunal Administrativo de Cundinamarca, Magistrada
Ponente: MARIA VICTORIA CALLE CORREA,; Sentencia del 19 de junio de 2013).

Pagina 15 de 33



2% Instancia R/D

Radicado: 73001-33-33-001-2016-00278-01

De: Yaned Elena Sarmiento Prado y Otros
Contra: Hospital Federico Lleras Acosta y Nueva EPS.

En la perspectiva del cuestionamiento del acto médico como desencadenante de la
responsabilidad estatal tenemos; i. la actividad médica comporta una obligaciéon de
medios y no de resultados, razén por la que en el presente asunto debe examinarse,
con base en los principios de la sana critica, a. uno a uno cada deponente que explica
la perspectiva subjetiva de la prestaciéon del servicio médico, b. la documental
arrimada como historia clinica que detalla la prestacion misma del servicio
cuestionado, c. los hallazgos advertidos en la prueba pericial analitica del acto
médico criticado, y en consecuencia, ii. deducir si el examen integral de la prueba
anida una falla del servicio médico, en tanto estdin demostrados los elementos o
requisitos que constituyen el titulo de imputacion atinente a la falla del servicio.

Del material probatorio allegado al proceso se destacan las siguientes:

Del cuaderno principal

e Valoracién por el oftalmélogo Carlos Luna Cruz, adscrito a la Nueva E.P.S. en
la cual aparece como dato relevante que el 30 de marzo de 2013, durante control
con resultado de Tomografia de Coherencia Optica (OCT), se diagnostic6
Glaucoma Croénico y se le ordené tratamiento con Latanoprost 50, control en dos
meses (folio 33 Documento 003 _ Cuaderno Principal.pdf - expediente digital)

e Copia de la Historia clinica de la consulta a oftalmélogo particular, Diego Talero
Castro. Consta que el 6 de junio de 2013, se le diagnosticé neuropatia optica
isquémica en el ojo derecho y el 8 de julio de 2013 se solicit6 RMN (Resonancia
Magnética Nuclear) (fl. 34 - 36 Documento 003 _ Cuaderno Principal.pdf - expediente
digital)

e Copia de la historia clinica de la consulta de oftalmologia adscrito a la Nueva
E.P.S., Carlos A. Luna Cruz de fecha 3 de julio de 2013. Se le diagnostic6 sospecha
de compresiéon del quiasma Optico y solicité Resonancia Magnética Nuclear
cerebral, evaluaciéon regién hipofisiaria. (folio 37 Documento 003 _ Cuaderno
Principal.pdf - expediente digital)

e Copia de la valoraciéon por parte del médico Maximiliano Uruefia Salazar,
otorrinolaringélogo de la Nueva E.P.S. - (folio 38 Documento 003 _ Cuaderno
Principal.pdf - expediente digital)

e Copia de la Historia Clinica completa de la Nueva E.P.S. en la que se observa
como datos relevantes:

Profesional: Nelson Alberto Morales Alba

Especialidad: Neurocirugia

04/09/2013

Motivo de Consulta: VALORACION

Enfermedad actual: PACIENTE CON HISTORIA DE PERDIDA DE AGUDEZA VISUAL DE
APROXIMADAMENTE SEIS MESES DE EVOLUCION. POR HALLAZGOS EN RESONANCIA
MAGNETICA ES ENVIADA A NEUROCIRUGIA. YA ESTA EN EVALUACION POR ORL.
APORTA UNA RESONANCIA MAGNETICA DE CRANEO SIMPLE QUE MUESTRA UN TUMOR
EN SILLA TURCA, EXTENSO, CON MEDIANO COMPONENTE SUPRASELAR QUE
COMPRIME Y DEFORMA QUIASMA OPTICO.

CAMPOS VISUALES CONFIRMAN UNA HEMIANOPSIA BITEMPORA, ESTUDIO
INTERPRETADO POR OFTALMOLOGO SEGUN HC QUE PORTA LA PACIENTE. POR CLINICA
NO HAY DESORDEN ENDOCRINO.

(...)

Sentencia C-055-16. Referencia: expediente D-10882, Demanda de inconstitucionalidad contra el inciso 4° del
articulo 140 de la Ley 1437 de 2011, “por la cual se expide el Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo”, Demandantes: Vanessa Suelt Cock y otros, Magistrado Ponente: LUIS
ERNESTO VARGAS SILVA,; Sentencia del 10 de febrero de 2016.
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Dx Ppal: D352 TUMOR BENIGNO DE LA HIPOFISIS

(...)

RESUMEN Y COMENTARIOS

CONSIDERO PACIENTE QUE REQUIERE DE TRATAMIENTO QUIRURGICO CON UN
PRIMER TIEMPO QUIRURGICO POR VIA TRANSESFENOIDAL, Y EVENTUALMENTE UN
SEGUNDO TIEMPO POR VIA TRANSCRANEANA.

SE SOLICITA PERFIL BIOQUIMICO Y SOLICITUDES DE AUTORIZACION DE CIRUGIA,
INCLUYENDO __ AUTORIZACION __ DE __ ABORDAJE __ QUIRURGICO __ POR
OTORRINOLARINGOLOGIA (fl. 41-42)

(...)

Profesional: NELSON ALBERTO MORALES ALBA

Fecha: 08/01/2014

Especialidad Neurocirugia

Motivo de consulta: TUMOR DE HIPOFISIS

Enfermedad actual: SE HICIERON SOLICITUDES DE TRATAMIENTO QUIRURGICO
PARA RESECCION DE UN TUMOR DE HIPOFISIS POR VIA TRASESFENOIDAL. REFIERE
QUE YA LA VIO ANESTESIOLOGIA.

PERFIL HORMONAL DE HIPOFISIS MUESTRA PROLACTINA EN 84. RESTO DE HORMONAS
EN NIVELES NORMALES.

YA TIENE AUTORIZADOS CODIGOS PARA ORL PERO LE INFORMARON QUE HAY UN
NUEVO ORL EN LA EPS POR LO QUE DEBE PASAR A CONSULTA CON EL PREVIAMENTE A
LA CIRUGIA.

(...)

Profesional: NELSON ALBERTO MORALES ALBA

Fecha: 26/02/2014

Especialidad: Neurocirugia

Motivo de consulta: CONTROL

Enfermedad actual: SE HA HABLADO CON LAS DIRECTIVAS (DR. BELTRAN) DE LA
NUEVA EPS, Y LA CIRUGIA DE LA PACIENTE VA A SER AUTORIZADA EN HOSPITAL
FEDERICO LLERAS ACOSTA. SE HA DIALOGADO CON EL JEFE DEL SERVICIO DE
NEUROCIRUGIA PARA DAR TRAMITE EXPEDITO AL CASO DE LA PACIENTE. YA HA
SIDO EVALUADA POR ANESTESIOLOGIA. ESTA PENDIENTE QUE LA PACIENTE
TRAMITE LA CIRUGIA CON LAS AUTORIZACIONES DIRECTAMENTE EN EL HOSPITAL
FEDERICO LLERAS. (FL. 46)

(...)

(Resalta la Sala) (folio 39 - 49; 84 - 85 y 237-433 Documento 003 _ Cuaderno
Principal.pdf - expediente digital)

e Copia de la Historia Clinica completa del Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E.
(folio 48 - 74 Documento 003 _ Cuaderno Principal.pdf - expediente digital). Como
datos relevantes aparecen los siguientes:

Consulta externa

11-111-2014

Pte. con historia de 1 atio de evolucion de pérdida de agudeza visual, mayor x ojo derecho.
(...)

Plan. Se presentard el Junta Médica de Neuro Qx.

Se efectud Junta de Neurocirugia el 18-03-14 en la cual se concluy6 que requiere
de tratamiento quirtrgico por via transesfenoidal, ademas que requiere abordaje
por otorrinolaringologia (fl. 49).

En anotacion del 23 de julio de 2014 se observa:

Valoracion por neurocirugia.
Paciente de 50 arios de edad quien presenta cuadro de una semana de evolucion consistente

Pagina 17 de 33



22 Instancia R/D
Radicado: 73001-33-33-001-2016-00278-01

De: Yaned Elena Sarmiento Prado y Otros

Contra: Hospital Federico Lleras Acosta y Nueva EPS.
en cefalea en region occipital y region frontal, tipo punzada de intensidad x110 que se
irradia a region cervical, el cual se intensifica hace 2 dias, asociada a ndauseas y pérdida de
la vision por ojo derecho y fotosensibilidad.

Antecedente. Patologico tumor hipofisiario diagnosticado hace 1 atio, en el cual se
encuentra en control con el Dr. Morales y tiene pendiente programar cirugia.

El 5 de agosto de 2014 se efectud junta de neurocirugia en la que se consigno:

Se presenta la historia clinica de la paciente Janeth Elena Sarmiento y los estudios
imagenologicos de resonancia de silla turca simple y con contraste en los que se aprecia
lesion tumoral con macroadenoma hipofisiario, invade el seno cavernoso izquierdo, tiene
zona de sangrado intratumoral, comprime el quiasma Optico derecho, hay extension de la
lesion supracelar.

Se conceptiia que requiere cirugia doble abordaje iniciar por via transesfenoidal y en
segundo tiempo por via transcraneal, pero en el momento no hay condiciones para realizar
la cirugia por lo cual se realiza remision a otra institucion. (fl. 313)

e Copia de la Historia Clinica de la Clinica Tolima (folio 75 - 83 Documento 003 _
Cuaderno Principal.pdf - expediente digital) en la cual se consigna como
informacion relevante:
Servicio de ingreso: URGENCIAS - Servicio de egreso: Hospitalizacion piso 3
EPICRISIS
HC Urgencias
FECHA - HORA DE ATENCION 11/08/2014 19:28
ANAMNESIS
Motivo de consulta
Remitida hospital Federico lleras para manejo y tto de neuro cirugia aceptada dr hurtado
con dx de adenoma hipofisiario.
(...)
TIPO DE EVOLUCION: EVOLUCION CRITICOS ESPECIALIDAD: MEDICINA INTERNA
FECHA: 22/08/2014 18:48
ANALISIS: PACIENTE EN POP INMEDIATO DE RESECCION DE TUMOR DE HIPOFISIS, INGRESA
HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, SE INDICA POR AHORA MONITORIA CONTINUA
INVASIVA, HOJA NEUROLOGICA, SEDOANALGESIA FENTANIL — MIDAZOLAM PARA BUSCAR
RASS PROXIMAS 12 HORAS DE -4, TOMA DE LABORATORIOS CON PERFIL METABOLICO
COMPLETO, SE EXPLICA A FAMILIARES CUADRO CLINICO MANEJO A SEGUIR, ASI COMO
POTENCIALES COMPLICACIONES.

e Estudio técnico de la Historia Clinica por parte del profesional Norbey Dario

Ibafiez Robayo - “Con respecto a la discapacidad visual, nos trasladamos al decreto 1507
de 12 de agosto de 2014, (...) paciente seguin campimetria computarizada de ambos o0jos y
la historia clinica aportada, en la actualidad tiene una discapacidad del noventa y cinco
por ciento (95%)” (folio 100 - 107 Documento 003 _ Cuaderno Principal.pdf -
expediente digital)

Pruebas testimoniales

Nancy Eugenia Sarmiento Prado: Hermana de la directa afectada, su testimonio
se bas6 en explicar que su hermana antes de la situacion que la llevé a perder la
visién total era alegre, rumbera en asuntos familiares, sociable, salia mucho,
compartia con las hijas los fines de semana lo que se habia convertido en una
costumbre, pero la crisis afecté tanto a la sefiora Yaned como a la familia, relaté
que en la casa la afectada se defiende sola pero no que puede salir sin compafiia,
la vida le cambi6é y afect6 a la familia verla distante, indiferente y apatica.
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(Audiencia de pruebas celebrada el 20 de marzo de 2019, min 10:58 - 38:24)

e Rosalia Sarmiento Prado: Hermana mayor de la directa afectada, su testimonio se
bas6 en explicar que la sefiora Yaned Sarmiento se caracterizaba por ser una mujer
jovial, activa y alegre, refirié que antes cosia y confeccionaba pijamas para vender,
después del incidente que la llev6 a perder la vision total descendi6 su alegria, ya
no se vale por si misma, siempre depende de alguien para poder salir cuando
antes salia sola. (Audiencia de pruebas celebrada el 20 de marzo de 2019, min 39:44 -
52:12)

e Dora Hernandez de Vargas: Vecina y consuegra de la directa afectada, su
testimoni6 se baso en explicar que ahora la sefiora Yaned Elena es la mitad de lo
que era hace tiempo, cambi6 desde el momento que se enfermé y mantiene en la
casa acompafiada de una sefiora de oficio, porque no puede salir sola. (Audiencia
de pruebas celebrada el 20 de marzo de 2019, min 53:00 - 01:04:20)

e Testigo técnica Claudia Ilse Echeverry: Médica especializada en cirugia general,
quien después de revisar s6lo ha historia clinica refiri6 que lo que caus6 la atrofia
Optica fue la comprension del tumor impidiendo que llegue sangre al nervio,
siendo uno de los sintomas la disminucién progresiva de la visién, se debe
realizar los exdmenes para una mejor comprensiéon del tumor, primero un tac y
luego RMN con o sin contraste, pero que en el Hospital Federico Lleras no se tenia
un resonador y se le solicit6 a la EPS que en su red realice la resonancia para tener
una caracterizacion del tumor porque el tumor tiende a aumentar el tamafio y a
comprometer mas la vision. “La tinica posibilidad es una cirugia y entre mds rdpido se
haga, pues mejor, es muy claro que ella ya tenia un dario muy importante en el ojo derecho,
tan es asi que en la resonancia que se le logra hacer en la hospitalizacion se evidencia que
tiene sangrado interno, los tumores al tener un crecimiento rdpido y desordenado rompen
vasitos que estan dentro del tumor y al romper los vasitos sangran y pueden por ese
sangrado aumentar rdpidamente de tamario y empeorar la sintomatologia, eso fue
justamente lo que pasoé” (Audiencia de pruebas celebrada el 20 de marzo de 2019, min
01:06:20 - 01:50:12)

e Testigo técnica Isabel Eugenia Serrano Lopez: Médica especializada en cirugia
general, quien después de revisar, resumir y analizar criticamente la historia
clinica refirié que cuando la sefiora Yaned Sarmiento ingresé al Hospital Federico
Lleras Acosta ya estaba con avance su patologia y serias dificultades desde el
punto de vista neurolégico, ingresé con escotomas ocasionadas por presion del
nervio optico por la masa que presentaba y aquella presion no dejaba que la
sangre no llegara de la forma adecuada al nervio produciendo isquemia crénica
que puede eventualmente provocar lesion definitiva en el nervio, aclar6é que el
nervio no se recupera como el resto de las células en el cuerpo, cuando se dafia
un nervio al cicatrizar queda fibrosis y las células nerviosas funcionales no
vuelven a tener recuperacion. (Audiencia de pruebas celebrada el 20 de marzo de 2019,
min 01:53:00 - 02:26:00)

Dictamen Pericial

e Sustentaciéon del dictamen pericial rendido por el profesional Norbey Dario
Ibanez Robayo: Médico egresado de la Universidad del Tolima, abogado,
especialista en derecho médico, especialista en responsabilidad civil y del Estado,
actualmente docente catedratico en la Universidad del Tolima en la facultad de
ciencias de la salud en programa de enfermeria como de medicina. A la pregunta
“Teniendo en cuenta su experiencia profesional, ;existe la posibilidad de que una cirugia
de cardacter urgente o una remision que se requiera para un afiliado de cardcter urgente se
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pueda realizar sin autorizacion alquna de la E.P.S.?, lo voy a llevar al caso concreto, en el
evento que Hospital Federico Lleras Acosta determinaron que era una cirugia urgente
porque tenian las 6 horas para operar porque ya la paciente presentaba una ceguera jera
posible que ellos la sacaran y la llevaran a otra I.P.S. o siempre requiere la autorizacion
previa de la I.P.S.?”, respondi6 “La situacion que me coloca el Dr. se llama cédigo azul,
¢ qué significa eso?, que yo llevo una paciente y la llevo de urgencia a otra institucion para
que le hagan el procedimiento, ;se puede hacer?, si claro, se hace cuando hay compromiso
netamente de la vida, ;qué es lo que ocurre acd?, ocurre que la entidad que se lleve a la
paciente en ambulancia sin haber sido aceptada, lo que pase desde que salga en
ambulancia hasta que la entidad receptora se la reciba (...) todo ese tiempo que
transcurre en la camilla, asi esté en la puerta de la institucion, todo es
responsabilidad de la entidad remisora (...). No aplicaria como tal que la posibilidad
era llevarla con codigo azul en este caso en concreto no se podria” Omitié referirse a una
posible falla en el servicio, pero de la explicaciéon se deduce que la omisién de
resguardar el protocolo de los c6digos -azul- surge la posibilidad de una pronta,
integral y eficiente atencién de la entidad receptora pues la entidad remitente, si
explica que el paciente remitido va en la alerta que significa el cédigo azul, es
posible inferir la disposicién de los medios logisticos y humanos para una buena
atencion del paciente. (Audiencia de pruebas celebrada el 20 de marzo de 2019,
min 03:10:32 - 05:16:06)

Previo a resolver se considera.

El dafio antijuridico cuya definicién no se encuentra en la Constitucién ni en la ley,
sino en la doctrina espafola, particularmente en la del profesor Eduardo Garcia de
Enterria, ha sido resefiado en multiples sentencias de la Seccion Tercera de la Sala
de lo Contencioso Administrativo del Honorable Consejo de Estado desde 199126
hasta épocas mas recientes?’, como el perjuicio que es provocado a quien no tiene el
deber juridico de soportarlo, antijuridicidad que obviamente se presenta cuando se
vulneran los bienes de una persona, ya que tal circunstancia constituye una lesién
que conlleva un menoscabo del patrimonio a la integridad corporal y econémica
como bien juridico protegido y amparado por el ordenamiento juridico, frente al
cual existe plena proteccion?, de suerte que la antijuridicidad del perjuicio no
depende de la licitud o ilicitud de la conducta desplegada por la Administracién

26 Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Sentencia del 27 de junio de 1991, C. P. Dr. Julio
César Uribe Acosta, expediente 6454.

2" Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Sentencia del 6 de junio de 2007, C. P. Dra. Ruth
Stella Correa Palacio, expediente N° 16460.

28 Acerca del contenido y alcance del concepto de dafio antijuridico en la teoria jurisprudencial colombiana, es

posible consultar, entre otras, las siguientes providencias proferidas por esta misma Seccién: Sentencias de 8
de mayo de 1995, exp. 8118; 5 de agosto de 2004, exp. 14.358 y, 7 de diciembre de 2005, exp. 14.065.
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sino de la no soportabilidad del dafio por parte de la victima??,30, 31

Ahora bien, en relaciéon con la imputacién juridica del dafio, debe decirse que la Sala
Plena de la Seccion Tercera del Consejo de Estado, en sentencia de 19 de abril de
2012, unific6 su posicion para sefalar que, al no existir consagracién constitucional
de ningtn régimen de responsabilidad en especial, corresponde al Juez encontrar
los fundamentos juridicos de sus fallos, por lo que los titulos de imputaciéon hacen
parte de los elementos argumentativos de la motivacion de la sentencia, en este
sentido se expuso32:

“En lo que refiere al derecho de datios, como se dijo previamente, se observa que el modelo de
responsabilidad estatal establecido en la Constitucion de 1991 no privilegio ninguin régimen
en particular, sino que dejo en manos del juez la labor de definir, frente a cada caso concreto,
la construccion de una motivacion que consulte razones, tanto ficticas como juridicas que
den sustento a la decision que habra de adoptar. Por ello, la jurisdiccion contenciosa ha dado
cabida a la adopcion de diversos “titulos de imputacion” como una manera prictica de
justificar y encuadrar la solucién de los casos puestos a su consideracion, desde una
perspectiva constitucional y legal, sin que ello signifique que pueda entenderse que exista un
mandato constitucional que imponga al juez la obligacion de utilizar frente a determinadas
situaciones ficticas un determinado y exclusivo titulo de imputacion.

En consecuencia, el uso de tales titulos por parte del juez debe hallarse en consonancia con la
realidad probatoria que se le ponga de presente en cada evento, de manera que la solucion
obtenida consulte realmente los principios constitucionales que rigen la materia de la
responsabilidad extracontractual del Estado, tal y como se explico previamente en esta
providencia”.

En consecuencia a lo anterior, y con el acervo probatorio obrante en el expediente esta Sala

29 Corte Constitucional, sentencia C-254 de 2003.

Asi mismo, se considera: “El articulo 90 de la Carta, atendiendo las (sic) construcciones jurisprudenciales, le
dio un nuevo enfoque normativo a la responsabilidad patrimonial del Estado desplazando su fundamento desde
la falla del servicio hasta el dafio antijuridico. Ello implica la ampliacion del espacio en el que puede
declararse la responsabilidad patrimonial del Estado pues el punto de partida para la determinacion de esa
responsabilidad ya no est& determinado por la irregular actuacién estatal -bien sea por la no prestacion del
servicio, por la prestacion irregular o por la prestacion tardia- sino por la produccion de un dafio antijuridico
que la victima no esta en el deber de soportar, independientemente de la regularidad o irregularidad de esa
actuacion”. Corte Constitucional; Sentencia C-285 de 2002.

Debe advertirse que revisada la doctrina de la responsabilidad civil extracontractual puede encontrarse posturas
segiin las cuales “debe rechazarse que el supuesto de hecho de las normas sobre responsabilidad civil
extracontractual requiera un elemento de antijuricidad (sic)”. PANTALEON, Fernando. “Como repensar la
responsabilidad civil extracontractual (También de las Administraciones publicas)”, en AFDUAM. No. 4,
2000, p. 168.

%0 Corte Constitucional, Sentencia C-333 de 1996; C-832 de 2001. — Cabe afirmar, que en la doctrina del
derecho civil se advierte que “la antijuridicidad del dafio no se produce porque exista violacion de deberes
juridicos”, definiéndose como “violacion de una norma especial o de la mas genérica alterum non laedere”.
DIEZ-PICAZO, Luis. Fundamentos del derecho civil patrimonial. La responsabilidad civil extracontractual.,
ob., cit., p. 298.

31 Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccién Tercera, Subseccion C, Consejero
Ponente: JAIME ORLANDO SANTOFIMIO GAMBOA, sentencia de 12 de noviembre de 2014, Radicacion:
73001-23-31-000-1999-02532-01(29828), Actor: Hugo Gonzalez Rozo y Otros, Demandado: Instituto
Colombiano de Reforma Agraria — Incora, Referencia: Accién de Reparacion Directa (Apelacion Sentencia).

32 Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccion Tercera, Consejero Ponente: HERNAN
ANDRADE RINCON, sentencia de 19 de abril de 2012, Expediente: 190012331000199900815 01 (21515)
Actora: Maria Hermenza Tunubal& Aranda, Demandada: Nacion- Ministerio De Defensa — Policia Nacional.
Accioén: Reparacién Directa.
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concluye que la imputacion de responsabilidad a la entidad piiblica demandada en el presente
asunto debe hacerse bajo el titulo de riesgo excepcional, por utilizacion de dotacion oficial, en
tanto al abordar el estudio del asunto no se vislumbra falla del servicio, titulo de imputacion
por excelencia, segtin la jurisprudencia del Consejo de Estado.

Siguiendo esa misma linea jurisprudencial, el Alto Tribunal recordé que la falla del
servicio es el titulo de imputacion por excelencia, vale decir, que el juez de la causa
siempre deberd intentar resolver bajo el titulo de falla del servicio, y de no serle
posible, acudir ahora si, a cualquier titulo de imputacién diferente, al respecto se
dijo3:

“...cuando en el libelo de la demanda se invoque o sea evidente la falla del servicio cometida
por la administracion, se estudiard la responsabilidad bajo ese titulo de imputacion34, ya que,
de acuerdo con esta Corporacion, en estos eventos es necesario que el Consejo de Estado, a
través de sus decisiones, formule las pertinentes advertencias a la administracion con el fin
de que ésta procure evitar la reiteracion de conductas anormales y para que la decision
asumida por la justicia contenciosa administrativa sirva para trazar politicas publicas en
materia de administracion3>”.

Estudio de la responsabilidad del Estado en el caso concreto.

Es necesario advertir que las pruebas documentales debidamente solicitadas,
decretadas y aportadas por las partes en las oportunidades legales correspondientes,
estuvieron a disposicién de la parte contra la cual se aducen, sin que le merecieron

33 Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccién Tercera, Subseccion B, Consejero
ponente: DANILO ROJAS BETANCOURTH; Sentencia de 30 de abril de 2014, Radicacién; 41001-23-31-
000-1993-07386-00(28075), Actor: Alejandro Semanate y Otros, Demandado: Nacidn-Ministerio de Defensa
Nacional-Ejercito Nacional.

3 Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccion Tercera, Subseccion “B”, sentencia del
29 de octubre de 2012, C.P. Danilo Rojas Betancourth, radicacién n.° 20001-23-31-000-1999-00274-01
(21377), actor: Elida Rosa Carballo y otros, demandado: Nacidn-Ministerio de Defensa Nacional-Policia
Nacional. En este caso se condend a la entidad demandada, bajo el régimen de imputacién subjetivo de
responsabilidad denominado falla del servicio, con ocasion, de los hechos presentados el 28 de agosto de 1997,
donde integrantes del Ejército Nacional dieron muerte a la sefiora Omaira Madariaga Carballo, cuando se
transportaba en compafia de dos personas. Los agentes presentaron a la mencionada sefiora como una
guerrillera dada de baja durante un combate librado con una cuadrilla guerrillera del ELN, supuestamente
ocurrido en la vereda “Quebradaseca” del municipio de Curumani-Cesar. La fallecida era una profesora que
prestaba sus servicios en zona rural del municipio de Curumani-Cesar, oficio por el que era reconocida dentro
de la comunidad. En igual sentido consultar sentencia de esta seccion del 27 de septiembre de 2013, radicacion
No. 150012331000199505276 01 (19886), actor: Odalinda Vargas de Martinez y otros, demandado: Nacion-
Ministerio de Defensa Nacional-Ejército Nacional, Consejero Ponente: Danilo Rojas Betancourth.

3 Al respecto, ver entre otras la sentencia de esta seccion del 8 de julio de 2009, radicacién n.° 05001-03-26-
000-1993-00134-01(16974), actor: Fanny de J. Morales Gil y otros, demandado: Nacion—Ministerio de
Defensa—Policia. Lo anterior sin perjuicio de lo dicho por la Sala Plena de la Seccion Tercera en la sentencia
del 19 de abril de 2012, C.P. Herndn Andrade Rincén, radicacion n.° 19001-23-31-000-1999-00815-
01(21515), actor: Maria Hermenza Tunubald Aranda, demandado: Nacion-Ministerio de Defensa-Policia
Nacional. Se dijo en dicha providencia: “... En lo que refiere al derecho de darios, como se dijo previamente,
se observa que el modelo de responsabilidad estatal establecido en la Constitucién de 1991 no privilegio ningin
régimen en particular, sino que dejo en manos del juez la labor de definir, frente a cada caso concreto, la
construccion de una motivacion que consulte razones, tanto facticas como juridicas que den sustento a la
decision que habra de adoptar. Por ello, la jurisdiccion contenciosa ha dado cabida a la adopcion de diversos
“titulos de imputacion” como una manera prdctica de justificar y encuadrar la solucion de los casos puestos
a su consideracion, desde una perspectiva constitucional y legal, sin que ello signifique que pueda entenderse
que exista un mandato constitucional que imponga al juez la obligacion de utilizar frente a determinadas
situaciones facticas un determinado y exclusivo titulo de imputacion”.// “En consecuencia, el uso de tales
titulos por parte del juez debe hallarse en consonancia con la realidad probatoria que se le ponga de presente
en cada evento, de manera que la solucién obtenida consulte realmente los principios constitucionales que

s

rigen la materia de la responsabilidad extracontractual del Estado...”.
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réplica alguna, por lo que serdn valoradas de conformidad con las reglas de la sana
critica.

El dafo sufrido por la parte demandante.

Segun lo prescrito en el articulo 90 de la Constitucién, la clausula general de la
responsabilidad extracontractual del Estado® tiene como fundamento la
determinaciéon de un dafio antijuridico causado a un administrado, y la imputaciéon
del mismo a la administracién publica’” tanto por la accién, como por la omisiéon de
un deber normativo® .

En relacién con la naturaleza del dafio antijuridico, se ha sostenido reiteradamente
que i. ha de corresponder al juez determinar si el dafio va més alld de lo que,
normalmente y sin compensacién alguna, debe soportar una persona por el hecho
de vivir en una comunidad juridicamente organizada y comportarse como un sujeto
solidario, ii. en este sentido se ha sefialado que en cada caso concreto debera
establecerse si el dafio sufrido es de tal entidad que el afectado no estd en la
obligacién de soportarlo, y resulta, en consecuencia, antijuridico, por lo demas, se
ha definido tal concepto dafio antijuridico como iii. la lesién de un interés legitimo,
patrimonial o extrapatrimonial, que la victima no esta en la obligacién de soportar,
que no estd justificado por la ley o el derecho, en otros términos, iv. aquel que se
produce a pesar de que el ordenamiento juridico no le ha impuesto a la victima el
deber de soportarlo, es decir, que el dafio carece de causales de justificacion.

En sentencia del 22 de septiembre de 2020 el Juzgado Primero Administrativo Oral
del Circuito de Ibagué al momento de realizar el juicio de imputacion para
determinar si hubo la falla en la prestacién del servicio médico asistencial atribuible
a las demandadas, y si este habria conducido a la pérdida total de la visiéon de la
sefiora Yaned Elena Sarmiento Prado, por parte de la Nueva E.P.S. y del Hospital

% «3- Hasta la Constitucion de 1991, no existia en la Constitucion ni en la ley una clausula general expresa
sobre la responsabilidad patrimonial del Estado. Sin embargo, la jurisprudencia de la Corte Suprema de Justicia
y, en especial, del Consejo de Estado encontraron en diversas normas de la constitucién derogada —en especial
en el articulo 16- los fundamentos constitucionales de esa responsabilidad estatal y plantearon, en particular en
el campo extracontractual, la existencia de diversos regimenes de responsabilidad, como la falla en el servicio,
el régimen de riesgo o el de dafio especial. Por el contrario, la actual Constitucion reconoce expresamente la
responsabilidad patrimonial del Estado”. Corte Constitucional, sentencia C-864 de 2004. Puede verse también:
Corte Constitucional, sentencia C-037 de 2003.

37 Conforme a lo establecido en el articulo 90 de la Carta Politica “los elementos indispensables para imputar
la responsabilidad al estado son: a) el dafio antijuridico y b) la imputabilidad del Estado”. Sentencia de 21 de
octubre de 1999, Exps. 10948-11643. Es, pues “menester, que ademas de constatar la antijuridicidad del dafio,
el juzgador elabore un juicio de imputabilidad que le permita encontrar un titulo juridico distinto de la simple
causalidad material que legitime la decision; vale decir, ‘la imputatio juris’ ademds de la ‘imputatio facti’”.
Sentencia de 13 de julio de 1993. En el precedente jurisprudencial constitucional se sostiene: “En efecto, el
articulo de la Carta sefiala que para que el Estado deba responder, basta que exista un dafio antijuridico que sea
imputable a una autoridad publica. Por ello, como lo ha reiterado esta Corte, esta responsabilidad se configura
“siempre y cuando: i) ocurra un dafio antijuridico o lesion, ii) éste sea imputable a la accion u omision de un
ente publico”. Corte Constitucional, sentencias C-619 de 2002; C-918 de 2002.

3 “Toda accidn administrativa concreta, si quiere tenerse la certeza de que realmente se trata de una accion
administrativa, deberé ser examinada desde el punto de vista de su relacion con el orden juridico. Sélo en la
medida en que pueda ser referida a un precepto juridico o, partiendo del precepto juridico, se pueda derivar
de él, se manifiesta esa accion como funcién juridica, como aplicacion del derecho y, debido a la circunstancia
de que ese precepto juridico tiene que ser aplicado por un drgano administrativo, se muestra como accién
administrativa. Si una accién que pretende presentarse como accién administrativa no puede ser legitimada
por un precepto juridico que prevé semejante accién, no podréa ser comprendida como accién del Estado”.
MERKL, Adolfo. Teoria general del derecho administrativo. México, Edinal, 1975, pp. 212-213.
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Federico Lleras Acosta. El a quo no observé que la Nueva E.P.S. hubiera incurrido en
una falla en el servicio médico, pero si observé que el Hospital Federico Lleras
Acosta E.S.E. incurri6 en falla médica por cuanto no remitié a la paciente con la
prontitud que ésta requeria a otra institucion donde se le pudiera practicar el
tratamiento quirtrgico.

De acuerdo con las pruebas allegadas al proceso, esta colegiatura no encontrd
prueba respecto a que la Nueva E.P.S. hubiera sido poco eficiente, diligente y acorde
a sus deberes a la hora de brindar el servicio que se requeria, cual era autorizar los
exdmenes, valoraciones, las resonancias que necesitaba y el tratamiento quirtrgico
en dos tiempos para la reseccion del adenoma hipofisiario que estaba comprimiendo
el nervio 6ptico de la sefiora Yaned Sarmiento Prado. Si bien, se vislumbra una
demora entre la orden médica para la cirugia y su materializacion, la parte actora no
aport6é prueba que acredite que efectud los tramites oportunamente ante la EPS y
que esta se demord en la autorizacién correspondiente, al igual que no obra
anotacion en la historia clinica en el sentido que el hospital hubiera suspendido los
trdmite debido a la falta de alguna autorizacion por parte de la aseguradora, por lo
que al respecto encuentra acertada la decisiéon del a quo en primera instancia

Lo anterior se sustenta de acuerdo con la historia clinica de la paciente, la cual
demuestra que, desde el 30 de mayo, fecha en que se le prest6 el servicio de
oftalmologia con el profesional Carlos Luna de acuerdo con la sintomatologia que
presentaba (alteracion del campo visual del ojo derecho), para control de Tomografia
de Coherencia Optica y quedé programado control en el término de 2 meses (fl. 33
documento 003 _ CUADERNO PRINCIPAL, expediente digital).

El 3 de julio de 2013 en nuevo control con el oftalmoélogo Carlos Luna, se sospech6
de compresién del quiasma 6ptico por lo que se solicité la resonancia magnética
nuclear cerebral y una valoraciéon de la region hipofisaria (fls 37 documento 003 _
CUADERNO PRINCIPAL, expediente digital), valoracion realizada el 8 de julio de 2013
por el otorrinolaringélogo, Maximiliano Salazar, quien solicit6 TAC de senos
paranasales, como se observa en el folio 38 del expediente digital.

El1 30 de agosto de 2013 fue valorada por el profesional Diego Andrés Lozano Parga,
y se determiné como diagnéstico: “r220 tumefaccion, masa o prominencia localizada en
la cabeza”, por la resonancia magnética simple se sospechaba de macroadenoma con
signos de sangrado interno, por lo tanto, se ordené la resonancia magnética con
contraste de silla turca y se solicit6 enviarla a neurocirugia prioritaria. (fls 39-40
documento 003 _ CUADERNO PRINCIPAL, expediente digital)

Para el 4 de septiembre de 2013 segtin criterio del neurocirujano Nelson Alberto
Morales Alba, la paciente requeria de tratamiento quirdrgico de dos tiempos, esto
es, primero por via transesfenoidal y en segundo tiempo por via transcraneal, esa
misma fecha se solicit6 autorizacion de cirugia y autorizaciéon de abordaje quirtrgico
por otorrinolaringologia (folio 41 y 42 documento 003 _ cuaderno principal.pdf -
expediente digital).

El 8 de enero de 2014, segiin dictamen pericial, la sefiora Yaned ya tenia las
autorizaciones correspondientes, pero por cambio de otorrinolaringélogo tenia que
pasar previamente a autorizacién con €l (fls 104 documento 003_CUADERNO PRINCIPAL,
expediente digital), lo cual se corrobora con la valoracién del neurocirujano, Nelson
Alberto Morales Alba, quien plasmé en la historia clinica “debe ser evaluada
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previamente por otorrinolaringologia para definir procedimientos pertinentes para el
abordaje quiriirgico, se le explica a la paciente” (fls 44 documento 003_CUADERNO
PRINCIPAL, expediente digital).

Para el 26 de febrero de 2014, se continuaba con el tramite para programar la cirugia,
“la cirugia de la paciente va a ser autorizada en Hospital Federico Lleras Acosta, se ha
dialogado con el jefe del servicio de neurocirugia para dar trdamite expedito al caso (...) estd
pendiente que la paciente tramite la cirugia con las autorizaciones directamente en Hospital
Federico Lleras” (folio 46 y 47 documento 003 _ cuaderno principal.pdf -expediente
digital), y para el 11 de marzo la paciente fue valorada por el neurocirujano del
Hospital Federico lleras Acosta, quien dijo que el caso requeria junta de
neurocirujanos®, junta que efectivamente se realiz6 el 18 de marzo de 2014 y
decidieron que se requeria de procedimiento quirdrgico por via transesfenoidal de
abordaje por otorrinolaringdlogo, (folio 48 y 49 documento 003 _ cuaderno principal.pdf
-expediente digital). El 23 de julio de 2014 la sefiora Yaned Elena Sarmiento ingresé
por urgencias al Hospital Federico Lleras Acosta por cefalea intensa y segun
anotacion de la historia clinica presentaba pérdida de la visién por ojo derecho y
fotosensibilidad.

En este punto observa la Sala que existe un vacio en la historia clinica y en la prueba
documental aportada por la parte demandante respecto de los tramites efectuados
a partir del 18 de marzo de 2014, en el sentido de solicitudes de autorizaciones y
tradmites ante la EPS, a fin de agilizar la cirugia que requeria con urgencia la paciente.

Esta sala trae a colaciéon la declaracion (testigo técnico) de la profesional Claudia Ilse
Echeverry Elk, quien a la pregunta realizada por el a quo “Cuando a alguien le detectan
este tipo de tumor, ;qué se debe hacer?”, respondié que “se debe hacer los estudios
complementarios para hacer una mejor caracterizacion de ese tumor que consiste; primero se
le hace un TAC y luego se le hace una resonancia magnética nuclear con o sin contraste (...)

se pide también prolactina y otros exdmenes” (Audiencia de pruebas celebrada el 20 de marzo
de 2019, min 01:13:49 - 01:16:28)

El testimonio técnico de la profesional Isabel Eugenia Serrano Lopez, a la pregunta
por el a quo sobre si la resonancia que llevaba la paciente era o no suficiente en ese
momento, respondié que “las enfermedades van evolucionando en forma progresiva y para
planear una cirugia como la reseccion de un adenoma de hipdfisis es fundamental ver el estado
en el cual estd, uno no sabe si en un ario ha crecido un centimetro, dos, cinco, no sabe
realmente en qué condiciones estd y es mandatorio tener un mapa, tener una imagen para
poder saber qué tipo de cirugia se va a hacer en ese momento”

Segun la Sentencia T-384-1340:
“Finalmente, la Corte Constitucional ha conocido de casos en los cuales el
incumplimiento del deber de oportunidad en la prestacion de los servicios que se
requieren, ha sido la causa de la muerte de los usuarios. Tal es el caso de la sentencia
T-520 de 2012 . En dicha providencia, la Sala de Revision conocid el caso de la muerte
de cuatro personas a quienes no se les brindo a tiempo la atencion debida, ordenada
por sus médicos tratantes. Las razones aducidas por las entidades, tanto EPS como

39 Juan P. Ovalle R., Edgar Castafio H., O. Lépez, otros.
40 Referencia: expediente T-3767223, Accion de tutela presentada por Luis Orlando Castellanos, contra

Caprecom EPS-S, Magistrada Ponente: MARIA VICTORIA CALLE CORREA; Sentencia del 28 de junio de
2013.
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IPS, vara mnegarse a practicar los procedimientos solicitados, o entregar los
medicamentos e insumos médicos requeridos, se basaron, entre otras, en: (i) problemas
contractuales con proveedores; (ii) falta de disponibilidad de cupo en la institucion en
la cual iba a realizarse la intervencion quirtirgica; y (iii) falta de disponibilidad de
cama en la IPS a la que iba a ser trasladado el usuario. En esta providencia la
Corporacion declaro la carencia actual de objeto frente a los servicios solicitados, pero
tal como se advirtio, se reitero el deber de las entidades de salud de brindar a sus
usuarios los servicios que son requeridos, de la forma que determine el médico tratante
y sin dilaciones que afecten el goce efectivo de sus derechos fundamentales.”

De lo anterior, se colige que era necesario acreditar que hubo pérdida en el deber de
oportunidad por parte de la Empresa Promotora de Salud, Nueva E.P.S. y acreditar
las razones de dicha pérdida como se observa en la sentencia mencionada, sin
embargo, como se ha argumentado, la E.P.S. cumpli6é con su deber de brindar el
servicio a la paciente, autorizar los exdmenes requeridos, adelantar de forma
diligente los tramites administrativos, como asignar [.P.S. para realizar el
tratamiento quirdrgico, que recay6 en el Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de
Ibagué, ademas autorizar por parte de la E.P.S. la cirugia ante lo cual era deber de la
paciente realizar los trdmites directamente en el Hospital.

De acuerdo con lo hasta aqui analizado la Sala desde el punto de vista de
responsabilidad estatal, observa que no existe posibilidad de imputar a la Empresa
Promotora de Salud, Nueva E.P.S. S.A tal responsabilidad, debido a que se acredita
una falla médica si se logra probar el dafo antijuridico y el nexo causal; encontrando
la Sala que efectivamente hubo un dafio que fue la pérdida total de la visiéon de la
sefiora Yaned Elena Sarmiento Prado y no se logré probar por la parte actora el nexo
de causalidad, no hubo actuar irregular, omisivo, negligente o retardo en las
autorizaciones por parte de la E.P.S. por lo tanto no se incurrié en una falla en el
servicio

Frente a la atencién médica suministrada en el Hospital Federico Lleras Acosta, la
Sala encontré que, en lo relacionado con la historia clinica y las demds pruebas
aportadas, se demostré que incurrié en una falla médica, por falta de diligencia y de
realizar todo a su alcance para brindar el servicio de salud, por lo que se es viable
confirmar la decision del a quo de primera instancia, en este sentido.

Como se evidencia con la historia clinica aportada, la paciente ingresé a la E.S.E. por
urgencias_el 23 de julio de 2014 por cefalea intensa y fue valorada por el servicio de
neurocirugia el mismo dia, decidiendo hospitalizar para completar estudios como la
Resonancia Magnética Nuclear de silla turca con contraste y definir conducta (folio
52 documento 003 _ cuaderno principal.pdf -expediente digital).

También se observa en la historia clinica, en anotacion del 8 de enero de 2014, es

decir mas de seis meses antes de la ocurrencia del dafio, que se habia anotado, por

parte del Neurocirujano Nelson Alberto Morales Alba, lo siguiente:
Enfermedad actual: SE HA HABLADO CON LAS DIRECTIVAS (DR. BELTRAN) DE LA
NUEVA EPS, Y LA CIRUGIA DE LA PACIENTE VA A SER AUTORIZADA EN HOSPITAL
FEDERICO LLERAS ACOSTA. SE HA DIALOGADO CON EL JEFE DEL SERVICIO DE
NEUROCIRUGIA PARA DAR TRAMITE EXPEDITO AL CASO DE LA PACIENTE. YA HA SIDO
EVALUADA POR ANESTESIOLOGIA. ESTA PENDIENTE QUE LA PACIENTE TRAMITE LA
CIRUGIA CON LAS AUTORIZACIONES DIRECTAMENTE EN EL HOSPITAL FEDERICO
LLERAS. (FL. 46)
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Mas adelante, el 18 de marzo de 2014, se efectud Junta de Neurocirugia en la cual se
concluy6 que requeria de tratamiento quirdrgico por via transesfenoidal, ademas de
abordaje por otorrinolaringologia (fl. 49).

A partir de esta fecha no aparecen anotaciones para la paciente, hasta el 23 de julio
de 2014, cuando ingresé por urgencias debido a cefalea intensa y pérdida de la
visién, asi como tampoco figuran tradmites ante la EPS para la remision a otra IPS.

Debe tenerse en cuenta que segun la anotacion del 5 de agosto de 2014 (fl. 313) el
hospital reporté no tener recursos para efectuar la cirugia a la paciente, por eso
desde el 30 de julio de 2014, como se demuestra en el folio 61 del cuaderno principal
del expediente digital, se empezo6 a realizar el proceso de remision de la paciente,
esto se confirma en el folio 73 con el formato estandarizado de referencia de
pacientes, en donde en un aparte se evidencia “se encontraba en tramites de
programacion para reseccion”, y que la instituciéon por no tener oportunidad quirargica
y por un riesgo neuroldégico decidieron remitir a la paciente a otra instituciéon que
contara con los elementos necesarios para la cirugia. El 4 de agosto de 2014 se realiz6
la RMN de silla turca y el dia siguiente se llevé a cabo junta de neurocirugia en
donde se seguia a la espera de la remision.

A pesar de que la E.S.E. habia iniciado el proceso de referencia de remisién de la
paciente, también buscé alternativas, como la solicitud de dos materiales (Tissucol y
fresa motor de alta velocidad) que se requeria para la cirugia desde el dia 6 de agosto
de 2014 ante el proveedor de la E.P.S. y que no se contaba con ellos en el momento
por la crisis que padecia la E.S.E. (folio 67 documento 003 _ cuaderno principal.pdf -
expediente digital), sin embargo, fue hasta el 11 de agosto, 2 dias después de que la
sefiora Yaned Sarmiento sufriera amaurosis por lesién tumoral, que fue aceptada en
Clinica Tolima.

Entonces, si desde el 26 de febrero de 2014, se continuaba con el tramite para
programar la cirugia, “la cirugia de la paciente va a ser autorizada en Hospital Federico
Lleras Acosta, se ha dialogado con el jefe del servicio de neurocirugia para dar tramite
expedito al caso (...) estd pendiente que la paciente tramite la cirugia con las autorizaciones
directamente en Hospital Federico Lleras”(folio 46 y 47 documento 003 _ cuaderno
principal.pdf -expediente digital), ademas, la junta de Neurocirugia el 18-03-14 se
concluy6 que requeria de tratamiento quirtrgico por via transesfenoidal, ademas
que requeria abordaje por otorrinolaringologia (fl. 49), a lo cual se afiade que el
hospital no contaba con los recursos necesarios para efectuar la cirugia, no hay razén
para demorar la remision de la paciente a otra IPS, incluso manteniéndola
hospitalizada desde el 23 de julio de 2014 hasta el 11 de agosto de 2014, fecha en que
fue recibida por la Clinica Tolima.

Pertinente resulta el testimonio técnico de la profesional Claudia Ilse Echeverry Elk,
quien en su declaracién aclaré que el Hospital Federico Lleras Acosta para el afio
2014, durante todo el afio se encontraba en una condicién critica, no habia insumos
y varios especialistas habian renunciado, tanto asi que el 6 de agosto entr6 en paro
el sindicato quedando el hospital paralizado. No se tenian las condiciones para
realizar una cirugia de esa envergadura y por lo anterior se solicit6 la remisiéon de la
paciente. (Audiencia de pruebas celebrada el 20 de marzo de 2019 min 01:16:30 - 01:19:02).

Conforme lo dicho por el testimonio de Claudia Ilse Echeverry, la profesional Isabel
Eugenia Serrano Lopez confirma que “estibamos en ese momento en un contexto y una
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circunstancias muy complicadas en el hospital (...) el 11 de agosto logramos remitir y el 4 de
septiembre de ese ario sucedio la intervencion del Hospital porque estibamos en unas
condiciones muy graves, no teniamos medicamentos, no teniamos muchisimas de las cosas,
para completar el 6 de agosto de ese ario entraron en paro los trabajadores de base, todas esa
cosas juntas hicieron que no hubiese la oportunidad de los exdmenes que la paciente
necesitaba (...) precisamente la cirugia se habia pedido urgente para evitar la lesion”
(Audiencia de pruebas celebrada el 20 de marzo de 2019 min 01:58:32 - 01:59:54)

Asimismo en un fragmento de la sustentacion del dictamen pericial rendido por el
profesional Norbey Dario Ibafiez Robayo como auxiliar de la justicia, quien a la
pregunta realizada de si; “en el evento que Hospital Federico Lleras Acosta determinaron
que era una cirugia urgente porque tenian las 6 horas para operar porque ya la paciente
presentaba una ceguera ;era posible que ellos la sacaran y la llevaran a otra I.P.S. o siempre
requiere la autorizacion previa de la I.P.S.?”, respondi6 “La situacion que me coloca el Dr.
se llama codigo azul, ; qué significa eso?, que yo llevo una paciente y la llevo de urgencia a
otra institucion para que le hagan el procedimiento, ; se puede hacer?, si claro, se hace cuando
hay compromiso netamente de la vida, ; qué es lo que ocurre acd?, ocurre que la entidad que
se lleve a la paciente en ambulancia sin haber sido aceptada, lo que pase desde que salga en
ambulancia hasta que la entidad receptora se la reciba (...) todo ese tiempo que transcurre en
la camilla, asi esté en la puerta de la institucion, todo es responsabilidad de la entidad
remisora (...). No aplicaria como tal que la posibilidad era llevarla con cédigo azul en este
caso en concreto no se podria” (Audiencia de pruebas celebrada el 20 de marzo de 2019,
min 03:10:32 - 05:16:06)

Segun el Decreto 2759 de 1991 articulo 2, pardgrafo 2, “se entiende por Referencia, el
envio de usuarios o elementos de ayuda diagnostica por parte de las unidades prestatarias de
servicios de salud, a otras instituciones de salud para atencion o complementacion
diagnostica, que de acuerdo con el grado de complejidad den respuesta a las necesidades de
salud.”.

Dentro del articulo 4° de esa normatividad se encuentran las diferentes modalidades
de solicitud de servicios, entre ellos el de remisién y apoyo tecnolégico, opcién con
la que contaba el Hospital Federico Lleras Acosta para poder realizar la cirugia de
la paciente en esa institucién o en otra.

Segun el Decreto 4747 de 2007, articulo 3, inciso 5, la “Referencia y contrarreferencia.
Conjunto de procesos, procedimientos y actividades técnicos y administrativos que permiten
prestar adecuadamente los servicios de salud a los pacientes, garantizando la calidad,
accesibilidad, oportunidad, continuidad e integralidad de los servicios, en funcion de la
organizacion de la red de prestacion de servicios definida por la entidad responsable del pago.”

El régimen de referencia y contrarreferencia fue creado para garantizar calidad,
acceso, oportunidad, continuidad e integralidad de los servicios, es un sistema que
se utiliza cuando las I.P.S. no cuentan con las condiciones necesarias para tratar al
paciente y se realiza la solicitud de referencia bien sea por remisién, por
interconsulta, orden de servicio o apoyo tecnolégico, siendo deber de las E.P.S.
realizar la contrarreferencia aportando la respuesta de la solicitud.

Respecto de la naturaleza de la responsabilidad del Estado por la prestacion del
servicio de salud el Consejo de Estado sefialo:
“La Seccion Tercera del Consejo de Estado ha consolidado una posicion en materia
de responsabilidad del Estado por la prestacion del servicio de salud, en
virtud de la cual aquella es de naturaleza subjetiva, advirtiendo que es la falla
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probada del servicio el titulo de imputacion bajo el cual es posible configurar
la responsabilidad estatal por la actividad médica hospitalaria, de suerte que
se exige acreditar la falla propiamente dicha, el daiio antijuridico y el nexo de
causalidad entre aquella y éste. En materia médica, para que pueda predicarse la
existencia de una falla, la Sala ha precisado que es necesario que se demuestre que la
atencion no cumplio con estindares de calidad fijados por el estado del arte de la
ciencia médica, vigente en el momento de la ocurrencia del hecho datioso. Del mismo
modo, deberd probarse que el servicio médico no ha sido cubierto en forma diligente,
esto es, que no se presto el servicio con el empleo de todos y cada uno de los medios
humanos, cientificos, farmacéuticos y técnicos que se tengan al alcance.*1.(...)

En conclusion, luego de realizar el analisis de responsabilidad al Hospital Federico
Lleras Acosta E.S.E. con base en las pruebas practicadas, se encontré demostrada la
falla frente a la atencién médica asistencial, brindada a la sefiora Yaned Elena
Sarmiento ya que desde el 18 de marzo de 2014 se determiné que requeria
tratamiento quirargico para tratar su diagnéstico de macroadenoma de hipéfisis con
compresion a drea visual, con compromiso clinico visual, hasta el dia 11 de agosto
de 2014, tiempo que estuvo por urgencias en la institucion, quedando establecido
que existi6 demora en la remision de la paciente.

Respecto de la apelacion presentada por La Previsora S.A. Compaiia de Seguros.
El juez a quo decidid, en lo relativo a la compafia de seguros, que debe responder
con ocasion a la péliza No. 1002129, en virtud de la condena que le fuera impuesta
a su asegurado el Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de Ibagué y realizar la
devolucién de las sumas que deba pagar este, a favor de los demandantes en la
sentencia, atendiendo el limite del amparo asegurado establecido en la poliza No.
1002129.

El representante de La Previsora S.A. Compaifiia de Seguros manifest6 que la tesis
del a quo no esta llamada a prosperar por cuanto de los elementos probatorios se
evidencia que todas las solicitudes para la atencion de la paciente se remitieron a su
E.P.S. por intermedio del Neurocirujano adscrito al hospital y solo hasta el 11 de
agosto de 2014 se ordend su remision.

En lo relativo a la pérdida de oportunidad de conseguir la actora la recuperacién de
su salud, indic6 que desde el 11 de marzo de 2014 cuando la paciente fue valorada
por Neurocirugia, se iniciaron los actos positivos para el manejo de la compleja
patologia que la afecté y solo hasta el 11 de agosto de 2014 su E.P.S. orden¢ la
remision a instituciéon de mayor complejidad.

Consider6 que en vista de ello no existi6 un actuar cierto, indiscutible,
individualizable por parte de la E.S.E. que se traduzca en una demora injustificada
para la realizacion del procedimiento requerido por la paciente, maxime que la
sentencia apelada reconoce las atenciones dadas y las 6rdenes de remisiéon y que la
patologia tenia 8 afios de evolucion, pero se pasé por alto que la autorizacion de la
remision le correspondia tinica y exclusivamente a la E.P.S.

Manifest6 que la compafia deberd reembolsar los valores, haciendo reverencia al

4l Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccién Tercera, Subseccién B, Consejero
Ponente: DANILO ROJAS BETANCOURT, sentencia del 5 de marzo de 2015, Radicacion: 50001-23-31-000-
2002-00375-01(30102), Actor: Ana Argenis Suarez Cortes y otros, Demandado: E.S.E. Villavicencio.
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compromiso contractual adquirido, sin embargo, que el a quo pasé por alto las
excepciones propuestas dentro de la contestacion del llamamiento en garantia en la
que se referencié claramente el valor del monto del valor asegurado en relacién con

los perjuicios morales, los cuales fueron objeto de condena.

Aclar6 que en la péliza 1002129, los dafios morales se limitaron hasta el valor de 100
millones por evento, 10% deducible. (Fls. 752-755 Documento 003_ Cuaderno
principal.pdf - expediente digital).

Para el caso concreto, y en acuerdo con la ley 389 de 1997, por la cual se modificaron
algunas disposiciones del C6digo de Comercio en materia de seguros, que establecio
en su articulo cuarto una nueva modalidad de esta clase de contratos, denominada
Claims Made, por la cual constituyéndose una excepcién a la regla general de que el
dafio amparable es el sobreviniente durante la vigencia del contrato, es posible bajo
ésta modalidad, el amparo de dafios acaecidos bajo hechos ocurridos con
anterioridad a la suscripciéon del contrato o en su vigencia. La norma aludida,
establece:
En el seguro de manejo y riesgos financieros y en el de responsabilidad la cobertura
podrd circunscribirse al descubrimiento de pérdidas durante la vigencia, en el
primero, y a las reclamaciones formuladas por el damnificado al asequrado o a la
compania durante la vigencia, en el segundo, asi se trate de hechos ocurridos con
anterioridad a su iniciacion.
Asi mismo, se podrd definir como cubiertos los hechos que acaezcan durante la
vigencia del seguro de responsabilidad siempre que la reclamacion del damnificado al
asegurado o al asegurador se efectiie dentro del término estipulado en el contrato, el
cual no serd inferior a dos arios.

Es decir que las clausulas Claims Made fueron admitidas en el ordenamiento juridico
a fin de lograr un equilibrio entre las necesidades de cobertura para asegurados y
una prima competitiva a través de los bajos costos para los tomadores, permitiendo
pactar en el contrato de seguro, que la aseguradora Gnicamente pague la respectiva
indemnizacién en los eventos en los que la reclamacién es realizada durante la
vigencia de la poliza.

De esa manera, los contratos de seguro Claims Made, permiten al asegurado la
extension de los amparos hasta a hechos anteriores a la vigencia del acuerdo o los
ocurridos en ella, condiciondndolo a que el ejercicio de la respectiva reclamacién se
realice dentro del término de vigencia del contrato. Por lo que se ha establecido, en
consecuencia, dos requisitos a saber: i) El siniestro y ii) El reclamo judicial o
extrajudicial en el término de vigencia pactado o en el plazo ulterior convenido,
hecho por la victima al asegurado, o al asegurador.

Respecto del requisito sustancial de la relacién entre el llamante - llamado que
evidencie que éste Gltimo estd obligado a resarcir el dafio reclamado, asi como la
prueba sumaria de ello, resulta conveniente realizar el estudio de la vigencia del
contrato teniendo en cuenta la modalidad estudiada en la parte considerativa de ésta
providencia, para determinar la procedencia del llamamiento en garantia, pues de
identificarse que la poliza de seguro no cubre esos riesgos, entonces no existiria
relacion alguna entre el Hospital Reina Sofia de Espafia E.S.E. de Lérida (Tol.) y La
Previsora S.A. Compaiiia de Seguros.

Refiere el llamante en el escrito, que contrat6 la péliza No. 1002129 con La Previsora

Pagina 30 de 33



2% Instancia R/D

Radicado: 73001-33-33-001-2016-00278-01

De: Yaned Elena Sarmiento Prado y Otros
Contra: Hospital Federico Lleras Acosta y Nueva EPS.

S.A. Compaiia de Seguros para asegurar la responsabilidad civil profesional
médica derivada de la prestacion del servicio de salud, con una vigencia
comprendida del 30 de junio de 2013 al 30 de junio de 2014 y con las renovaciones
se prolong6 su vigencia hasta el 30 de junio de 2016, “categoria 1-R C CLINICAS Y
HOSPITALES / AMPAROS ERRORES U OMISIONES PROFESIONALES -
RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL MEDICA DE LA INSTITUCION
MEDICA, DERIVADA DE LA PRESTACION DEL SERVICIO PROFESIONALES
DE ATENCION EN LA SALUD DE LAS PERSONAS DE EVENTOS Y
RECLAMACIONES DURANTE LA VIGENCIA DE LA POLIZA” por lo cual cita a
la compafiia de seguros para precaver los perjuicios de una eventual condena por la
indemnizacién de los perjuicios materiales y morales, generados por una presunta
falla en el servicio como consecuencia de la falla en la prestacion del servicio médico,
que culminé con la pérdida total de la visién de la sefiora Yaned Elena Sarmiento
Prado el 9 de agosto de 2014, durante la vigencia de la poliza descrita.

Entonces se cuenta con la siguiente situacion factica:

— Los hechos ocurrieron el 9 de agosto de 2014.

— La conciliacion judicial fue radicada el 2 de septiembre de 2015, y realizada el 6
de octubre de 2015, segin constancia que obra a folios 12-13 documento
003_CUADERNO PRINCIPAL, expediente digital.

— La demanda fue presentada el 22 de agosto de 2016.

— El llamamiento en garantia se realiz6 el 9 de marzo de 2017.

— Vigencia de la Poéliza: 30 de junio de 2013 hasta el 30 de junio de 2016. Segiun
certificado expedido por La Previsora, obrante a fls. 499 y SS documento
003_CUADERNO PRINCIPAL, expediente digital.

De conformidad con lo dispuesto en la parte motiva precedente respecto a lo
establecido por el articulo 4 de la ley 389 de 1997, se advierte que, para que se puedan
amparar riesgos en virtud del contrato de seguro modalidad Claims Made, es
necesario que durante la vigencia del contrato que cubre esa contingencia, el
damnificado realice las reclamaciones al asegurado o a la compafifa de seguros, lo
cual no puede acreditarse en el caso bajo estudio, pues a la fecha de presentacién de
la demanda, no se encontraba vigente la pdliza que amparaba la responsabilidad
civil profesional médica derivada de la prestacién del servicio de salud.

Como se observa, el contrato de seguro tenia la virtud de amparar lo que se debate
en el proceso, sin embargo, conforme lo solicité el apoderado de La Previsora S.A.
Comparfiia de Seguros en la contestacién de la demanda (fl. 520 documento
003_CUADERNO PRINCIPAL, expediente digital - excepcion Péliza Claims Made)
“solicito al serior juez que en el evento de proferirse una sentencia en contra de nuestro
asequrado Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. se oficie a La Previsora S.A. para que
certifique sobre la vigencia de la pdliza No. 1002129 y sus renovaciones con el fin de
establecer su cobertura”, es decir, permanecerd en firme la condena emitida por el juez
a quo, hasta tanto se desvirtie la vigencia de la péliza mediante certificacion
expedida por la aseguradora, como lo ha solicitado en la contestaciéon de la
demanda.

En el evento de certificarse que la podliza se encontraba vigente, la aseguradora
deberé responder en virtud de la condena que le fuera impuesta a su asegurado el
Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de Ibagué y realizar la devolucién de las
sumas que deba pagar este, a favor de los demandantes en la sentencia, atendiendo
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el limite del amparo asegurado establecido en la poéliza No. 1002129, es decir,
conforme al anexo de renovacion que reza:
DEDUCIBLES
1. Gastos médicos: Sin deducible
2. Gastos de defensa: 10% de los gastos incurridos
3. Demds amparos: 10% del valor de la pérdida, minimo $10.000.000.
SUBLIMITES
(...)
3. Perjuicios extrapatrimoniales, sublimitado a $100.000.000 por evento y
$400.000.000 en el agregado anual. Incluye perjuicio moral, perjuicios fisiologicos y
darios a la vida de relacion, siempre que se deriven de un dario material, lesion corporal
cubierto por la poliza. (fl. 500 documento 003_CUADERNO PRINCIPAL, expediente
digital.

Conforme a los argumentos expuestos en precedencia, la Sala confirmara la
sentencia apelada.

Costas.

En relacién con la condena en costas, la Sala advierte que el articulo 365 del Codigo

General del Proceso dispone:
“ARTICULO 365. CONDENA EN COSTAS. En los procesos y en las actuaciones
posteriores a aquellos en que haya controversia la condena en costas se sujetara a las
siguientes reglas:
1. Se condenard en costas a la parte vencida en el proceso, o a quien se le resuelva
desfavorablemente el recurso de apelacion, casacion, queja, stiplica, anulacion o
revision que haya propuesto. Ademds, en los casos especiales previstos en este codigo.
Ademds, se condenard en costas a quien se le resuelva de manera desfavorable un
incidente, la formulacion de excepciones previas, una solicitud de nulidad o de amparo
de pobreza, sin perjuicio de lo dispuesto en relacion con la temeridad o mala fe.

La condena en costas fue consagrada como una forma de sancionar a la parte que
resulta vencida en el litigio y consiste en el reconocimiento a favor de la parte
contraria de los gastos en que incurri6é para impulsar el proceso (expensas) y de los
honorarios de abogado (agencias en derecho).

A efectos de determinar si procede la condena en costas, la Sala advierte que en
sentencia del 22 de febrero de 2018, la Secciéon Segunda del H. Consejo de Estado
recoge las posiciones anteriores adoptadas por las Subsecciones A y B de esa
Corporacion y sefiala que para determinar las costas se debe adoptar un criterio
objetivo valorativo, pues el articulo 188 Cédigo de Procedimiento Administrativo y
de lo Contencioso Administrativo (C. de P.A.y delo C.A.) impone al juez la facultad
de disponer sobre la condena respecto de éstas, “...lo cual debe resultar de analizar
diversos aspectos dentro de la actuacion procesal, tales como la conducta de las partes, y que
principalmente aparezcan causadas y comprobadas, siendo consonantes con el contenido del
articulo 365 del Codigo General del Proceso.”#2.

En el caso de autos, no se advirtié el cumplimiento de los presupuestos establecidos
en la norma que implique la imposiciéon de costas en esta instancia, por ello no

42 Consejo de Estado - Sala de lo Contencioso Administrativo - Seccién Segunda- Subseccion “B”. CP: Sandra
Lisset Ibarra Vélez. 22 de febrero de 2018, Radicacion: 25000-23-42-000-2012-00561-02(0372-17), Actor:
JORGE ENRIQUE GAMBOA SALAZAR.
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procede esta condena, pues no obra prueba alguna que evidencie la causacién de
expensas en contra de las partes quienes, conforme a sus facultades, hicieron uso
mesurado de su derecho a la réplica y contradiccion.

En mérito de lo expuesto, el Tribunal Administrativo del Tolima, administrando
justicia en nombre de la Reptiblica de Colombia y por autoridad de la Ley.

FALLA
PRIMERO: MODIFICAR el numeral QUINTO de la sentencia del 22 de
septiembre de 2020, proferida por el Juzgado Primero Administrativo Oral del
Circuito Judicial de Ibagué, dentro del proceso promovido por Yaned Elena
Sarmiento Prado y otros contra la Nueva E.P.S. y el Hospital Federico Lleras Acosta
E.S.E. que accedi6 parcialmente a las stuplicas de la demanda, el cual quedara ast:
QUINTO: Condenar a La Previsora S.A. Compaiiia de Seguros, a realizar la
devolucion de las sumas que deba pagar el Hospital Federico Lleras Acosta E.S.E. de
Ibagué, con ocasion a la condena impuesta a favor de los demandantes en la presente
providencia, atendiendo el limite del amparo asegurado establecido en la poliza No.
1002129, es decir, limitado el daiio moral a cien millones de pesos, con la respectiva
reduccion de la suma asegurada por aplicacion del deducible y segiin disponibilidad
del valor asegurado.

SEGUNDQO: Sin condena en costas de la segunda instancia.

TERCERO. Ejecutoriada esta providencia devuélvase el expediente al Juzgado
Primero Administrativo Oral del Circuito Judicial de Ibagué.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE®.

ANGE CIO ALV[ REZ SILVA JOSE ALETH RUIZ CASTRO
agistrado Magistrado

JOSE ANDRES ROJAS VILLA

)

43 NOTA ACLARATORIA: La Providencia se tramito y suscribi6 por los canales electrénicos oficiales de los Despachos de los
Magistrados que integran la Sala de Decision del Tribunal Administrativo del Tolima y de la misma manera fue firmada y
notificada.
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