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1. INTROITO

En cumplimiento de la orden de tutela STC3771 del 16 de junio de
2020 de la Corte Suprema de Justicia, procede la Sala a emitir una nueva
decision dentro del recurso de apelacion interpuesto por la parte demandante
contra la sentencia del 5 de diciembre de 2018 proferida por el JUZGADO
ONCE CIVIL DEL CIRCUITO DE CALI dentro del proceso de la referencia,

que negd las pretensiones de la demanda, y condend en costas a la actora.

2. ESCENARIO DESCRIPTIVO

2.1. HECHOS RELEVANTES



2.1.1 En los Antecedentes

2.1.1.1 Mediante apoderado judicial, el sefior CARLOS EDUARDO
VALENCIA HERRERA, actuando en nombre propio y en representacion de
su mejor hijo SAMUEL EDUARDO VALENCIA SANCHEZ, presentd
demanda declarativa de responsabilidad civil medica en contra del SERVICIO
OCCIDENTAL DE SALUD S.A. S.0OS. EPS., la CAJA DE
COMPENSACION FAMILIAR DEL VALLE DEL CAUCA
COMFAMILIAR ANDI - COMFANDI, y la médica general Dra. SONIA
ELSY LLANOS, a través de la cual pretenden que se declare civilmente
responsables a las demandadas por la impericia y negligencia en la deteccién
del céncer de cuello uterino de la que se derivé la muerte de la sefiora
SANDRA EDITH SANCHEZ GARCIA, conyuge y madre de los

demandantes, respectivamente.

2.1.2 Enla demanda

2.1.2.1 En el afio de 1998, la sefiora SANDRA EDITH SANCHEZ
GARCIA “empez6 a padecer dolores abdominales”, efecto para el cual, el médico
general, Dr. Pérez de la IPS CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DEL
VALLE DEL CAUCA COMFAMILIAR ANDI — COMFANDI (en adelante
COMFANDI), le ordeno la toma de una citologia cervical y diagnostico: “1.

EPI 2. Candidiasis vaginal. Le receté diclofenaco y clotrimazol.”

2.1.2.2 El 25 de febrero de 1998, “con 27 afios de edad”, la sefiora
SANDRA EDITH SANCHEZ GARCIA acudi6 nuevamente a la IPS
COMFANDI ALAMEDA. Fue de nuevo atendida por el Dr. Pérez, quien
consignod en la historia clinica “consulta por dolor bajito, hace 20 dias, dolor en
fosas iliacas que aumenta al acostarse hacia abajo, ademéas tiene leucorrea

blanquecina, antecedentes: quistes en los ovarios hace 2 afios”. Examen fisico:
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“leve dolor a la palpacion profunda en fosa iliaca izquierda, no hay defensas.

Especuloscopia: leucorrea blanquecina grumosa. Tacto vaginal: cérvix posterior
cerrada, dolor a la palpacién de anexo izquierdo, fondo de saco libre. Diagnostico 1.
Enfermedad pélvica inflamatoria 2. Candidiasis vaginal. Se ordena citologia.

Tratamiento: ciprofloxacina 10, diclofenaco, clotrimazol.”

2.1.2.3 El 9 de marzo de 1998 se le toma la seflora SANDRA
EDITH SANCHEZ GARCIA una citologia, que en el aparte relacionado con el

aspecto del cuello reportd que éste se encontr6 “ulcerado o erosionado”.

2.1.2.4 El 17 de marzo de 1998, en cita de control, la sefiora
Sénchez Garcia es atendida nuevamente por el Dr. Pérez, quien anoto en la

historia clinica: “citologia negativa”.

2.1.2.5 El 13 de abril de 1999, por presentar “dolor cuando
menstrua”, la paciente consulta nuevamente al servicio de medicina general de
la IPS COMFANDI, en donde es atendida por la Dra. SONIA ELSY
LLANOS, quien le diagnostico “parasitos intestinales y dismenorrea”, y ordend

medicamentos para tratarlos. Ordena citologia.

2.1.2.6 El 18 de mayo de 1999 la sefiora Sanchez Garcia consulta
nuevamente a la Dra. SONIA ELSY LLANOS, quien reporté como resultado
de la citologia “cuello ulcerado citologia grado 17, le receta ovulos de

metronidazol, doxicilina y le ordena “citologia de control en 3 meses™.

2.1.2.7 El 16 de septiembre de 1999, el nuevo examen de citologia
revela que el cuello estd sano. La Dra. Llanos “deja constancia que la paciente se

encuentra sanay no le receta medicamentos”.

2128 El 18 de septiembre de 2000 la paciente consulta
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nuevamente a la Dra. Llanos quien, anota en la historia clinica “consulta por

bolitas en los lados de la vagina, se le quitan y desaparecen mas arriba y le duele

tipo chuzén cuando le aparecen”; al examen fisico: “(en) genitales se palpan
nodulos pequefios en labio mayor en foliculo piloso FOLICULITIS EN VULVA”. Le

recetdé medicamentos.

2.1.2.9 EI 5 de septiembre de 2001, la Dra. Llanos deja constancia
en la historia clinica que la paciente “consulta por flujo vaginal fétido desde hace

6 meses”, diagnostica: “leucorrea compatible con gardnerella”. Ordena frotis

vaginal.

2.1.2.10 El 11 de septiembre de 2001, en revision de resultado del
frotis ordenado en consulta anterior, la Dra. Llanos deja la siguiente constancia

en la historia clinica: “vaginitis bacteriana” y receta 6vulos.

2.1.2.11 El 26 de agosto de 2002 la paciente es atendida
nuevamente por la Dra. Llanos, quien refiere “hace un mes tiene sangrado
escaso, es primer episodio, planifica con el ritmo. Al examen fisico: genitales: no
sangrado, al tacto hay dolor a la palpacidn, se palpa cuello largo, duro, irregular,
no sangrado”. Diagnostica: trastorno del ciclo menstrual y ordena citologia. No
dio orden de remision al especialista.

2.1.2.12 El 16 de septiembre de 2002, la paciente acude a cita de
control en donde es nuevamente atendida por la Dra. Llanos, quien reportd en
la historia clinica: “trae citologia vaginal, reporta negativa para CA, muestra
satisfactoria, cuello ulcerado, sangra cuando toman la muestra... le sigue dolor

bajito”. Diagnostica: “cervicitis” y le receta 6vulos y medicamentos.

2.1.2.13 Durante el mes de septiembre de 2002 la sefiora Sdnchez

Garcia “siguié sangrando de una manera profusa”, y volvio a consultar a la Dra.
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Llanos, “quien ordené una ecografia pélvica trasvaginal, la cual no fue autorizada

inmediatamente por la E.P.S. SOS S.; No aparece nota en la historia clinica™.

2.1.2.14 EIl 16 de diciembre de 2002, la paciente volvio a consultar
a la Dra. Llanos, esta vez, porque presentaba sangrado genital anormal de 6

meses de evolucion y dolor post coito. “Tampoco se remitié a ginecologia”.

2.1.2.15 Durante todo el tiempo que fue atendida por la Dra.
Llanos, la paciente Sandra Edith Sanchez Garcia confid en su pericia para

diagnosticar y tratar su patologia.

No obstante, a pesar que los resultados de las citologias
“demostraban que el cuello de la matriz continuaba ulcerado, es decir, que el
resultado indicaba una patologia en gestacion, la médica continuaba recetando los
mismos medicamentos que evidentemente no estaban influyendo en la recuperacion

de la paciente.”

2.1.2.16 El 2 de enero de 2003 la paciente presentd una fuerte
hemorragia y dolores abdominales, razon por la cual, consulto de manera
particular al servicio de ginecologia de Profamilia. En tal institucion fue
valorada por la ginecologa OLGA LUCIA CUERO, quien al examen fisico
diagnostico un cancer de cérvix “y advirtio que el caso era de extrema urgencia”.

Ordeno valoracion inmediata por ginecologia-oncologia.

2.1.2.17 Con el anterior diagnostico, la sefiora Sanchez Garcia
“regreso a la EPS SOS S.A. en donde confirmaron el diagnostico de PROFAMILIA,
le realizaron una biopsia al tejido del tumor que resultd ser un carcinoma
escamocelular de célula grande no queratinizante (moderadamente diferenciado)

invasor”. La paciente fue remitida a gineco oncologia.
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2.1.2.18 A pesar del tratamiento oncologico recibido, la sefiora
SANDRA EDITH SANCHEZ GARCIA fallecié el dia 24 de diciembre de
2004, ocasionando a su conyuge e hijo un enorme perjuicio moral y a la vida

de relacion, el cual piden sea indemnizado.

En virtud de lo anterior, los demandantes consideran que los
demandados obraron con negligencia e impericia al: 1. no detectar y
diagnosticar oportunamente el cancer de cérvix que afectd a la paciente a pesar
de todos los sintomas que ésta presentd; 2. no haber tomado, leido, e
interpretado de manera correcta los examenes diagnosticos (citologias); vy, 3.
ante la persistencia de los sintomas y falla del tratamiento, no seguir los

protocolos médicos que indicaban la remision de la paciente al especialista.

2.1.3 En el desarrollo procesal

2.1.3.1 Notificados del tramite de la demanda, los demandados la
contestaron, se opusieron a las pretensiones de los actores y adujeron en su

defensa excepciones de mérito que denominaron:

a) SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.O.S. E.P.S.
S.A.

“INDEBIDA ACUMULACION DE PRETENSIONES”,
“CUMPLIMIENTO CONTRACTUAL POR PARTE DE LA ENTIDAD PROMOTORA
DE SALUD SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A. S.OS. SAA. CON LA
PACIENTE E INEXISTENCIA DE PRUEBA DE INCUMPLIMIENTO
CONTRACTUAL”, “INEXISTENCIA DE SOLIDARIDAD CONTRACTUAL ENTRE
LAS CODEMANDADAS”, “INEXISTENCIA DE PRUEBA DE LOS ELEMENTOS
ESTRUCTURALES DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
MEDICA” e “INEXISTENCIA DE NEXO DE CAUSALIDAD”.
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Ataco el carécter contractual de la accion adelantada por la
demandante, sefialando para tal efecto que en el presente asunto se esta ante

una relacién de tipo extracontractual.

En cuanto a los hechos de la demanda sefialo, en sintesis, que en el
presente asunto no existe conducta culposa que pueda atribuirse en su contra,
ya que en su condicion de entidad promotora de salud prestd, de manera
adecuada, todos y cada uno de los servicios medicos que requirié la paciente

para el manejo y tratamiento de su enfermedad.

En igual sentido, que tampoco se ve que la imputacion hecha
frente al manejo médico prohijado por la médica general demandada Dra.
Llanos, resulte acertada dado que, como lo demuestra la historia clinica anexa
al proceso, ésta actudé y atendido los protocolos medicos de diagnostico
temprano de céancer de cuello uterino, ordenando la toma de citologias
constantes, las cuales siempre reportaron resultados negativos frente a la
presencia de un cancer, alteracion o variacion de cualquier tipo de las células

que lo componen.

Sefald que falta a la verdad la parte actora al manifestar que los
sintomas de sangrado y dolor fueron constantes, pues ninguna de tales
afirmaciones coincide con las anotaciones de la historia clinica, las cuales
apenas dan cuenta de la existencia de distintos sintomas que denotaban
patologias distintas al cancer cervical, y que, en todo caso, fueron tratadas

adecuadamente.

Insistio en el hecho de que los signos evidentes de cancer solo se
presentaron a partir del mes de diciembre de 2002, y en tal sentido, existiendo
resultados negativos de citologias vaginales previas, no habia lugar a imputar
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responsabilidad a la médica demandada por negligencia o impericia en las
atenciones anteriores a dicha fecha, pues la paciente se encontraba asintomatica
y no ameritaba manejo por ginecologia. En todo caso, indica que, para la
consulta del mes de agosto de 2002, la doctora Llanos continud aplicando los
protocolos fijados por la norma técnica del otrora Ministerio de Salud, acerca
de la toma de la citologfa cérvico uterina bajo el esquema 1-1-3, pues volvié a
ordenar dicho examen, el cual, como lo reporta la consulta médica de control

de fecha 16 de septiembre de 2002, tampoco mostré malignidad para cancer.

Reitera que la paciente SANDRA EDITH SANCHEZ tenia “dos
citologias previas normales, de abril y septiembre de 2002. Por lo tanto, NO existia
razon para pensar que el origen del sangrado fuera un cuadro de cancer de cérvix”,
menos aun, para solicitar una valoracién urgente por ginecologia para
descartarlo, ya que “basados tanto en la recomendacion del Ministerio de Salud,
como en la evidencia clinica y los examenes de la paciente, no resultaba un manejo

necesario, ni conducente por falta de indicio relevante”.

Reprocha la afirmacion hecha en la demanda sobre la época en la
que supuestamente se ordeno a la paciente la ecografia tras vaginal, y la mora
en la que incurrio la EPS en autorizarla, pues, afirma que tal y como consta en
la historia clinica, no es cierto que dicho examen diagnostico se ordeno en el
mes de septiembre de 2002, sino en la consulta del dia 16 de diciembre de
2002, y fue autorizado y practicado el 2 de enero de 2003, es decir, tan solo 17

dias después.

Expone ademés, que en la consulta de diciembre 16 de 2002, la
paciente hizo referencia a sintomas que no habian sido reportados antes a su
meédico, esto es, un sangrado anormal desde hace 6 meses y dolor con el coito.

! Esquema 1-1-3 quiere decir que con un resultado de citologia normal, la préxima debera realizarse al afio
siguiente, y en caso de repetirse el resultado negativo, la citologia se tomara a los tres afios.
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De otra parte, LLAMO EN GARANTIA a la aseguradora
SEGUROS COLPATRIA S.A., quien también se opuso a las pretensiones de
la demanda y adujo en defensa de su asegurado excepciones de mérito en

términos similares a las expuestas por su llamante.

En cuanto al contrato de seguro, alegd ausencia de cobertura de la
poliza 8001025995 que sirvio de base al llamamiento, la cual sefialo se pacto

bajo la modalidad claims made.

b) CAJADE COMPENSACIONFAMILIAR DEL VALLE
DEL CAUCA COMFAMILIAR ANDI - COMFANDI

“TRATAMIENTO CONFORME A LOS MANDATOS DE LA LEX
ARTIS”, “CARENCIA DE ACCION Y DERECHO PARA DEMANDAR”,
“INEXISTENCIA DE LA RELACION DE CAUSALIDAD ENTRE LA ATENCION
MEDICA RECIBIDA POR LA SENORA SANDRA EDITH SANCHEZ GARCIA EN
LA IPS. COMFANDI y EL PRESUNTO DANO SUFRIDO POR ESTA”,
“EXCEPCION DE PRESCRIPCION DE LOS DERECHOS QUE RECLAMAN LOS
ACTORES ANTE LA JURISDICCION LABORAL”.

Expuso que para el caso concreto la profesional de la medicina
que atendid a la sefiora Sanchez Garcia no se hallaba en condiciones de
sospechar acerca de la existencia de un cancer de cérvix, ya que todos los
resultados que arrojaron las citologias salieron negativos para carcinomas y no

mostraron cambios en la estructura celular ni signos de malignidad.

EnfatizO que se cumplieron los protocolos médicos, pues a la
paciente se ordend en distintas consultas médicas citologias de control,
superando inclusive el pardmetro 1-1-3, y que fue solamente hasta el mes de

diciembre de 2002 que comenzo a presentar sintomas visibles y evidentes de la
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existencia de cancer, pues con anterioridad aquella permanecio asintomatica.

Sefala que no es cierto que la paciente hubiese referido en
consultas anteriores al 26 de agosto de 2002 sangrados irregulares, dolor al
tener relaciones sexuales y al caminar, pues ninguno de tales sintomas aparece
consignado en la historia clinica, ni tampoco que la ecografia pélvica
trasvaginal hubiera sido ordenada en la cita del 16 de septiembre 2002; y ello
explica que no se encuentre anotacion en tal sentido en la historia clinica,
reiterando que tal examen se ordend el 16 de diciembre de 2002 y no en el mes
de septiembre de 2002.

Por ultimo, expuso que la citologia cervicovaginal es un método
de tamizaje que tiene un rango de seguridad como método de diagnostico de
aproximadamente el 70%, es decir, una probabilidad de falla en el diagnostico
de un céancer invasivo del 30%, siendo este margen de error el que justifica que
la toma de la citologia se realice periodicamente, pues lo normal es que la tasa
de crecimiento de un cancer cervical desde una fase temprana hasta un tumor
invasivo es muy lenta, por lo que realizarla periodicamente aumenta la

probabilidad de obtener una muestra que detecte el cancer.

Por lo anterior, considera que “no es posible afirmar, como lo hace la
apoderada de la parte actora, que la sefiora SANDRA EDITH SANCHEZ GARCIA
presentaba una clinica sugestiva de cancer cervical en consulta de agosto y
septiembre de 2002”, asi como que, una vez diagnosticada la enfermedad, actud

con la mayor diligencia y cuidado en su atencion.

LLAMO EN GARANTIA a la aseguradora MAPFRE SEGUROS
GENERALES S.A. quien sefiald que, de cara al contrato de seguro, debera
observarse los limites maximos asegurados Y las demas condiciones especiales

de cobertura de la pdliza.
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c) SONIAELSY LLANOS OSSA

“CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION DE MEDIO”, “AUSENCIA
DE NEXO DE CAUSALIDAD ENTRE LA CONDUCTA DESPLEGADA Y EL
DANO”, “DIVISION DEL TRABAJO EN EQUIPO”, “EXONERACION DEL
MEDICO POR ESTAR PROBADO QUE EMPLEO LA DEBIDA DILIGENCIA Y
CUIDADO”, “INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD POR AUSENCIA DE LAS
FORMAS DE LA CULPA”, “OBRAR DE ACUERDO A LA LEX ARTIS Y
PROTOCOLOS”; “EXONERACION DE RESPONSABILIDAD CIVIL POR ESTAR
ACREDITADO QUE EL PROFESIONAL MEDICO ACTUO CON
DISCRECIONALIDAD CIENTIFICA”, “PRESCRIPCION DE LA ACCION”, vy la

“INNOMINADA”.

Sefiald que en todo momento su comportamiento se ajusto a la lex
artis, y que, como lo demuestra la historia clinica, se ajusté a los protocolos
médicos de deteccion del cancer de cuello uterino, ordenando la toma periddica
de citologias, las cuales insiste, no daban cuenta de la presencia de signos de
malignidad compatibles con cancer de cérvix, asi como que dicha
circunstancia le hacia dificil sospechar acerca de la presencia de un cancer

cervical.

Enfatiza en que en el presente asunto no existe un nexo causal que
ate su conducta con el resultado finalmente obtenido, pues no puede
imputérsele responsabilidad alguna cuando actué conforme los parametros
fijados por la lex artis para el tratamiento de las diferentes afecciones vaginales

que afectaron a la paciente, todas ellas, no indicativas de cancer.

Expuso que valoré a la paciente en trece oportunidades, desde
abril de 1999 hasta diciembre de 2002, ocho de las cuales fueron consultas de
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tipo ginecoldgico, y que no la remitié a ginecologia a partir de la sexta consulta
“porque en esa ocasion presentd por primera vez episodios de sangrado vaginal

I”

anormal”, en tanto “NUNCA con el primer sangrado vaginal anormal se remite una
paciente al ginecologo, debe primero estudiarse y descartarse cualquier patologia

que pueda resolver el médico general.

Por Gltimo, indica que de acuerdo con el principio de division del
trabajo, que obedece principalmente, al principio de confianza en las acciones
del resto del equipo médico, su actuar estuvo sustentado en el resultado de las
pruebas diagnosticas -citologias- efectuadas e interpretadas por personal
distinto a ella. En tal sentido, indica que quienes analizan las muestras de las
citologias tomadas y entregan un resultado son los médicos especialistas en
patologia o los citotecndlogos que cuentan con los conocimientos técnicos para

realizar analisis de este tipo y en quienes la Dra. Llanos confid.

2.1.4 En la Sentencia apelada.

2.1.4.1 El Juez, luego de sefalar los presupuestos de Ila
responsabilidad civil e indicar que para el caso concreto, la responsabilidad
objeto de la Litis no correspondia a la responsabilidad civil contractual
alegada en la demanda, sino a la extracontractual, y abordar las conclusiones

del dictamen pericial, nego las pretensiones de la demanda.

Sefiald que de acuerdo con las pruebas que obran en el
expediente, se tiene por probado que las citologias no son un examen
diagndstico del cancer de cérvix, sino por el contrario su finalidad es la de
detectar la presencia de células pre cancerigenas en la fase pre invasiva,
(método de tamizacion que permite un diagnostico temprano), el cual, al

reportarse negativa para malignidad en todas las muestras tomadas a la
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paciente (4), no hacian posible que la médica demandada sospechara de la

presencia de un cancer cervical.

De igual manera, indic6 que quedd probado que la paciente “no
reportaba signos evidentes de cancer que sugirieren desde un comienzo la remisién
a un ginecélogo” y, en tal sentido, que la médica general que atendié a la
paciente, en principio, estaba capacitada para tratar las patologias que aquella
presentaba, asi como que la erosion del cuello uterino no era un sintoma

especifico de cancer de cérvix.

Que no se halla probada cuél hubiese sido la relevancia de haber
utilizado un especuloscopio en las revisiones ginecoldgicas, en la medida en
que, como lo explico el perito en su experticia, el cAncer sélo puede detectarse

por observacion en estadios avanzados y no al inicio de la enfermedad.

De otro lado, dijo que conforme lo sefialé el dictamen pericial, el
error en la atencion medica solo se vino a presentar en la consulta del 16 de
diciembre de 2002, cuando ante los sintomas que presentaba la paciente, la
médico general demandada, omitid remitirla de manera directa y con caracter
urgente al especialista, no obstante, que solamente pasaron 17 dias entre la
fecha en la que se hizo la remisién y aquella en la que finalmente se efectud el
diagnostico de cancer por parte de la ginecdloga de Profamilia; fecha a partir
de la cual se evidencia que hubo una adecuada prestacion del servicio de

salud.

De otro lado, manifestd que en el presente asunto no se demando
los posibles errores en la toma y resultados de las citologias por parte de los
laboratorios clinicos, hechos que afirmo, ameritaban actividad procesal y

probatoria independiente.
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2.1.5 La apelacion - reparos concretos

La apoderada judicial de la parte demandante apel6 la sentencia

indicando como reparos concretos los siguientes:

1) Indebida valoracion del dictamen pericial.

Sefiala que el juez no valor6 de manera adecuada el dictamen
pericial, el cual, en su opinion, si da cuenta de las omisiones en las que
incurrié la médica general Dra. SONIA ELSY LLANOS al momento de
diagnosticar y tratar a su paciente.

Al respecto, menciona que el a quo pasd por alto que el perito
sefiald que aunque el aspecto del cuello uterino largo e irregular puede
obedecer “a una patologia benigna o maligna”, “lo correcto de acuerdo a la
ciencia médica es proceder a remitir a la paciente al especialista u ordenar

examenes mas especificos”, cosa que la médica demandada, “nunca hizo”.

En igual sentido, afirma que la conclusion del dictamen es clara
cuando indica que en el presente asunto ““lamentablemente se presentaron
resultados falsos negativos y no se cumplié con la norma de remision porque no se
indag6 la sintomatologia y no se detect6 la enfermedad”, asi como que, “si bien
en la consulta de medicina general no se hizo especuloscopia, si se hicieron tactos
vaginales que deberian haber permitido incluir la impresion diagnostica de cancer

de cérvix”.

Por otra parte, también afirma que el médico perito sefialé que
para la consulta del 16 de diciembre de 2002, la doctora Llanos “ha debido

observar la masa que encontr6 17 dias mas tarde la ginecéloga Cuero al examinar
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a la paciente”, cosa que -dice- prueba “una vez mas la impericia y la falta de

conocimiento de los protocolos por parte de la médica Llanos”.

i) Incorrecta valoracion de la historia clinica.

Considera que el juez no valord los errores que presenta la
historia clinica que elaboro6 la demandada SONIA ELSY LLANOS en relacion
con las citas médicas de la sefiora Sanchez Garcia, relacionados con la falta de
informacion acerca de sintomas que presentaba la paciente al momento de las

consultas.

iii) Correcta acreditacion de los elementos de la

responsabilidad civil extracontractual.

Sefiala que en el presente asunto se encuentran acreditados los
elementos de la responsabilidad civil, hecho, dafio y nexo de causalidad, los
que se hallan reflejados en: “la muerte de la sefiora Sanchez”, “la pérdida de
oportunidad” de habérsele detectado a tiempo el cancer de cérvix que ésta
padecid y “la impericia de la médica demandada” para diagnosticarlo,

respectivamente.

Por ultimo, llama la atencion de la Sala en cuanto al
comportamiento y las afirmaciones hechas por el Juez en la parte motiva de la
providencia, en cuanto a que: “revictimizo (sic) a las victimas (sic), al esposo y su
hijo, al cuestionar a la paciente Sanchez (sic) por querer tener otro bebé y estar
feliz al pensar que se encontraba embarazada; comparo la muerte de El Papa y una
reina con la de la sefiora Sanchez (sic), aduciendo que estos personajes si (sic)
tienen derecho a tener un equipo medico (sic) excelente compuesto por mas (sic) de
50 medicos (sic); le endilga responsabilidad a la fallecida por no haber acudido a

un medico (sic) particular, afirmando que si consideraba que no se encontraba bien
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tratada en la entidad de salud, ha debido tomar esa decision”, afirmaciones que

considera, “constituyen una falta de respeto a la parte demandante”.

2.1.6 En la sustentacioén del recurso.

2.1.6.1 En audiencia de sustentacién del recurso de apelacion,
llevada a cabo el 18 de julio de 2019, la Sala le otorgd la palabra a la
apoderada judicial de la apelante para que sustentara los reparos anunciados en
primera instancia, a lo que procedié solamente leyendo apartes de la historia
clinica relacionados con las diferentes anotaciones que, frente a la fallecida
SANDRA EDITH SANCHEZ GARCIA, efectu6 el personal médico que la
atendio. Literalmente y expresamente no aludié a los reparos concretos que
antes habia propuesto ante el a quo, empero una hermenéutica efectuada por la
Corte Suprema en la accion de tutela de su interversion ante esta Sala,

determind que la misma era suficiente para develar sustentacion de aquellos.

Por su parte, el extremo pasivo de la demanda adujo, frente a lo
expuesto por la apelante, que lo dicho por ella como reparos no revelaba
argumentos que pudieran quebrantar la decision de primera instancia, asi
como que la parte demandante no cumplié con su carga procesal de probar la
culpa endilgada al estar demostrado que en las consultas médicas a las que
asistio la sefiora Sanchez Garcia, se cumplieron los parametros fijados por las
guias y protocolos médicos para la deteccion del cancer de cuello uterino,

siéndole ajena la imputacion de responsabilidad hecha en su contra.

En tal sentido, el apoderado judicial de la demandada SONIA
ELSY LLANOS en la exposicién de su defensa resalto, frente a la supuesta
indebida valoracion de la prueba pericial, varios de los puntos expuestos por el
perito, con los cuales quiso poner en conocimiento de la Sala que, contrario a

lo afirmado por la apelante, tales conceptos apoyaron la decision tomada por
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el a quo, y “descartaban” que dicha facultativa hubiese errado en el tratamiento
medico prohijado a su paciente en las consultas médicas efectuadas con
anterioridad al mes de agosto de 2002. Por lo demas, dijo que si bien la Dra.
Llanos pudo errar al no remitir a la paciente al médico especialista en la
consulta llevada a cabo el 16 de diciembre de 2002, entre dicha fecha y
aquella en la que se la diagnosticO con cancer de cérvix, sOlo pasaron
alrededor de “17 dias”; tiempo que indico, no resultaba determinante para

variar el lamentable resultado final.

3. PROBLEMAS JURIDICOS

Con base en lo expuesto, le corresponde a la Sala determinar:

1) ¢Errd el juez al valorar el dictamen pericial que obra en el
expediente, el cual, segun la demandante si demuestra la existencia de una

falla médica?

ii) ¢Siendo la pérdida de oportunidad un dafio auténomo,
distinto al resultado dafiino final -muerte o lesion-, para el caso concreto, en
donde el titulo de imputacién que debe interpretarse es el planteado en la
demanda, se hallan probados los requisitos de la responsabilidad civil frente a

aquel?

4. ESCENARIO PRESCRIPTIVO.

4.1 Presupuestos procesales

En punto de los presupuestos procesales, en tanto criterios

indispensables para la validez de la relacion juridico-procesal, esto es
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competencia del Juez, capacidad para ser parte, capacidad procesal y demanda

en forma, se advierten cumplidos a cabalidad.

4.2 Presupuestos materiales de la sentencia de fondo

(legitimacion en la causa)

4.2.1 Por sabido se tiene que la legitimacion es una figura de
derecho procesal y tema de obligado estudio por parte del juzgador al
momento de desatar la litis como presupuesto material de la sentencia, y que,
se traduce por activa en ser el titular que conforme a la Ley sustancial esta
llamado a reclamar el derecho violado o a satisfacer el interés que legalmente
se tiene, y por lo pasivo, en la persona que, segun la misma ley, es la llamada
a responder por tales derechos o intereses.

4.2.2 En linea de principio, estd legitimada para pretender la
indemnizacion de perjuicios toda persona a quien se causa un dafio de manera
directa. En el caso que nos ocupa, de acuerdo a los hechos narrados en la
demanda, la legitimacion por activa estd en cabeza de los demandantes, a
quienes presuntamente se les causé un dafio antijuridico en su Orbita moral y
patrimonial como consecuencia de la negligencia e impericia médica con la
que actuaron las demandadas en la deteccion temprana del cancer de cérvix

que afectd a su conyuge y madre.

4.2.3 En punto a la legitimacion en la causa por pasiva, la
demanda se dirige en contra del personal médico, entidad promotora de salud
e institucién prestadora del servicio de salud, de quienes se depreca que
actuaron negligentemente en la atencion medica prohijada a la sefiora Sandra
Edith Sanchez Garcia.

Y otro tanto, debe decirse respecto de las llamadas en garantia.
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4.3 Presupuestos normativos

4.3.1 La responsabilidad médica describe un escenario en donde
prevalecen los mismos elementos de toda accidn resarcitoria y, por supuesto,
cuando se ha infligido dafio a una persona, surge el deber de indemnizar. Los
agentes de la salud o establecimientos hospitalarios no estdn exentos,
entonces, de ser llamados a responsabilizarse del detrimento generado. Desde
luego, igual que acontece en los otros eventos donde se dan las circunstancias
para reconocer perjuicios, cuando en desarrollo de actividades vinculadas a la
sanidad de los pacientes, ya sea por negligencia o impericia, se les afecta
negativamente en su salud, surge, de manera simultanea, el compromiso del
agente dafino de enmendar el dafio ocasionado, siempre y cuando se acrediten

los restantes elementos de la responsabilidad.

En tal sentido, el articulo 2341 del Cddigo Civil establece que:
“El que ha cometido un delito o culpa, que ha inferido dafio a otro, es obligado a la
indemnizacion, sin perjuicio de la pena principal que la ley imponga por la culpa o

el delito cometido”.

A su turno, la Ley 23 de 1981 regulatoria de las normas de ética
medica, sefiala en el articulo 5° lo siguiente: “La relacién médico-paciente se
cumple en los siguientes casos; (...) 4. Por haber adquirido el compromiso de

atender a personas que estan a cargo de una entidad privada o publica.”

De la misma forma, debe decirse que se encuentra comprometida
la responsabilidad de las instituciones que concurren al cumplimiento del acto
meédico, de conformidad con lo establecido en el articulo 159 de la Ley 100 de
1993, cuando prevé que: “se garantiza a los afiliados al sistema general de

seguridad social en salud la debida organizacion y prestacion del servicio publico
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de salud, en los siguientes términos: 1. La atencion de los servicios del plan
obligatorio de salud del articulo 162 por parte de la entidad promotora de salud

respectiva a través de las instituciones prestadoras de servicios adscritas”.

4.4 Presupuestos Jurisprudenciales

4.4.1 Sobre los elementos de la responsabilidad en materia

médica, la Corte Suprema de Justicia ha sefialado que:

“(...) se pudiera afirmar que en este tipo de responsabilidad como en
cualquiera otra, deben concurrir todos los elementos o presupuestos materiales
para el éxito de la pretensién, empezando por supuesto con la prueba del contrato,
que es carga del paciente, puesto que es esta relacion juridica la que lo hace
acreedor de la prestacion del servicio médico, de la atencién y el cuidado.
Igualmente, corresponde al paciente, probar el dafio padecido (lesion fisica o
psiquica) y consecuentemente el perjuicio patrimonial o moral cuyo resarcimiento

pretende. Ahora, probado este ultimo elemento, sin duda alguna, como antes se
explicd, gue lo nuclear del problema estd en la relacion de causalidad adecuada

entre el comportamiento activo o pasivo del deudor vy el dafo padecido por el

acreedor, pues es aqui donde entran en juego los deberes juridicos de atencion y
cuidado que en el caso concreto hubo de asumir el médico y el fendbmeno de la
imputabilidad, es decir, la atribucion subjetiva, a titulo de dolo o culpa.”2 (Resalta
la Sala).

Asi pues, para que pueda declararse la responsabilidad de un
profesional de la salud, al demandante le corresponde demostrar, en linea de
principio: i) el dafio, entendido como todo detrimento o menoscabo sufrido
por la victima®, ii) el comportamiento culpable del facultativo en

cumplimiento de su obligacion; iii) el nexo causal; y, finalmente iv) el

2 CSJ SC, Sentencia del 30 de enero de 2001. Exp. 5507
% De Cupis A, El Dafio. Teoria General de la Responsabilidad Civil, Barcelona, Casa Editorial Bosch, 1975, p.
81. Titulo original, Il Danno. Teoria generale de la responsabilita civile, 22 edicion, 1970, trad. de Angel
Martinez Sarrion
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fundamento o deber de reparar, este Gltimo entendido como la razdn que
habilita a desplazar esa situacién nociva al patrimonio del autor del dafio para
que sea reparado.

4.4.2 En cuanto a la atribucion de la responsabilidad médica, la
jurisprudencia de la Corte Suprema de Justicia ha sido consecuente en sefialar
que, por criterio general, sélo sera indemnizable el perjuicio que se origine en
un acto médico precedido de culpa. En tal sentido, precis0, ya refiriéndose en
particular a las reglas aplicables en materia de prueba del factor subjetivo de
atribucion de la responsabilidad médica que: “si bien el pacto de prestacion del
servicio médico puede generar diversas obligaciones a cargo del profesional que lo
asume, y que atendiendo a la naturaleza de éstas dependera, igualmente, su
responsabilidad, no es menos cierto que, en tratandose de la ejecucion del acto
médico propiamente dicho, debera indemnizar, en linea de principio y dejando a
salvo algunas excepciones, los perjuicios que ocasione mediando culpa, en

particular la llamada culpa profesional, o dolo, cuya carga probatoria asume el

demandante, sin que sea admisible un principio general encaminado a establecer de

manera absoluta una presuncién de culpa de los facultativos (sentencias de 5 de
marzo de 1940, 12 de septiembre de 1985, 30 de enero de 2001, entre otras)

Lo anterior permite resaltar que para el juzgamiento de los
profesionales de la ciencia médica en el ambito de la “responsabilidad civil”, por
regla general, ha de tomarse en cuenta la “responsabilidad subjetiva” basada en la
culpa o negligencia, constituyendo la “lex artis ” parametro preponderante para su

determinacion, en armonia con los deberes médicos.””

4.4.3 Ahora bien, a pesar de que en el ambito de Ila
responsabilidad civil no existe una norma especifica que aluda a la obligacion
de tener que establecer el elemento nexo de causalidad en un proceso de

responsabilidad, bien sea contractual o extracontractual, si pueden encontrarse

* Corte Suprema de Justicia. Sala de Casacion Civil. Ref.: 76001-3103-002-1999-01502-01. Bogota, D.C.,
treinta (30) de noviembre de dos mil once (2011). M.P. Arturo Solarte Rodriguez
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algunos articulos en la codificacion civil que permiten ver el deseo del
legislador en este sentido. En relacién con este tema se ha pronunciado la
Corte Suprema de Justicia, al indicar que: “El fundamento de la exigencia del
nexo causal entre la conducta y el dafio no s6lo lo da el sentido comin, que requiere
que la atribucion de consecuencias legales se predique de quien ha sido el autor del
dafo, sino el articulo 1616 del Codigo Civil, cuando en punto de los perjuicios
previsibles e imprevisibles al tiempo del acto o contrato sefiala que si no se puede
imputar dolo al deudor, éste respondera de los primeros cuando son consecuencia

inmediata y directa de no haberse cumplido la obligacién o de haberse demorado su
cumplimiento. Por lo demas, es el sentido del articulo 2341 ibidem, el que da la
pauta, junto con el anterior precepto, para predicar la necesidad del nexo causal en
la responsabilidad civil, cuando en la comision de un ‘delito o culpa’ —es decir, de
acto doloso o culposo— hace responsable a su autor, en lamedida en que ha inferido
dafio a otro’. El nexo causal entonces, hace referencia a la relacion que debe
existir entre el comportamiento o conducta del agente y el resultado
desfavorable producido; en otras palabras, lo que se pretende es probar la

existencia de una conexion necesaria.®

4.4.4Ahora bien, la jurisprudencia del Consejo de Estado ha
desarrollado una linea jurisprudencial sélida, en relacién con la definicion de

la pérdida de la oportunidad, la cual concreta de la siguiente manera:

“La “pérdida de oportunidad” o “pérdida de chance” se refiere a
aquellos eventos en los cuales una persona que se encontraba en situacion de poder
obtener una ganancia o beneficio o de evitar una perdida, le fue definitivamente
impedido por el hecho de otro sujeto o la conducta de este, que conlleva a no saber
si dicha ganancia o beneficio se habria dado, pero que al mismo tiempo da la

certeza de que se cercend una expectativa o una probabilidad de ventaja

® Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacién Civil. Sentencia del 26 de septiembre de 2002. M.P. Dr.: Jorge
Santos Ballesteros. Exp. 6.878.
® peirano F.J. Responsabilidad Extracontractual, Bogotéa, Editorial Temis S.A, Reimpresion de la Segunda
Edicién, 2004, p. 405
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patrimonial, (...) generando asi para el afectado el derecho de alcanzar el

correspondiente resarcimiento.”

La peérdida de oportunidad constituye, entonces, una modalidad

de dafio caracterizada porque en ella coexisten “un elemento de certeza y otro de
incertidumbre: la certeza de que de no haber ocurrido el hecho dafino el
damnificado habria abrigado la esperanza de obtener en el futuro una ganancia o
de evitar una pérdida para su patrimonio y la incertidumbre de si habiéndose
mantenido la situacion factica y/o juridica que constituia presupuesto de la
oportunidad, realmente la ganancia se habria obtenido o la pérdida se hubiere
evitado” ’; expuesto de otro modo, a pesar de la situacién de incertidumbre
representada en la imposibilidad de saber si la ganancia esperada se habria
conseguido 0 si se hubiese logrado evitar el dafio,® en este tipo de figura
también debe existir un halo de certeza, derivada del hecho de que como
consecuencia de la conducta de una persona, se han frustrado las esperanzas
que la victima tenia de optar por conseguir un beneficio o evitar un
detrimento, por lo cual ese provecho buscado o esa posibilidad de evitar un
dafno resulten perdidos por completo; es decir, es totalmente cierto que el

sujeto nunca podra alcanzar lo que buscaba.’

! Consejo De Estado. Sala de lo Contencioso Administrativo, Seccién Tercera. M .P: Hernan Andrade Rincon.
Bogot, 3 de octubre de 2012. Expediente No. 25000-23-26-000-1998-3014-01 (23437).
8 Fréderic Descorps Declere. “la cohérence de la jusrisprudence de la Cour de Cassatiion sur la parte de
chance consécutive a una faute du médecin”
° GIRALDO GOMEZ LUIS FELIPE. La pérdida de la oportunidad en la responsabilidad civil. Su aplicacién en
el campo de la responsabilidad civil médica. Universidad Externado de Colombia. 2011, p4g. 38. “Respecto al
tema de la incertidumbre, conviene precisar que aquella esta representada en la imposibilidad de saber si la
gananciaesperada se habria conseguido o si se hubiese logrado evitar un dafio, todo como consecuencia de
la conducta del tercero que llevo a la frustracion de esas expectativas, haciendo imposible determinar entre
uno y otro sentido si normalmente ese resultado esperado se habria presentado. No obstante dicha figura
también tiene un halo de certeza, si se tiene en cuenta que, como consecuencia de la conducta de una
persona, se han frustrado las esperanzas de que la victima tenia de optar por conseguir un beneficio o evitar
un detrimento, por lo cual ese provecho buscado o esa posibilidad de evitar un dafio resultan perdidos por
completo; es decir, es totalmente cierto que el sujeto nunca podra alcanzar lo que buscaba, y en este sentido,
no debe confundirse la incertidumbre que se genera respecto de si el resultado se habria conseguido o si la
pérdida se hubiera evitado, lo cual constituye una caracteristica fundamental de la figura, toda vez que el
resultado esperado por definicion es aleatorio, con la incertidumbre que puede presentarse respecto de la
existencia del perjuicios ocasionados.”
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4.4.5 Siguiendo la linea fijada por la Jurisprudencia del Maximo
Tribunal de lo Contencioso Administrativo frente a la acreditacion de
requisitos para que proceda la declaracion de responsabilidad por pérdida de
oportunidad en materia de responsabilidad, dicha Corporacion en sentencia del
26 de marzo de 2008, Exp. 15725, sefialo:

“Para que proceda la responsabilidad patrimonial del Estado por
pérdida de oportunidad en materia de responsabilidad médica, se requiere
acreditar: (i) Que la entidad obligada a brindar el servicio médico requerido
incurrio en una falla del servicio por haber omitido el cumplimiento de su
obligacion o haber brindado el servicio de manera tardia o inadecuada. Debe
destacarse que, conforme a lo sostenido por la Sala, la responsabilidad patrimonial
por la falla médica involucra no sélo el acto médico propiamente dicho, que se
refiere a la intervencion del profesional en sus distintos momentos y comprende
particularmente el diagnostico y tratamiento de las enfermedades, incluidas las
intervenciones quirurgicas, sino que también se refiere a todas aquellas actuaciones
previas, concomitantes y posteriores a la intervencion profesional, que operan
desde el momento en que la persona asiste o es llevada a un centro médico estatal,
hasta que culmina su demanda del servicio, actividades que estan a cargo del
personal paramédico o administrativo; (ii) Que la persona que demando el servicio
médico tenia serias probabilidades de recuperar o mejorar su estado de salud, con
una adecuada y oportuna intervencion médica, porque el dafio, en este tipo de
eventos no es la muerte, la invalidez, la incapacidad, sino la frustracién de la
probabilidad de conservar la vida o recuperar las salud, si se hubiera prestado al
paciente un tratamiento oportuno y adecuado; (iii) Que la falla del servicio médico
frustro esa probabilidad. Debe quedar establecido el nexo causal entre la falla
médica y la perdida de la oportunidad que tenia el paciente de curarse, porque si se
establece que la causa del dafio fue la condicion misma del estado del paciente y no
la omision o error médico, no hay lugar a considerar que existié pérdida de
oportunidad. Por eso, la Sala viene insistiendo de manera reciente en que la
pérdida de oportunidad no es un sucedaneo para la solucion de los problemas que
surjan en relacion con la demostracién del nexo causal; y, (iv) El monto de la
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indemnizacion estara determinado por las posibilidades concretas que en términos

porcentuales podia tener la persona de recuperar o mejorar su salud.”

4.4.6 Finalmente en lo relacionado con el deber procesal del
juez de interpretar la demanda y el alcance de tal actuacién, la Jurisprudencia
de la Corte Suprema de Justicia,™ ha sefialado que:

“... Cuando la demanda no ofrece la claridad y precisién en los
hechos alli narrados como fundamento del petitum, o en la forma como quedaron
formuladas las suplicas, tiene dicho la jurisprudencia que en tal evento, para no
sacrificar el derecho sustancial, le corresponde al fallador desentrafiar la
pretension contenida en tan fundamental pieza procesal. Empero, no puede el
sentenciador, dentro de la facultad que tiene para interpretar la demanda y, por
ende, determinar el recto sentido de la misma, moverse ad libitum o en forma
ilimitada hasta el punto de corregir desaciertos de fondo, o de resolver sobre
pretensiones no propuestas, o decidir sobre hechos no invocados. Porque en tal
labor de hermenéutica no le es permitido descender hasta recrear una causa pe tendi
0 un petitum, pues de lo contrario se cercenaria el derecho de defensa de la
contraparte y, por demas, el fallo resultaria incongruente’ (G.J. CCXVI, 520) (CSJ,
SC, 1sep. 1995, exp. n° 4489).”

4.5 Aplicacion al caso en concreto.

4.5.1 Lo primero que debe decirse es que, en cumplimiento de la
sentencia de tutela STC3771-2020 proferida por la Sala Civil de la Corte
Suprema de Justicia, que ordend a esta Corporacion tener por adecuadamente
sustentada la alzada, habilitando con ello el estudio de la misma, se procede a
analizar los reparos planteados en la apelacion, advirtiendo de entrada la
prosperidad, dada la manifiesta existencia de errores de valoracion probatoria

en los que incurrio el juez de primera instancia al desatar la Litis, y que, como

10 csJ sC15211-2017.
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atras se dijo, por la exacta literalidad y ausencia de expresabilidad concreta
vertidos en la intervencion de la apelante al momento de sustentar el recurso,
esta Sala apegada estrictamente al designio literal de la norma procesal, no
habia encontrado.

4.5.2 Dicho lo anterior, y conforme las reglas fijadas por el
articulo 322 del C.G.P. que delimitan el alcance del recurso de alzada, la Sala
pasa a pronunciarse sobre los reparos concretos planteados por la apelante, en

los siguientes términos:

En sintesis, los dos primeros reparos presentados por la
demandante acusan al a quo de valorar indebidamente el material probatorio
que obra en el expediente, de una parte, el dictamen pericial rendido por el
Director del Departamento de Ginecologia y Obstetricia de la Universidad
Nacional de Colombia, Dr. Mario Arturo Gonzalez Marifio, y de otra, la
historia clinica de la sefiora Sanchez Garcia, la cual, denuncia la apelante,
contiene errores de diligenciamiento que prueban la negligencia e impericia
de la médica general demandada, Dra. SONIA ELSY LLANOS en la
auscultacion y correcta evaluacion de los sintomas de cancer de cérvix que

presentaba su paciente.

Revisado entonces el contenido de los anteriores argumentos, de
cara a las pruebas que obran en el expediente, y contrastadas las mismas con
las consideraciones sobre las cuales el Juez de primera instancia basd su
sentencia, la Sala, cual hipotesis del caso, debe decir -segun se anuncio lineas
atrés-, tal y como lo sefialo la apelante en el listado de sus reparos concretos,
que el a quo si cometio el error de valoracion probatoria imputado, esto es, no
valoré en completitud el dictamen pericial mencionado, pieza probatoria que,
sin miramiento del fallador, si da cuenta de la existencia de una falla en la

evaluacion de los sintomas y protocolos de atencion médica de la paciente
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SANDRA EDITH SANCHEZ GARCIA (g.e.p.d.), que finalmente condujo al
diagnostico y tratamiento tardio del cancer de cérvix que la afectd, y de
contera cercend todas las probabilidades de alguna recuperacion de su salud.

En efecto, si bien en su analisis de la prueba pericial el Juez tuvo
en cuenta la conclusion relacionada con el estado aparentemente asintomatico
de la paciente (anterior al mes de agosto de 2002), y la agresividad de la
enfermedad, la cual, como quedd visto, sélo viene a producir sintomas
evidentes cuando se encuentra en un estadio avanzado, lo cierto es que, esa
sola conclusién, no abarca los demas aspectos tocados por el dictamen en
relacion con los probados errores de auscultacién e interpretacion de los
sintomas que presento la sefiora Sanchez Garcia en desarrollo de su patologia,
que, de acuerdo con visto con tal prueba, constituian sefiales de alarma frente a
las que la médica demandada debidé actuar diligente y oportunamente
remitiendo a la paciente al especialista.

Notese que, como el mismo perito lo sefiald, en las consultas
médicas anteriores al mes de diciembre de 2002, la paciente refirid sintomas
de sangrado y cambios irregulares en el cuello del Utero que debieron ser
tenidos en cuenta por la tratante como signo de alerta, pues su presencia,
comprobada por la misma Dra. Llanos en el tacto vaginal que ella misma
efectud, resultaba ser sugestiva de una complicacibn mayor, inclusive, de

cancer cervical que ameritaba remision a medicina especializada.

Esa valoracion incompleta del dictamen, es la que lleva a concluir
que el juez errd al inobservar que la médica demandada si cometié los errores
de auscultacién denunciados y “no cumplié con la norma de remision”;
conducta, que fue en ultimas la causa que privo a la paciente de la posibilidad

de haber sido diagnosticada y tratada con anterioridad.
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La anterior es la conclusion a la que permiten llegar las respuestas
dadas por el perito a las preguntas nimeros 3, 23 y 32 (folio 1215, 1220, 1223
del C 1-3) en las que sefiald la manera como debe hacerse un examen
ginecoldgico, y cual era la condicion de la paciente al 26 de agosto de 2002.
Veamos:

Pregunta No. 3 ““segln su experticia como ginecologo describa al
despacho como (sic) se debe realizar un examen ginecol6gico de manera correcta y

completa, segun la semiologia de medicina general”:

Respuesta: “El examen ginecoldgico debe tener en cuenta la
sintomatologia de la paciente por lo cual puede ser orientado a determinada regién
anatomica (ejemplo vulva)y también las particularidades de cada paciente (ejemplo
presencia de himen integro). De manera general incluye la inspeccion de los
genitales externos, Especuloscopia para evaluar la vagina y el cuello, un examen

bimanual del Gtero y las areas anexas y un tacto recto-vaginal.

Pregunta No. 23. “; Qué consecuencias se pudieron producir con las
conductas asumidas por la médica SONIA LLANOS en las consultas ginecoldgicas,
ya que en algunas no practicd el examen ginecologico y en otras solo (sic) le

practico (sic) tacto vaginal?”

Respuesta: “hay que insistir en que para mejor la supervivencia de
manera importante en el cancer de cuello uterino hay que procurar el diagndéstico
mediante la citologia en la fase pre invasiva de la enfermedad, en la cual no hay

una presentacion tipica al examen fisico.

Cuando la enfermedad se hace palpable o claramente visible al
examen, ya se encuentra como enfermedad invasiva y por tanto tiene la posibilidad
de diseminacion y hacer metastasis. El tacto vaginal permite determinar la

existencia de una lesion tumoral y es el examen indicado para clasificar el estado
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de la enfermedad macroscépica. Sin embargo, su practica requiere entrenamiento y
experiencia que no siempre en medicina general se tiene y que aun entre los
especialistas en ginecologia conlleva dificultad siendo al especialista en
ginecologia oncologica a quien le corresponde hacer la estatificacion de la

enfermedad y orientar el manejo.

De acuerdo con lo que se encuentra en la historia clinica se puede
estimar la lesion tumoral exofitica estaba presente al menos en los dos ultimos

9

tactos vaginales pero no se detecto...”.

Pregunta No. 32: “; De acuerdo con la lex artis, los protocolos y en
general las normas aplicables para la época, cuales eran los examenes que
deberian haberse ordenado a la sefiora SANDRA SANCHEZ con base en la historia
clinica elaborada por la médica LLANOS desde la primera atencidn a principios del

afo 1998 y la dltima consulta en diciembre de 2002?”

Respuesta: “Los programas de tamizacion, con el objetivo de detectar

tempranamente las lesiones asociadas con el cancer de cuello uterino, se
recomendaban con citologia en el esquema 1-1-3. Esto es, que con dos citologias
normales la tercera se hacia a los tres afios. Segun la historia clinica se hicieron
inclusive un mayor numero de citologias que el esquema recomendado.
Evidentemente la citologia no es perfecta como prueba de cribado, pero en
Colombia se reportaron problemas con su calidad. No se puede aseverar que en
esta paciente se pudo presentar esta situacién, pero llama la atencidn que con las

citologias realizadas no se hubieran reportado anormalidades.

La norma técnica para la deteccion temprana del cancer de cuello
uterinoy guia de atencion de lesiones preneoplasicas de cuello uterino contemplaba
que “si al momento de tomar la citologia se observa lesion cervical tumoral visible
o0 sintomatologia de sangrados inter menstruales (metrorragias), post-coito o post

menopausico, es preciso remitir al ginecologo sin esperar el resultado de la

citologia”.
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Dada la cercania con el hallazgo de lesion exofitica por parte de la
doctora Cuero, estimo que la lesion debia estar presente para el momento de la

toma en la dltima citologia.

De otra parte, si bien la baja frecuencia de cancer de cuello uterino a
la edad de la paciente y las citologias negativas hacian que fuera poco probable la
presencia de un cancer de cuello uterino, la proximidad del Gltimo examen de la

doctora LLANOS con el de la consulta de la doctora CUERO, quien encuentra masa
exofitica que al tacto vaginal reemplaza al cuello, me permiten estimar que la masa

estaba presente y se debia haber sospechado con este hallazgo la presencia de
cancer de cuello uterino por la doctora LLANQS, independientemente de que se
hubiera o no realizado la especuloscopia que como se menciond antes si estaba

indicada.

En sintesis, se realizaron las pruebas de citologia que son las
recomendadas para detectar tempranamente la enfermedad que es cuando existe

demostracion de la mejoria en la supervivencia. Lamentablemente se presentaron

resultados falsos negativos y no se cumplio con la norma de remision porque no se
indago la sintomatologia y no se detecto la enfermedad. De otra parte, si bien en la
consulta de medicina general no se hizo especuloscopia, si se hicieron tactos
vaginales que deberian haber permitido incluir la impresion diagndéstica de cancer
de cérvix.” (Negrilla de la Sala)

Y es que precisamente es una ponderada evaluacion de los
distintos sintomas que presentaba la sefiora Sanchez Garcia a lo largo de las 8
consultas ginecologicas que atendio la doctora Sonia Elsy Llanos, tales como
dolores menstruales intensos, constantes y frecuentes infecciones vaginales,
cervicitis y sangrados irregulares (a partir del mes de agosto de 2002),
sumados a la erosion persistente de su cuello uterino (la cual, si bien no fue
observada directamente por la médico, si lo fue por el personal que tomo la

muestra de la citologia que lo reporté oportunamente en el correspondiente
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examen), lo que lleva a la Sala a concluir que dicha profesional de la medicina
NO observé ni analizd adecuadamente la real situacion de salud de su
paciente.

Es asi como, no obstante obtener resultados negativos de las
citologias de cancer de cérvix y NO recurrir a una especuloscopia, cual fuera
sefialada por el perito como un medio para haber detectado un carcinoma de
cuello uterino una vez la lesién estuviere avanzada y fuera perceptible a
simple vista, es evidente que la paciente si presentaba condiciones medicas
sintomaticas de potencial aparicion de la letal enfermedad, tales como la
erosion persistente de su cuello uterino y sangrados. Y ello, con cuanta mayor
razon ante el reiterado fallo al tratamiento antibiotico con el que fue tratado
por sospecha de una infeccién vaginal, lo que ademas imponia la evaluacion
de un medico especialista, quien, con base en los conocimientos especificos al
respecto, pudiera considerar necesario ordenar la practica de examenes
especializados para confirmar o descartar el diagnéstico inicial conceptuado
por la medico general, (de tratarse de un simple infeccién vaginal o por el
contrario de wuna afeccibn mas compleja que requiriese tratamiento

especializado).

Lo anterior, maxime cuando como qued6 probado con la
experticia, el nivel de sensibilidad de las citologias no es del 100%™; razén
que obligaba a la facultativa a, si bien en principio, no sospechar de la
existencia de una posible lesién cancerigena dada la edad de la paciente y el
resultado negativo inicial del protocolo de toma de citologias, ante los otros
sintomas -signos de alarma-, si a presumir la existencia de un problema de
salud méas serio que una infeccidn vaginal o un trastorno del ciclo menstrual,

fin de tomar la conducta médica pertinente.

1 Ver dictamen pericial folio 1289 en cuanto a la sensibilidad de la citologia cervico uterina: “se considera
una sensibilidad dl 60%. La sensibilidad es la proporcidn de mujeres con cancer de cérvix que fueron
identificadas correctamente por citologia”.
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En este punto vale la pena sefialar que, como quedd ampliamente
expuesto en el dictamen pericial de marras, “no se puede precisar de manera
confiable la seguridad como método diagnostico de la citologia cérvico vaginal
para la deteccidn de cancer de cuello uterino in situ, actualmente la denominacion
de cancer de cuello uterino in situ se cambid por neoplasia intraepitelial cervical de
alto grado (NIC alto grado) y dado que esta patologia en general es asintomatica
no se puede precisar el nimero de casos presentes realmente en la poblacion que no
son detectados por la citologia. Se considera sin embargo, que la sensibilidad de un
solo Papanicolaou para la deteccion de la neoplasia intraepitelial cervical (NIC)
grado 2 o mayor (NIC-2+) o de las lesiones intraepiteliales escamosas de alto
grado es baja.” (folio 1286)".

De esta manera entonces, teniendo en cuenta que era ampliamente
conocido en el campo médico, del que no es ajeno la medicina general, que la
sensibilidad de la citologia no es absoluta, y que pese a ello, ante la
persistencia de sintomas como erosion permanente del cuello uterino,
sangrado a la hora de la toma de la muestra, dolor e infecciones vaginales
recurrentes, es claro que la demandada Doctora Sonia Elsy Llanos, no
solamente incurrié en una conducta omisiva al no remitir a su paciente a un
especialista a fin de que dicho profesional evaluara su real condicion médica,
y con ello, brindarle la oportunidad de diagnosticar el cancer que padecia con
anterioridad a la fecha en la que fue finalmente dictaminada, sino que ademas,
tal conducta omisiva constituye el nexo causal que edifica las pretensiones de
la demanda relacionadas, por una parte, con la pérdida de la oportunidad que
sufrio la paciente, de que su enfermedad hubiese sido detectada de manera
mas temprana, y por otra parte (e independientemente de su resultado final), la
oportunidad de haber iniciado un tratamiento médico con anterioridad que

12 En medicina, la sensibilidad describe qué tan bien una prueba puede detectar una enfermedad o afeccion
determinada en las personas que tienen la enfermedad o afeccion. Ninguna prueba es 100 % sensible porque
no logra identificar a algunas personas que tienen la enfermedad o afeccién (resultado negativo falso).
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hubiese podido mejorar su condicién médica, prondstico, o quiza prolongar su

vida en caso de que su severidad no hubiese permitido mitigarlo.

4.5.3 Por lo anterior, y de cara a resolver el segundo problema
juridico planteado, se tiene que en el presente asunto, interpretada la demanda
respecto de la fuente de responsabilidad invocada acerca de la pérdida de
oportunidad que le generd a la paciente el diagnostico y tratamiento tardio del
cancer de cérvix, se tiene que para el caso concreto, si se hallan probados los
elementos de la responsabilidad civil por pérdida de oportunidad, resefiados en

los apartes jurisprudenciales de esta providencia, esto es:

1. El hecho, a razon del incumplimiento de la norma de remision
a un especialista de la sefiora SANDRA EDITH SANCHEZ GARCIA,

2. El dafo, a titulo de la oportunidad, que por la omision
sefialada, perdio la paciente de, probablemente, obtener un diagnostico de su
enfermedad con anterioridad a la fecha en la que fue finalmente determinada,
que le hubiese permitido iniciar un tratamiento con anterioridad que pudo

haber mejorado su condicién médica o retrasar su avance; Y,

3. El nexo causal, representado por la conducta omisiva en la que
incurrié la facultativa demandada frente a la valoracién de sintomas de su
paciente, e incumplimiento de protocolos de remision ante la recurrencia de

sintomas.

En virtud de lo expuesto, y partiendo de la base de requerirse,
como elemento adicional, en el campo de la pérdida de oportunidad cual titulo
de imputacion autbnomo, que exista una certeza del chance perdido, y que la
misma, en porcentajes de probabilidad, tenga la virtualidad de haber variado el
resultado final obtenido (para el caso concreto obtener un diagndstico
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temprano de la neoplastia invasora que afectd a la paciente), ha de estimarse
como corolario que, por las circunstancias facticas que rodean la Litis, esto es,
el tiempo trascurrido desde el inicio de los sintomas, la agresividad de la
enfermedad de base -cancer de cérvix-, su alta tasa de mortalidad y lenta
evolucion™, la incidencia de la omisién en la que incurri6 la médica
demandada en cuanto a la tardanza en la remision de la paciente, frustré un
70% de las probabilidades de haber sido detectada a tiempo, en tanto la
evolucion lenta de la enfermedad hubiese permitido quiza detenerla, o tomar a
tiempo las medidas médicas, quirdrgicas o clinicas existentes para lograr tal

cometido.

En consideracion de lo anterior, se revocara la sentencia apelada
y en su lugar se accedera a las pretensiones de la demanda, condenando a la
parte demandada de manera solidaria, a pagar la indemnizacion en proporcion
del 70% de los dafios causados a los demandantes a titulo de perjuicios
patrimoniales y extrapatrimoniales, en virtud de lo establecido en el articulo
159 de la Ley 100 de 1993, arriba mencionado en torno de la responsabilidad

de las instituciones que concurren al cumplimiento del acto médico.

4.5.4 LIQUIDACION DE PERJUICIOS

4.5.4.1 Perjuicios patrimoniales.

Dano emergente

Se niega el reconocimiento de los perjuicios relacionados con los

gastos médicos, medicinas no suministradas por la entidad de seguridad social,

13 Ver dictamen pericial folio 1290 “el cancer de cuello uterino es una enfermedad progresiva, que comienza
con lainfeccién porvirus del papiloma humanoy continua con unalesién intraepitelial que evolucionaauna
neoplastia invasora en un periodo de entre 10 y 20 afios”, “(...) estas dos etapas intraepitelial e invasora se
diferencian por su morfologia, caracteristicas clinicas, tipo de tratamiento, y fundamentalmente por el
prondéstico.”
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gastos de enfermeria y transporte, al no existir dentro del expediente prueba de

su causacion.

En cuanto a los honorarios profesionales reclamados a titulo de
dafio emergente que tiene que pagar la demandante a su apoderado judicial por
concepto de haber adelantado el proceso, ha de decirse, en punto de la
posicion reiterada de la Jurisprudencia, que su reconocimiento no aparece
aceptable dada su naturaleza eminente convencional, en la cual, no sobra
decirse, no intervine la voluntad de la parte que eventualmente resultare

vencida en juicio.

Y es que aceptarse una posicion diferente devendria en un
enriguecimiento sin causa, el cual se halla proscrito en nuestra legislacion, no
solo porque su reconocimiento exoneraria a quien lo reclama de asumir el
costo de lo que ella misma en uso pleno de su libertad contractual pacto, y que
se itera, no tiene efectos frente a terceros ajenos a esa convencion, sino porque
ademas, desconoceria el sistema normativo que la misma ley contempla para
suplir éste tipo de estipendios dentro del proceso, esto es, el régimen legal de

costas procesales y agencias en derecho.

Debe resaltarse que si bien los honorarios profesionales de
abogado son distintos a las agencias en derecho ya que provienen de fuentes
diferentes, este Gltimo rubro constituye la manera como la ley puso en manos
de la judicatura la tarea de justipreciar la labor desarrollada por el abogado que
representa a la parte vencedora (articulo 366 C.G.P.), y que su fin principal es
suplir la erogacién econdmica que, por ocasion del proceso, aquella parte tuvo

0 tendra que acarrear.

Lo anterior, maxime cuando dentro del presente asunto aln se

encuentra pendiente la fijacién y traslado de las costas procesales: momento
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procesal en donde el apoderado judicial de la parte reclamante podra rebatir el
valor a ellas asignado de manera objetiva por la judicatura en cada una de sus

instancias.

Lucro cesante futuro

En torno de esta pretension, tendrd en cuenta la solicitud de
perjuicios patrimoniales a titulo de lucro cesante futuro efectuado en la
demanda, encausandolo bajo el concepto de economia de cuidado™, por la
actividad que, como ama de casa, desempefiaba la fallecida SANDRA EDTIH
SANCHEZ GACIA, en la medida que dicho trabajo no remunerado que se
realiza en el hogar, relacionado con el mantenimiento de la vivienda, asi como
el cuidado de otras personas del hogar, entre ellos, los menores de edad,
constituye sin lugar a dudas un ingreso en especie en las finanzas del hogar™

que debe ser reconocido.

Para tal proposito, se liquidard la indemnizacion solicitada con
base en el salario minimo vigente a la fecha de la presente liquidacion a fin de
garantizar su poder adquisitivo'®, desde la fecha de fallecimiento de la sefiora
Sénchez Garcia, y hasta cuando, por presuncion, ésta hubiere podido
desempefiar una labor productiva, esto es, hasta tanto alcanzase la edad de
pension vigente a la fecha de su fallecimiento (55 afios — articulo 33 Ley 100
de 2003, modificado Ley 797 de 2003)"’

14 Consejo de Estado, Seccién Tercera, accién de reparacion directa, sentencia del 17 de marzo de 2010,
expediente 18101, MP Mauricio Fajardo Gémez.
15 Consejo de Estado, Seccion Tercera, accion de reparacion directa, sentencia del 24 de octubre de 1990,
expediente 5902, MP Gustavo de Greiff.
18 Junio de 2020.
Y 1ey 797 de 2003 “ARTICULO 9o0. El articulo 33 de la Ley 100 de 1993 quedara asi:
Articulo 33. Requisitos para obtener la Pension de Vejez. Para tener el derecho a la Pension de Vejez, el
afiliado debera reunir las siguientes condiciones:
1. Haber cumplido cincuenta y cinco (55) afios de edad si es mujer o sesenta (60) afios si es hombre.
A partir del 1o. de enerodel afio 2014 la edad se incrementara a cincuenta y siete (57) afios de edad para la
mujer, y sesenta y dos (62) afios para el hombre.”
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Para su calculo se debe multiplicar el monto indemnizable
actualizado, con deduccion de réditos por anticipo de capital (6% anual
efectivo 6 0.005 mensual), segun el indice exacto correspondiente, en este
caso concreto, a su expectativa de vida laboral.

. Edad de la paciente al momento de su deceso: 34 afios, 3 meses.
o Expectativa de vida productiva®®; 55 afios.

o Total de afios a liquidar: 20 afios, 9 meses.

. Total de meses a liquidar: 249 meses

o Valor salario base de liquidacion junio 2020: $877.803

Con tal propdsito se utilizara la siguiente formula: LCF = LCM x An.,

LCF: Lucro cesante futuro
LCM: Lucro cesante mensual actualizado, eso es, $877.803.116

An: Factor financiero de descuento por pago anticipado, resultante de la formula:
An=(1+i)-1
i (1+i) "

i Intereses legales del 6% anual, financieramente expresados como 0.005

n: Numero de meses equivalentes a la expectativa de vida: 249

De esta manera entonces se tiene: An = (1+0,005)°*°-1 = 2462178 = 142,23
0’005 (1+0’005)249 0,017311

Por lo tanto el LCF = $877.803 x 142,23 = $ 124.849.920,69

Conforme lo anterior, el lucro cesante futuro causado a favor de
los demandantes asciende a la suma de ciento veinticuatro millones
ochocientos cuarenta y nueve mil novecientos veinte pesos con sesenta y
nueve centavos ($124.849.920,69) Mcte.

18 55 afios — articulo 33 Ley 100 de 2003, modificado Ley 797 de 2003.
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No obstante, aplicado el porcentaje del 70% estimado por esta
Corporacion en virtud de la probabilidad perdida, el valor del LUCRO
CESANTE FUTURO a reconocer serd de OCHENTA Y SIETE MILLONES
TRESCIENTOS NOVENTA Y CUATRO MIL NOVECIENTOS
CUARENTA'Y CUATRO PESOS ($87.394.944) Mcte.

4.5.4.2 Perjuicios extrapatrimoniales.

Partiendo del monto maximo reconocido por la jurisprudencia de
la Sala Civil de la Corte Suprema de Justica por concepto de perjuicios
morales™, menos el porcentaje sefialado, se ordenar el pago de la suma de
CINCUENTA MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS ($50.400.000)
Mcte., por concepto de perjuicios morales para cada uno de los demandantes,
equivalentes al 70% de porcentaje de pérdida de oportunidad reconocido en

esta sentencia como dafo.

Por concepto de dafio a la vida de relacion, se reconocera la suma
de VEINTICINCO MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS ($25.200.000)
Mcte., equivalentes al 50% de lo reconocido a titulo de dafio moral para cada
uno de los demandantes, como quiera que es innegable que sufrieron un
perjuicio relacionado con la extincién de la posibilidad que tuvieron de
compartir su vida y relacionarse con su conyuge y madre, por lo menos, por

un tiempo mayor al que efectivamente lo hicieron.

19 CsJ SC5686-2018. Sentencia veintiuno de febrero de dos mil dieciocho “En efecto, las circunstancias del
inmenso dolor que se refleja en la ferocidad y barbarie de las acciones padecidas por los demandantes
daban, con toda seguridad, lugar a que el Tribunal impusiera una condena acorde con esa realidad, asi fuese
tomando la suma que como guia por entonces tenia la Corte establecida desde 2012 y que, frente a la
indecible atrocidad de loseventos narrados y probados en este proceso ameritan —para este caso particular-
una suma mayor a la que entonces tenia dispuesta ($60,000,000.00) y que hoy reajusta a setenta y dos
millones de pesos ($72,000,000.00) para el dafio moral propio sufrido por los demandantes a raiz del
fallecimiento de padres, hijos, esposos y compafieros permanentes, la mitad de ese valor para hermanos,
abuelos y nietos y la cuarta parte para el resto de parientes, conservando de esa forma el criterio
establecido por la sala de decision civil del Tribunal en cuanto a que, las circunstancias modales que
hubieron de sufrir los reclamantes fueron, en términos generales, las mismas y el pardmetro de una tasacién
similar, en consecuencia, se impone.” (Negrilla de la Sala).
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Sobre las anteriores sumas de dinero se reconocera el pago de
intereses de mora, liquidados a la tasa méaxima legal permitida, certificada por
la Superintendencia Financiera de Colombia, en caso de que no se verifique su
pago dentro del plazo concedido.

45,5 En torno al llamamiento en garantia realizado por la
demandada CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMFAMILIAR
ANDI COMFANDI, frente a la aseguradora MAPFRE SEGUROS
GENERALES DE COLOMBIA S.A., encontrandose que la poliza de seguro
tiene cobertura para amparar el siniestro derivado de la responsabilidad de su
asegurado (omision de remision de la paciente a partir del mes de agosto de
2002), se ordenara que dicha aseguradora asuma el pago de la condena
impuesta a su llamante, SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD SOS S.A.
E.P.S., incluidos los perjuicios extrapatrimoniales, en aplicacion del
precedente contenido en la sentencia SC2107-2018 del 21 de febrero de 2018
de la Corte Suprema de Justicia, en torno a la cobertura del contrato de seguro
de cara al asegurado, es decir, el amparo de perjuicios patrimoniales que éste
sufra como consecuencia de un siniestro, con independencia de que frente a la
victima los mismos hubiesen sido diferenciados entre patrimoniales vy

extrapatrimoniales.

4.5.6 En cuanto al llamamiento en garantia efectuado por el
SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A. S.0.S. E.P.S a SEGUROS
COLPATRIA S.A. hoy AXA COLPATRIA S.A. el mismo se despachara
desfavorablemente dada la configuracion de la excepcion de falta de cobertura
de la poliza de seguro (modalidad claims made), al verificarse que los hechos
objeto de la Litis ocurrieron con anterioridad a su expedicion (hechos
ocurridos en los afios 2002 y 2004 — vigencia péliza: 12 de febrero de 2009 a
12 de febrero de 2010).
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4.5.7 Cumplimiento de las 6rdenes de tutela.

4.5.7.1 Derivado de la facultad que tiene el juez (ora sea de
primera 0 de segunda instancia) de asegurar que se concrete el acceso a la
justicia, como un valor, como un principio, y como un derecho fundamental, y
el respeto a la axiologia de la ley de Género, y de su poder de asegurar la recta
ordenacion e instruccion de las causas, guiadas sélo por el sometimiento al
imperio de la ley en sentido material, se llamara la atencion al Juez Once Civil
del Circuito Dr. Nelson Osorio Guamanga, para que en lo sucesivo en
ejercicio de su funcion judicial, se abstenga de efectuar manifestaciones u
opiniones personales o subjetivas frente a la Litis que puedan comportar actos
violatorios de los derechos fundamentales a la dignidad, buen nombre,
igualdad e intimidad de las partes, conforme lo expuesto en la parte motiva de
esta providencia, asi como en la de la sentencia de tutela STC3771-2020 de la
Corte Suprema de Justicia.

Lo anterior, en virtud de la aplicacion de los deberes y poderes
del juez estatuidos en los numerales 2 y 3 del articulo 42 del Cdodigo General
del Proceso que implican, no sélo hacer efectiva la igualdad de las partes en el
proceso, sino ademas, prevenir, remediar, sancionar o denunciar los actos
contrarios al decoro y respecto que debe observarse dentro del proceso, no
s6lo de parte de quienes acuden a la administracion de justicia para resolver
sus diferencias, sino también, de parte de los funcionarios encargados de
dirimirlas, quienes no pueden restringir su acceso anteponiendo
comportamientos u opiniones de indole personal o subjetivo que resulten
discriminatorios y wvulneren derechos fundamentales establecidos en la
Constitucion, para el caso concreto, violatorios de los derechos de la mujer y
equidad de género, cuya proteccidn, inclusive, constituye una politica publica
de la Rama Judicial. (Acuerdos PSAA08-4552 DE 2008 (Febrero 20) -
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PSAA12-9743 (Octubre 30 de 2012) y PCSJA17-10661 Abril 4 de 2017 del

Consejo Superior de la Judicatura).

4.5.7.2 lgualmente se dispondra REMOVER de la sentencia de
primera instancia proferida el 5 de diciembre de 2018 dentro del proceso de la
referencia, todas y cada una de las frases displicentes y peyorativas que
afecten el buen nombre de Sandra Edith Sanchez Garcia y, en general,
discriminen a las mujeres, pues conforme lo ya dicho, las expresiones
reprochadas no pueden formar parte del juicio de valor juridico constitucional
que deben elaborar los jueces de la Republica al momento de desatar los
conflictos que se les pongan a su consideracion competencial para resolverlos.

Para que la remocion de las antedichas indebidas expresiones
tenga cabal ocurrencia, debera la Sala declarar en esta sentencia que tales
alocuciones, ontologica y juridicamente, no forman parte del cuerpo de la
sentencia dictada oralmente por el juez once civil del circuito, y que aparece
recogida auditiva y materialmente en los CD’s que hacen parte del proceso, de
manera que se dispondrd que la Direccion Seccional de Administracion
Judicial de la ciudad, en cuanto técnicamente sea posible por intermedio de
alguno de sus ingenieros, borre o aisle el audio de tales expresiones de los

CD’s que reposan en el expediente.

Las frases o expresiones a remover se indicaran en la parte

resolutiva de esta providencia.

5. RESOLUCION

En mérito de lo expuesto, el Tribunal Superior del Distrito
Judicial de Cali, en Sala Civil de Decision, administrando Justicia en nombre
de la Republica y por autoridad de la Ley,
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RESUELVE:

PRIMERO: LLAMAR LA ATENCION al Juez Once Civil del
Circuito Dr. Nelson Osorio Guamanga, para que en lo sucesivo en ejercicio de
su funcidn judicial, se abstenga de efectuar manifestaciones u opiniones
personales frente a la Litis que puedan comportar actos violatorios de los
derechos fundamentales a la dignidad, buen nombre, igualdad e intimidad de
las partes, abogados y demés intervinientes en el proceso, conforme lo
expuesto en la parte motiva de esta providencia, asi como en la de la sentencia
de tutela STC3771-2020 de la Corte Suprema de Justicia.

SEGUNDO: REMOVER de la sentencia de primera instancia
proferida el 5 de diciembre de 2018 dentro del proceso de la referencia, todas
y cada una de las frases displicentes y peyorativas que afecten el buen nombre
de Sandra Edith Sanchez Garcia y, en general, discriminen a las mujeres.
Ademas porque esas expresiones reprochadas no pueden formar parte del
juicio de valor juridico constitucional que deben elaborar los jueces de la
Republica al momento de desatar los conflictos que se les pongan a su
consideracion competencial para resolverlos, por ser apreciaciones

ideologizadas y subjetivas.

Las frases y alocuciones a remover son:

‘(...) En unpartido de futbol un autogol no es una falta, es un error, si
fueraunafalta la sancionaria el arbitro, al que hace un autogol, es un error, patear
para el lado equivocado, falta es coger la pelota con las manos, eso si es una faltay
eso se sanciona. En el lenguaje ordinario, se le quiere llamar errores (...). es
frecuente en los libros de autosuperacion, jno es que cometi un error!, no, es que
los errores los cometemos; tanto se habla de error que uno dice, si vinieran seres de
otro planetaa mirar y estariamos hablando en esos términos se dirian ¢es que esta
gente se cree infalible o qué? (...). Somos seres falibles, podemos cometer errores

(..)".
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“(...) Lo mismo pasa con un médico, pues si cometio un error, pues,
ningln médico quiere matar al paciente quiere es ayudarlo, que salga del problema
que tiene (...). de un médico no se puede esperar que quiera fregarse en la salud del
paciente. Entonces para que no traigamos ese lenguaje que se comete en el lenguaje

ordinario que se traslada aqui”°.

‘(...) ¢Se trato de un error de la doctora Llanos? pues tal vez si, ella

misma dice sf, yo debi hacerle una especuloscopia (...)"".

‘(...) ¢Pudo tratarse de un error?, ;Pudo cometerse un error?, si,

pudo cometerse, pero no es el error, es la culpa (...)"?%.

“(...) En la valoracion del 10 de diciembre, de pronto si debid ser
remitida a ginecologia, ¢se trato de un error de la doctora?, pues posiblemente si,
tal vez se debi6 a un error, pero ¢a qué se debio6 el error?, eso no lo sabemos

(..)"%.
“(...)"

“Si estaba tan mal la situacion de la sefiora Sandra ¢porque tenia la
ilusion de tener un hijo?, ¢de sentirse en embarazo?, una persona que esta
enferma, que viene con un problema que dice no se soluciona, ¢por qué esta
pensando en embarazos?, si en primer lugar para embarazarse por recomendacion

médica en mujeres ya que pasen los 30 se requiere consultar con el médico a ver
cuél es la situacion, a qué riesgos se expone (...)**”.

“C.on

‘(...) El dia que empecemos a condenar a los médicos porque se
equivocaron, se acaba la medicina, entonces ¢,quién va a querer estudiar medicina?,
si ya estan afrontando demandas a toda hora porque no se obtuvo el procedimiento,

nos perjudicamos todos. Entonces errores los hay (...)".%°

)

‘(...) Uno entiende que si el que esta enfermo es el Papa (sic) o una
reina o algo, pues le ponen 50 médicos y hacen examenes aqui y alla por la

20 (Minuto 1:50:00 a 1:51:56 ) Audiencia - sentenciade primera instancia, diciembre 5 de 2018.
21 (Minuto 2:06:21 a 2:06:27) Audiencia - sentencia de primera instancia, diciembre 5 de 2018.
22 (Minuto 2:16:38 a 2:16: 44) Audiencia - sentenciade primera instancia, diciembre 5 de 2018.
23 (Minuto 2:18:40 a 2:18:51) Audiencia - sentenciade primera instancia, diciembre 5 de 2018.
24 (Minuto 2:22:21 a 2:22:56) Audiencia - sentenciade primera instancia, diciembre 5 de 2018.
25 (Minuto 2:23:26 a 2:23:49) Audiencia - sentenciade primera instancia, diciembre 5 de 2018.
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trascendencia, pues no porque la vida de una persona valga mas que otras, pero si
hay consecuencias distintas, en caso que se muere una persona o se muera otra, si
se muere el Papa es distinto el trauma a que si se muere un paciente comun y
corriente, ambos tenian un mismo valor la vida humana, pero pues las atenciones
médicas también si se quiere es una atencion normal, la atencion adecuada, la que
se espera (...)"*®

TERCERO: para el cumplimiento de la anterior decision, se
ORDENA a la DIRECCION EJECUTIVA SECCIONAL DE
ADMINISTRACION JUDICIAL DE CALI, en cuanto técnicamente sea
posible, que borre 0 aisle del audio de los CD’s que reposan en el expediente y
contienen la sentencia de primera instancia, las expresiones ofensivas

sefaladas en esta providencia.

CUARTO: REVOCAR la sentencia No. 53 del 5 de diciembre

de 2018 por el Juzgado Once Civil del Circuito de Cali dentro del proceso de
la referencia.

QUINTO: DECLARAR CIVILMENTE Y
SOLIDARIAMENTE RESPONSABLES a los demandados SERVICIO
OCCIDENTAL DE SALUD S.A. S.0OS. EPS., Ila CAJA DE
COMPENSACION FAMILIAR DEL VALLE DEL CAUCA
COMFAMILIAR ANDI - COMFANDI, y la Dra. SONIA ELSY LLANQOS,
de los dafios causados a los demandantes por la omision médica objeto de la
Litis.

SEXTO: CONDENAR a los demandados SERVICIO
OCCIDENTAL DE SALUD S.A S.OS. EPS., la CAJA DE
COMPENSACION  FAMILIAR DEL VALLE DEL CAUCA
COMFAMILIAR ANDI - COMFANDI, y la Dra. SONIA ELSY LLANOS. a

pagar a favor de los demandantes, dentro de los 15 dias siguientes a la

26 (Minuto 2:26:11 a 2:26:44 ) Audiencia - sentencia de primera instancia, diciembre 5 de 2018.
44
Declarativo de responsabilidad civil médica
(4027)760013103-004-2013-00043-01
Carlos Eduardo Valencia Herrera Vs. Servicio Occidental de Salud E.P.S.



notificacion de esta providencia las siguientes sumas de dinero a titulo de
indemnizacion de perjuicios patrimoniales y extrapatrimoniales, junto con los
interés moratorios que las mismas generen ante la eventual mora en su pago,
liquidados a la tasa maxima legal certificada por la Superintendencia
Financiera de Colombia

a. LUCRO CESANTE FUTURO

A favor de CARLOS EDUARDO VALENCIA HERRERA vy
SAMUEL EDUARDO VALENCIA SANCHEZ, la suma de OCHENTA Y
SIETE MILLONES TRESCIENTOS NOVENTA Y CUATRO MIL
NOVECIENTOS CUARENTA Y CUATRO PESOS ($87.394.944) Mcte., de
acuerdo con la liquidacién efectuada en esta providencia.

b. DANO MORAL

A favor de CARLOS EDUARDO VALENCIA HERRERA vy
SAMUEL EDUARDO VALENCIA SANCHEZ en su calidad de conyuge e
hijo, respectivamente, de la fallecida SANDRA EDITH SANCHEZ GARCIA,
la suma de CINCUENTA MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS
($50.400.000) Mcte., para cada uno de ellos.

c. DANO A LA VIDA DE RELACION

A favor de CARLOS EDUARDO VALENCIA HERRERA vy
SAMUEL EDUARDO VALENCIA SANCHEZ en su calidad de conyuge e
hijo, respectivamente, de la fallecida SANDRA EDITH SANCHEZ GARCIA,
la suma de VEINTICINCO MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS
($25.200.000) Mcte., para cada uno de ellos.
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SEPTIMO: en virtud del contrato de seguro No. 1501000
333201, CONDENAR a la llamada en garantia MAPFRE SEGUROS
GENERALES DE COLOMBIA S.A. a pagar a favor de los demandantes, el
valor de la condena impuesta a su llamante CAJA DE COMPENSACION
FAMILIAR DEL VALLE DEL CAUCA COMFAMILIAR ANDI -
COMFANDI en el numeral anterior. Lo anterior, sin perjuicio del deducible
pactado, el cual deberd ser asumido frente a los demandantes por los

demandados condenados.

OCTAVO: DECLARAR probada la excepcion de falta de
cobertura formulada por la llamada en garantia SEGUROS COLPATRIA
S.A., hoy AXA COLPATRIA SEGUROS S.A.

NOVENO: CONDENAR en costas procesales de ambas
instancias a la parte demandada. Para tal efecto se fija la suma de tres (3)
salarios minimos legales mensuales vigentes por cada una de ellas. Liquidense

por Secretaria del Juzgado de Origen.

DECIMO: REMITASE el expediente al Juzgado Once Civil del
Circuito de Cali para lo de su cargo.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

El Magistrado Ponente,

46
Declarativo de responsabilidad civil médica
(4027)760013103-004-2013-00043-01
Carlos Eduardo Valencia Herrera Vs. Servicio Occidental de Salud E.P.S.



Los deméas magistrados integrantes de la Sala,

FLAVIO EﬁARDq CORDOBA FUERTES

-

JOSE DAVID CORREDOR _ESPITIA

——
-

Declarativo de responsabilidad civil médica
(4027)760013103-004-2013-00043-01
Carlos Eduardo Valencia Herrera Vs. Servicio Occidental de Salud E.P.S.

47



