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Claudia Patricia Navarrete Palomares
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Referencia: Apelacion sentencia

Radicado: 500013153002 2017 00250 02

Demandantes: Marlen Yineth Ibanez Castro,
Mariana Valentina Garcia Ibanez,
David Santiago Garcia Ibahez y
Omar Alfonso Chavez Larrotta,
en nombre propio y de NCP

Demandados: Corporacion Clinica

y Famisanar EPS

Llamadas en
Garantia: Caja de Compensacion Familiar- CAFAM,
Chubb Seguros Colombia SA'y
Allianz Seguros SA
Vinculacién: Procuraduria Delegada para la Infancia
y la Adolescencia y Familia y la Defensoria de Familia
Decision: Confirma

Se decide el recurso de apelacion interpuesto por la parte demandante frente a la
sentencia proferida el 28 de noviembre de 2023, por el Juzgado Segundo Civil del
Circuito de Villavicencio, dentro del proceso declarativo promovido por Marlen
Yineth Ibahez Castro, Mariana Valentina Garcia Ibanez, David Santiago Garcia
Ibahez y el sehor Omar Alfonso Chavez Larrotta, en nombre propio y en
representacion de su menor hijo NCP, contra Famisanar EPS y Corporacién Clinica
(antes Corporacion Clinica Universidad Cooperativa de Colombia). Tramite al que
se llamo en garantia a la Caja de Compensacion Familiar- CAFAM, a la aseguradora
Chubb Seguros Colombia SA y a Allianz Seguros SA; asi mismo, se dispuso la
vinculacion de la Procuraduria Delegada para la Infancia y la Adolescencia y Familia

y la Defensoria de Familia.

Antecedentes

1. Las pretensiones

1.1. Los demandantes solicitaron efectuar las siguientes declaraciones:
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1.1.1. Declarar la existencia del contrato de prestacion de salud de los demandantes

con Famisanar EPS y Corporacion Clinica.

1.1.2. Declarar civil y solidariamente responsables a Famisanar EPS y Corporacion
Clinica por los perjuicios causados «por la responsabilidad en el fallecimiento de su

hijo que nacib vivo y muribé posteriormente».

1.2. En consecuencia, condenarlos al pago de perjuicios de la siguiente manera:

1.2.1. A titulo de daho emergente, la suma de $2.900.000, junto con los respectivos
intereses moratorios generados a partir de la ejecutoria de la providencia que ponga

fin al proceso y hasta cuando se produzca efectivamente el pago.

1.2.1. Por concepto de dano moral, el equivalente a 100 salarios minimos
mensuales legales vigentes a favor de cada uno de los integrantes de la parte
demandante, con los respectivos intereses moratorios contados a partir de la
ejecutoria de la providencia que ponga fin al proceso y hasta cuando se produzca
efectivamente el pago.

2. Hechos
2.1 Marlen Yineth Ibanez Castro, con dos hijos menores de edad, se encontraba
afiliada a la EPS Famisanar, en el régimen subsidiado por su bajo nivel econdmico

y social.

2.2 El 16 de agosto de 2014, ingres6 a la Clinica CAFAM — sede calle 48, en la
ciudad de Bogota, con sintomatologia asociada a molestias en los senos y en la
zona pélvica. Atendida por la médica Liliana Nino Galeno, orden6 prueba de
embarazo cuyo resultado fue positivo, 10 que generd gran alegria a la gestante y a

su companero permanente Omar Alfonso Chavez Larrotta.

2.3 La gestante inicid sus controles prenatales en la ciudad de Bogota, segun la
historia clinica que abri6 la doctora Andrea Marcela Garavito Pérez, el 26 de agosto
de 2015.

2.4 El embarazo se desarrolld en condiciones de evolucibn normales, sin ningin

tipo de riesgo por enfermedades, virus, bacterias o mal funcionamiento en los
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organos vitales del feto, de conformidad a los controles prenatales programados a
los cuales asistid6 puntualmente la embarazada. Inclusive, los médicos anotaron en

la historia clinica que era una gravidez de riesgo y de peligro psicosocial bajo.

2.4 En la ecografia ultrasonografia obstétrica transabdominal 7-5 semanas, de 19
de septiembre de 2014, realizada a Marlen Yineth Ibanez Castro, se evidencio feto
Unico vivo de 7 semanas y 5 dias con movimientos activos presentes, frecuencia

cardiaca fetal 160 LPM y bienestar fetal.

2.5 El 15 de diciembre de 2014, se practicO ecografia ultrasonografia obstétrica
transabdominal 20-24 semanas, cuyo resultado fue feto Gnico vivo de 20 semanas
y 5 dias, con movimientos activos presentes, frecuencia cardiaca fetal 136 LPM y
bienestar fetal.

2.6 En ecografia ultrasonografia obstétrica transabdominal, de 8 de abril de 2015,
tuvo como resultado feto Unico vivo de 34 semanas y 6 dias, con movimientos

activos presentes, frecuencia cardiaca fetal 147 LPM y bienestar fetal.

2.7 El 3 de mayo de 2015, Marlen Yineth Ibanez Castro sinti6 dolores leves en su
vientre bajo, por lo que el 4 de mayo, en horas de la mahana, acudid a las
instalaciones de la Clinica Cooperativa. Cuando llegd al centro de salud, la
sintomatologia habia cedido.

2.8 Aun cuando Marlen Yineth Ibahez manifestd no sentirse bien y sufrir dolores
normales del proceso de alumbramiento, el médico general tratante la remitidé a
monitoreos dia de por medio, mientras se cumplian las 41 semanas de embarazo.
Al respecto, la ciudadana expresa, ademas, que el parto se habia programado para
el 3 de mayo de 2015.

2.9 A partir del 5 de mayo siguiente, los médicos que efectuaron los monitoreos
informaron a Marlen Yineth Ibahez Castro que los examenes tenian malos
resultados y «no habia mucha actividad» del feto. Mas alla de esas menciones, no
ejecutaron ningun protocolo ni practicaron procedimiento adicional. De hecho,
cuando la embarazada ya no sentia al feto y «uno de los monitoreos salié plano»,

la médica afirmb que el gestado se encontraba bien.
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2.10 El 8 de mayo de 2015, a las 3:12 pm, Marlen Yineth Ibahez Castro ingreso a la
sala de parto de la Corporacion Clinica, consiente, orientada y comunicativa. Los
médicos resolvieron dejarla hospitalizada e iniciar el trabajo de parto con pitocin a
las 6:00 a. m. del dia siguiente, con sustento en que ese procedimiento no se

realizaba en horas de la tarde.

2.11 La paciente, en distintas oportunidades, sehal6 no sentir al bebé que esperaba
y pidi6é que le indujeran el alumbramiento, sin que le prestaran atencion. Fue otro
facultativo, a causa de su insistencia, que realizd un nuevo monitoreo y not6 que el
feto se encontraba mal, por lo que suministrdé oxigeno a la afiliada, informé que le
realizarian una cesarea de urgencias y llamo a la ginecbloga, lo que produjo un

estado de panico a la paciente.

2.12 Marlen Yineth Ibanez fue llevada a la sala de cirugia y le practicaron la cesarea.
No se realizd el pomeroy porque, segun le indico la ginecbloga, el feto nacioé con
afectaciones cardiacas. Posteriormente, la gestante preguntd a otro médico por la
enfermedad con la que habia nacido su hijo, a lo que este contestd que lo ocurrido

era causa del tipo de sangre.

2.13 Marlen Yineth Ibanez se exaltd, pues habia tenido un embarazo normal. En
ese momento, dieron salida de la sala de cirugias y le llevaron a su hijo para que lo

alzara; pero este habia fallecido.

2.14 Posteriormente, otro facultativo le explicdé que algo extrano habia ocurrido. En
su concepto, posiblemente el fallecimiento se debia a que «al bebé lo habian dejado

pasar de fecha de nacimiento™.

3. La defensa

3.1 De manera oportuna, Corporacion Clinica se opuso a las pretensiones, indicd
que no le constaban, en su mayoria, los hechos y negb otros. Formuld6 como
excepciones las siguientes: a) inexistencia de nexo causal entre el actuar
desplegado por la corporacion clinica y el deceso del feto de Marlen Ibanez; b)
inexistencia de los elementos de la cupa; c) inexistencia de dano imputable a

corporacion clinica e indebida tasacion de perjuicios y d) la genérica.

1 01Primeralnstancia, CO1Principal, archivo digital 01, pags. 113-122.



Proceso: Responsabilidad médica

Radicado: 50001315002 2017 00250 02
Demandante: Marlen Yineth Ibahez Castro y otros
Demandados: Corporacion Clinica y otro.
Decision: Confirma

Sustentd su oposicion en que el personal de la Corporacion Clinica cumplié con los
protocolos de atencibn a maternas. Asi, cuando se detectd a las 6:00 a. m. la
monitoria categoria ll, con presencia de dos desaceleraciones, se inicidé oxigeno por
canula a la gestante, se ubicd en posicion decubito izquierdo y se le ingresd

posteriormente a cesarea, con acompanamiento de un especialista en pediatria.

Aclard que el recién nacido tenia apgar (aspecto, pulso, irritabilidad, actividad y
respiracion) igual a cero, es decir, era un feto muerto al que se intento6, sin éxito,
reanimar de un posible paro cardiorrespiratorio, sin que el nexo entre el fallecimiento
del feto y el actuar de la Corporacién Clinica pudiera establecerse. En el caso,
Corporacion Clinica practicd los examenes médicos ambulatorios que requeria la
paciente, sin que se demostrara un actuar negligente o imprudente que permitiera
atribuir una conducta culposa. Destaco que en los controles prenatales no se habia
relacionado el embarazo como uno de alto riesgo por la incompatibilidad de RH

negativo?.

3.2 Corporacion Clinica, llamé en garantia a Allianz Seguros SA con ocasibn a las
polizas de responsabilidad civil profesional clinicas y hospitales No. 021934250 y
022289610°. La aseguradora se opuso a la accion principal. Adicionalmente,
presentd la alegaciones denominadas a) inexistencia de falla médica como
consecuencia de la prestacion y tratamiento adecuado, diligente, cuidadoso y
carente de culpa por parte de la clinica cooperativa; b) inexistencia de nexo causal;
c) falta de legitimacion en la causa por activa de Omar Alonso Chavez Larrotta; d)
improcedencia del reconocimiento y falta de prueba del daho emergente; e)
improcedencia de reconocimiento del lucro cesante; f) improcedencia de
reconocimiento y tasacion exorbitante de los dahos morales; g) improcedencia de

reconocimiento del daho a la vida en relacion; y h) la genérica.

Con ocasion al llamamiento propuso a) no existe obligacion indemnizatoria a cargo
de Allianz Seguros SA, toda vez que no se ha realizado el riesgo asegurado en las
poblizas de responsabilidad civil profesional clinicas y hospitales No. 021934250 y
022289610; b) riesgos expresamente excluidos en las polizas de responsabilidad
civil profesional clinicas y hospitales No. 021934250 y 022289610; c) prescripcion
de la accion derivada del contrato de seguro; d) aplicacion de la cobertura temporal

de las polizas No. 021934259 y 022289610; €) no existe obligacion indemnizatoria

2 01Primeralnstancia, CO1Principal, archivo digital 01 pags. 92-107.
% 01Primeralnstancia, 07C7llamadagarantiaAllianz archivo digital 01.
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a cargo de Allianz Seguros SA toda vez que no se ha realizado el riesgo asegurado
en las poblizas de responsabilidad civil profesional clinicas y hospitales No.
021934250 y 022289610; f) en cualquier caso, de ninguna forma se podra exceder
el limite del valor asegurado en las pblizas No. 021934250 y 022289610; g) limites
maximos de responsabilidad de la aseguradora en lo atinente al deducible en las
polizas No. 021934250 y 022289610 y h) genérica o innominada y otras®.

3.3 Famisanar EPS también presentb su contestacion en término. Tildb de falso el
primer supuesto factico pues, desde antes de la época de los hechos que originaron
la controversia, la demandante era beneficiaria de su companero permanente Omar
Alfonso Chavez Larrotta, en el régimen contributivo. Formulé como excepciones, a)
inexistencia de responsabilidad por cumplir las obligaciones legales y contractuales
asignadas por la ley; b) inexistencia de responsabilidad por gestionar en debida
forma el riesgo en salud a través de la red prestadora; c) inexistencia de
responsabilidad por no prestar directamente el servicio de salud; d) inexistencia del
nexo causal entre la conducta administrativa de la EPS y el dano aludido; e)
inexistencia de dano; f) excesiva tasacion de perjuicios- perjuicios mal tasados; f)

prescripcion y/o caducidad y h) la genérica®.

3.4 Famisanar EPS llam6 en garantia a Caja de Compensacion Familiar CAFAM,
en virtud de la clausula «responsabilidad» del contrato de prestacion de servicios
de salud del Plan Obligatorio de Salud bajo la modalidad pago por capitacion que
suscribieron®. CAFAM se opuso a las pretensiones de la demanda y presento las
excepciones denominadas a) ausencia de culpa; b) ausencia de nexo causal; c)
hecho de un tercero; d) inexistencia de responsabilidad; y e) adecuada atencion
médica e inepta demanda por proposicion juridica incompleta. Adicionalmente,
refutd el llamamiento en garantia bajo la premisa de que no tuvo injerencia en la
atencién o autorizaciones de los servicios médicos que originaron el dano endilgado

a la parte demandada’.

3.5 De igual forma, Famisanar EPS llamb en garantia a Corporacion Clinica en
virtud de la clausula denominada «responsabilidad» del contrato de prestacion de

servicios de salud del Plan Obligatorio de Salud que habian celebrado®. La citada,

4 01Primeralnstancia, 07C7llamadagarantiaAllianz archivo digital 03.

5 01Primeralnstancia, CO1Principal, archivo digital 02.

¢ 01Primeralnstancia, 03C3LlamamientoGarantiaCafam, archivo digital 01.

7 01Primeralnstancia, 03C3LlIamamientoGarantiaCafam, archivo digital 06.

8 01Primeralnstancia, 03C3LIamamientoGarantiaClinUCooperativa, archivo digital 01.
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frente a la demanda principal, reiter6 la respuesta dada en su contestacion original;
respecto al lamamiento en garantia, se opuso y formuldé como excepcion Unica, la

responsabilidad individual de los demandados®.

3.6 CAFAM a su vez, llamé en garantia a Chubb Seguros Colombia SA, con ocasion
a la poliza de responsabilidad civil profesionales y clinicas N°12/0044614 de 17 de
marzo de 2020%. Al descorrer el traslado, Chubb Seguros Colombia SA formul6
como medios defensivos al pliego introductorio a) diligencia y cuidado: ausencia de
culpa de las demandadas y de la asegurada CAFAM; b) ausencia de nexo de
causalidad; c) improcedencia de la reparacion de los perjuicios solicitados; d)
inexistencia de prueba del perjuicio patrimonial y excesiva tasacion de los perjuicios
extrapatrimoniales; y e€) improcedencia de una sentencia condenatoria. En cuanto
al llamamiento enuncid como excepciones alegb: a) inexistencia de siniestro bajo el
amparo basico de responsabilidad civil profesional médica para instituciones
médicas, de la pbéliza No. 12-49367, por ausencia de responsabilidad de Caja de
Compensacion Familia CAFAM; b) exclusion de errores administrativos de la péliza
de responsabilidad civil profesional para instituciones médicas No. 1241651; c)
modalidad de cobertura de reclamacion con periodo de retroactividad; y d) valores
asegurados y deducibles aplicables de la péliza de responsabilidad civil profesional

para instituciones médicas No. 12-49367"".

4. Tramite relevante

En la audiencia inicial, el juzgado de primera instancia, en uso de sus facultades de
saneamiento, ordend la notificacion a la Procuraduria Delegada para la Infancia y la
Adolescencia y Familia y a la Defensoria de Familia, conforme a los articulos 82,
numeral 11, 95 y 201 de la ley 1098 de 2006, tras advertir que uno de los

demandantes era menor de edad*?.

4.1. Intervino la Defensora de Familia del Centro Zonal No. 02 del Instituto
Colombiano del Bienestar Familiar, Martha Isabel Clavijo Ramirez, quien solicito se
tuviera en cuenta todo el acervo probatorio aportado para tomar las decisiones que
en derecho correspondiera, en aplicacion a los criterios establecidas por la Corte
Suprema de Justicia, referentes al nexo causal y el analisis probatorio. Manifesto

que no avizoraba causal de nulidad que afectara el proceso; por tltimo, indicd que,

® 01Primeralnstancia, 03C3LlIamamientoGarantiaClinUCooperativa, archivo digital 04.
10 01Primeralnstancia, 06C6llamadagarantiachubseguros, archivo digital 01.

11 01Primeralnstancia, 06C6llamadagarantiachubseguros, archivo digital 05.

12 01Primeralnstancia, C1, archivo digital 32.
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en su momento, informaria el resultado de la verificacion de derechos del

adolescente®.

5. La sentencia de primera instancia

El Juzgado Segundo Civil del Circuito de Villavicencio nego las pretensiones. Luego
del recuento del proceso y la exposicion sobre los supuestos que configurar la
responsabilidad, determin6 que la parte demandante habia omitido plantear en la
demanda el nexo causal entre el actuar de la Corporacion Clinica y el fallecimiento
del feto, aunado a que, del relato sustento de la supuesta falta de atencion, no
permitia colegir un actuar imprudente, negligente o vulnerador del deber de cuidado

por parte de la convocada.

En contraste con lo expuesto en el libelo introductorio, los controles prenatales
demostraron que el estado de gravidez de demandante contdé con amenazas a raiz
de su sobrepeso, hipertension, alto riesgo por isoinmunizacion e insuficiencia
placentaria; esto Ultimo detectado el 9 de mayo de 2015 en Corporacion Clinica. En
ese ese sentido, el juez de instancia considerd que no era posible afirmar un

embarazo normal sin inconvenientes, que era el sustento de la accion.

El fallador fue enfatico en resaltar que la ausencia de un dictamen pericial aportado
por la parte actora para respaldar sus argumentos impedia efectuar un juicio de
atribucién a Corporacion Clinica. En los casos de responsabilidad médica no era
suficiente el sentido comin para establecer el nexo causal; por el contrario, se

requeria un entendimiento especializado conforme a las circunstancias de caso.

Asi, no se podia acreditar que el sufrimiento fetal ocasionado por insuficiencia
placentaria tuviera como causa el retraso en el proceso de parto o que la dilaciéon
se hubiese presentado. La parte demandante atribuyd negligencia con sustento en
la ecografia trimestral de 19 de septiembre de 2014, que sehalaba como fecha
probable de parto el 3 mayo de 2015; empero, solo corresponde a una probabilidad
o estimado para el alumbramiento, mas no obligatorio o que forzosamente ese dia
se debiera inducir a parto, segun el dicho de las profesionales de la salud que

atendieron a Marlen Yineth Ibanez Castro.

13 01Primeralnstancia, C1, archivo digital 36.
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Los dias anteriores a la cirugia, no se aval6 circunstancia de urgencia para efectuar
la cesarea; el dolor pélvico por el cual la paciente acudi6 el 4 de mayo de 2015 a
Corporacion Clinica fue diagnosticado como una infeccion urinaria; los monitoreos
fetales no reportaron valores negativos y los barridos ecograficos registraban que

todo era normal**.

6. Recurso de apelacion

El extremo convocante sustentd su inconformidad en que se habia incurrido en una
indebida valoracion probatoria. CriticO que la negativa de las pretensiones se
sustentara en la falta de aportacibn de una prueba pericial; agregb que los
demandantes no tenian la posibilidad de costear; en su sentir, se habia ignorado los
demas medios de conviccibn obrantes en el expediente como los documentos,
confesiones, dictamenes y conceptos técnicos de las especialistas que atendieron

a la gestante.

Senald no encontrarse conforme con la interpretacion que el juzgado otorgd a las
pretensiones, pues la sentencia se edific6 en una aparente falta de atenciébn o
prestacion del servicio de salud, cuando en realidad eso no fue alegado; lo que en
verdad ocurrié fue una negligencia y falla en el diagnéstico, que llevo a la muerte
del feto. En su sentir, se logrd probar en el tramite del proceso los elementos de la
responsabilidad contractual y extracontractual necesarios para fallar a favor de la

parte actora.

Consider6 que se logr6 evidenciar la existencia de una clara obligacion contractual,
la cual fue aceptada por las médicas que concurrieron a la instruccion como testigos;
asimismo, por su falta de actuar diligente para diagnosticar a Marlen Yineth Castro
Ibanez con la insuficiencia placentaria, calificd de acreditada la culpa de la
Corporacion Clinica. Mas aun, cuando aquella acudié en cinco ocasiones, en los
siete dias anteriores a los hechos, a las instalaciones de demandada, indicando que
no sentia el feto en su vientre y solo se le ordend la cesarea el dia siguiente de ser
hospitalizada, lo que se tradujo en la muerte del nasciturus por meconio y

sufrimiento fetal.

Ademas, segun la historia clinica adosada, el embarazo de Marlen Yineth Ibanez

Castro, a pesar de presentar la preexistencia de isoinmunizacion materno fetal que

14 01Primeralnstancia, C1, archivo digital 78.
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fue tratada por IPS CAFAM, en general fue un embarazo normal. Sin embargo, ese
antecedente y la evidente insuficiencia placentaria no fue tenida en cuenta por las
profesionales de la salud que atendieron a la gestante, quienes confesaron no haber
leido su historia clinica. Especificamente, catalogb el testimonio de la ginecobstetra
Liliana Logreira Nivia de incoherente, debido a que, a su decir, ingreso a la sala de

parto e hizo una cesarea sin conocer el riesgo o preexistencias de la historia clinica.

Respecto al dano, lo considerd contundente, toda vez que, a causa del actuar
negligente de la demandada, se gener6 la muerte del feto en un hogar con deseo,
amor y sentimientos por el nuevo integrante que iba a nacer. En cuanto al nexo
causal, lo entendi6 inmerso en la culpa confesada por la médica Jeimmy Gisela
Castro Macias, asi como las posteriores incoherencias con las que intenté justificar
que no realizd un estudio de la historia clinica prenatal que pudiera determinar el
diagnostico™.

Consideraciones

1. Corresponde verificar si se incurridé en indebida valoracion probatoria. De ser asi,
se determinara el cumplimiento los requisitos de la responsabilidad civil,
relacionados con la culpa, nexo causal y dano. En caso de concurrir los
presupuestos de la acciobn, se analizara si hay lugar reconocer los perjuicios

solicitados.

1.1. De forma liminar, debe sehalarse la ausencia de duda que los controles
prenatales se brindaron en las instalaciones de la IPS CAFAM en la ciudad de
Bogota. Asi mismo, que, del 4 al 9 de mayo de 2015, el servicio de salud se
suministrd en Corporacion Clinica de la ciudad de Villavicencio, bajo la afiliacion a
Famisanar EPS.

Es pacifico también el fallecimiento del feto, proveniente del embarazo de Marlen
Yineth Ibahez Castro. La controversia se restringe a la culpa de las convocadas que
se les atribuye por la deficiente prestacion del servicio de salud requerido por Marlen
Yineth, asi como la relacibn de causalidad entre la muerte del nasciturus y la

conducta de los profesionales de la salud.

15 01Primeralnstancia, C1, archivo digital 79.
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2. Responsabilidad medica

Para la resolucion de los planteamientos presentados por la parte convocada,
corresponde senalar que la responsabilidad que se deriva de la ciencia médica
presenta sustento en el articulo 2341 del C. C. por lo que requiere de la
comprobacion de los elementos de la accion resarcitoria, como lo es la culpa y que

de esta sobrevengan perjuicios al reclamante.

2.1 La afectacion de los pacientes puede provenir de la negligencia, impericia, falta
de consentimiento informado o cualquier otra conducta contraria al deber juridico
que le asiste al profesional sanitario. Pero también derivar de situaciones que
trascienden el ambito individual del acto médico y estan vinculados a las
instituciones que prestan el servicio de salud. Ese seria el caso de las infecciones
intrahospitalarias, los accidentes clinicos y los eventos atribuibles a la falta de
organizacion administrativa de las EPS e IPS; escenarios en el que se analiza el

deber con el afiliado.

2.2. La prestacion de servicios médicos se califica, por regla general, como
generadora de una obligaciobn de medio, ya que al parte facultativo le corresponde

desplegar en favor del paciente los conocimientos y pericia, asi como los cuidados
de prudencia, conforme la doctrina y jurisprudencia lo indica de forma invariable. La
prestacion se contrae a procurar la mejoria del paciente, con independencia de la
consecuencia que se produzca, por lo que no es atribuible un desenlace inesperado

0 la falta de curacion del enfermo.

En caso de agravacion del estado de salud de la persona que es atendida,
corresponde «demostrar, en linea de principio, el comportamiento culpable de
aquel cumplimiento de su obligacion, bien sea por incurrir en error de diagnéstico
0, en su defecto, de tratamiento»'°. Asi lo explica la Corte Suprema de Justicia en

Su jurisprudencia:

«Para el caso de la responsabilidad médica, esta ya aclimatada entre nosotros [...]
la consideracion general acerca de que la principal obligacién del galeno es de medio
y no de resultado, esto es, que su compromiso se contrae a desplegar una conducta
diligente en procura de obtener un fin concreto y especifico (la mejora o la

preservacion de las condiciones de salud del paciente), que sin embargo no

16 Cfr. Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil, sentencia SC3847-2020, M.P. Luis Armando Tolosa Villabona.
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garantiza, salvedad hecha, claro esta, que medie pacto entre las partes que asi lo
establezca. (...) Cumplira por tanto el débito a su cargo, el médico que despliegue su
conducta o comportamiento esperado acompasado, entre otros deberes secundarios
de conducta, a la buena praxis médica, por lo que para atribuirle un incumplimiento
deberéa el acreedor insatisfecho, no sélo acreditar la existencia del contrato sino
cuales fueron los actos de inejecucion, porque el demandado no podria de otra
manera contrarrestar los ataques que le dirige el actor, debido precisamente a la
naturaleza de su prestacion que es de lineamientos esfumados. Afirmado el acto de
inejecucibn, incumbe al demandado la prueba de su diligencia y cuidado, conforme
al inciso 3° del art. 1604, prueba suficiente para liberarlo, porque en esta clase de
obligaciones basta para exonerar al deudor de su responsabilidad acreditando
cualquiera de esos dos elementos (...)". (CSJ SC2804 de 26 jul. 2019, rad. 2002-
00682-01)»""

2.3. De igual forma, debe concurrir la relaciobn de causalidad entre la conducta
reprochable de los profesionales o entidad prestadora o promotora de salud y el
funesto desenlace, para lo cual no basta la afiliacion o la relacion médico-paciente.
La imputacion se realiza a partir de la atribucion de la consecuencia danosa al
comportamiento negligente del personal de la salud o la falla organizacional de
alguna de las entidades que intervienen. Explica el 6rgano de cierre que el vinculo

causal «puede ser develado a partir de las reglas de la vida, el sentido comin y la

légica de lo razonables, pues estos criterios permiten particularizar, de los
antecedentes y condiciones que confluyen a la producciéon de un resultado, cual de
ellos tiene la categoria de causa»*®.

No todos los antecedentes influyen en el desenlace, de forma que debe tenerse en
cuenta Unicamente aquellos acontecimientos relevantes que presentan la

capacidad de producir el resultado. En palabras de la maxima corporacién citada:

«Para tal fin, “debe realizarse una prognosis que dé cuenta de los varios
antecedentes que hipotéticamente son causas, de modo que con la aplicacién de las
reglas de la experiencia y del sentido de razonabilidad a que se aludib, se excluyan
aquellos antecedentes que solo coadyuvan al resultado pero que no son idbneos per
se para producirlos, y se detecte aquél o aquellos que tienen esa aptitud” (SC, 15 en.
2008, rad. 2000-673-00-01; en el mismo sentido SC, 6 sep. 2011, rad. 2002-00445-
01)»".

17 Cfr. Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil, sentencia SC3919-2021, M.P. Aroldo Wilson Quiroz Monsalvo.

18 Cfr. Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil, sentencia SC3919-2021, M.P. Aroldo Wilson Quiroz Monsalvo, que
se cita sentencia de 26 de septiembre 2002, rad. 6878.

19 Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil, sentencia SC3919-2021, M.P. Aroldo Wilson Quiroz Monsalvo.
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En analisis de procesos de responsabilidad médica, la jurisprudencia de la Sala de
Casacion Civil reitera que el nexo causal no se reduce al concepto de causalidad
natural®®. Se ubica también «en el de la “causalidad adecuada” o “imputacion
juridica”, entendiéndose por tal “el razonamiento por medio del cual se atribuye un
resultado danoso a un agente a partir de un marco de sentido juridico” (CSJ, SC
13925 del 30 de septiembre de 2016, Rad. n.° 2005-00174-01)»*'. La referida
corporacion explica que existen situaciones en que no es posible el estudio de la
causalidad natural por tratarse de omisiones que dificultan o, en dados casos,
imposibilitan efectuar una relacion fisico-corporal, por lo que se propugna por
establecer «ponderaciones basadas en la idoneidad o adecuacion del resultado

frente a la conducta que se echa de menos»?2.

De forma expresa, en sentencia SC13925-2016, la Corte Suprema de Justicia
reconocio que la acreditaciobn del nexo causal en procesos de responsabilidad
médica es dificil su demostracion. A saber:

«...porque no existe como hecho de la naturaleza, dado que la atribucién de un hecho
a un agente se determina a partir de la identificacion de las funciones sociales y
profesionales que el ordenamiento impone a las personas, sobre todo cuando se trata
de probar omisiones o “causacién por medio de otro”; lo que a menudo se traduce en
una exigencia de prueba diabdlica que no logra solucionarse con la imposicion a una
de las partes de la obligacion de aportacion de pruebas, pues el problema no es sbélo
de aduccibn de pruebas sino, principalmente, de falta de comprensién sobre como

se debe probar la imputacion y la culpabilidad»>.

3. Caso concreto

En aplicacion de la citada jurisprudencia al caso concreto, desde ahora se anuncia
que se confirmara el fallo apelado, a raiz de la falta de verificacion de una indebida
valoracion probatoria. La negativa se centra en la falta de prueba de la negligencia
o error en el diagnbstico que se atribuye a la IPS que atendio, en el proceso de
alumbramiento, a Marlen Yineth Ibanez Castro.

20 Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil, sentencias SC2348 de 2021, SC3919-2021, entre otras.
21 Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil, sentencia SC2348-2021.

22 Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil, sentencia SC3919-2023.

2 Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil, sentencia SC 13925-2016. MP. Ariel Salazar Ramirez.
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3.1 En los procesos de responsabilidad médica, la carga de la prueba recae en
quien la alega, por cuanto las obligaciones de los profesionales de la salud son de
medios, salvo pacto en contrario, segun lo ha ensehado el 6rgano de cierre de la
jurisdiccion ordinaria. Véase cbmo en sentencia 174 de 13 de septiembre de 2002,
expediente 6199, el 6rgano de cierre sehald que recaia en el demandante la carga

de demostrar el comportamiento culpable del facultativo:

«Si, entonces, el médico asume, acorde con el contrato de prestacion de servicios
celebrado, el deber juridico de brindar al enfermo asistencia profesional tendiente a
obtener su mejoria, y el resultado obtenido con su intervencion es la agravaciéon del
estado de salud del paciente, que le causa un perjuicio especifico, éste debe, con
sujecion a ese acuerdo, demostrar, en linea de principio, el comportamiento culpable
de aquél en cumplimiento de su obligacién, bien sea por incurrir en error de
diagnéstico o, en su caso, de tratamiento, lo mismo que probar la adecuada relacion
causal entre dicha culpa y el dano por él padecido, si es que pretende tener éxito en
la reclamacién de la indemnizacibén correspondiente, cualquiera que sea el criterio que
se tenga sobre la naturaleza juridica de ese contrato, salvo el caso excepcional de la
presuncion de culpa que, con estricto apego al contenido del contrato, pueda darse,
como sucede por ejemplo con la obligacion profesional catalogable como de
resultado»*.

Aun cuando dicha carga se sirve del principio de libertad probatoria para su
cumplimiento, el demandante debe tener en cuenta que, si el medio de conviccion
aportado esta dirigido a calificar la conducta de los galenos que intervinieron en la
atencion del paciente, no seran suficientes las afirmaciones sobre algun apartado
de la historia clinica, pues el conocimiento especializado que poseen el juez y los
apoderados corresponde a las relaciones juridicas y no a la ciencia médica.

En ese contexto, es improcedente que un funcionario judicial, por su propia cuenta,
disponga si un medicamento, procedimiento o examen es adecuado para tratar la
patologia de un paciente o verificar si se encuentra conforme a los postulados de la
lex artis de ese momento. Dicha informacion solo la puede otorgar la prueba por
expertos que « (...) sirve al proceso para explicar hechos, fenbmenos, teorias, o el
actuar de pares, que requieran especiales conocimientos cientificos, técnicos o
artisticos. El auxilio en la ciencia supone la incorporacion al juicio de conocimientos

validados por la comunidad cientifica, los cuales escapan al saber del juzgador»?.

2 Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil, Sentencia 174 de 13 de septiembre de 2002, expediente 6199. MP.
Nicolas Bechara Simancas.
% Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil, SC 5186-2020. MP. Luis Armando Tolosa Villabona
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Ahora, ello no implica la falta de prosperidad de los procesos de responsabilidad
médica en aquellos eventos en que carezcan de ese medio técnico, pues esa
conclusion se desprendera de las circunstancias facticas y procesales que rodean
cada circunstancia particular. Inclusive, el fallador puede no contar con una
experticia y aun asi arribar al conocimiento cientifico a través de la valoracion de los
testigos técnicos que concurran a declarar, en los términos del tercer inciso del
articulo 220 del C.G. del P.

Asimismo, en algunas ocasiones no es necesario el cimiento en un criterio cientifico
para declarar la negligencia médica u organizacional, ya que esta puede saltar a la
vista cuando se advierte el incumplimiento de los deberes del Sistema General de
Seguridad Social en Salud (SGSS) para con el paciente. Situacion comprobable a
través de la lectura de la historia clinica, en eventos como la negativa total del
servicio médico o demoras injustificadas en el suministro medicamentos, la
materializacion de un examen, la remisién a otro centro de salud o una consulta

urgente con un especialista.

Por la misma senda, la aportacion de un dictamen pericial tampoco garantiza el
triunfo de su tesis, dado que el papel del fallador va mas alla de la asimilacion
automatica de las opiniones del experto. Su deber es efectuar un analisis critico de
las conclusiones expuestas en los informes que obren en el expediente. En esa
linea, el alto Tribunal ha indicado que «el examen del fundamento de la experticia
‘indispensable para garantizar la fiabilidad de su resultado”, implica el estudio de
aspectos como (i) la regla cientifica, técnica o artistica aplicada: (ij) su empleo con
los hechos del caso; (iii) y las calidades del experto”»®.

4. Para el caso se advierte que se pretende construir la responsabilidad medica de
las demandadas con la historia clinica adosada y las declaraciones de dos de las
médicas que atendieron a Marlen Yineth Ibahez Castro. Empero, a partir de la
valoracion probatoria de esos medios persuasivos no es posible determinar que
debiera inducirse a la gestante a trabajo de parto antes de la fecha en la que
efectivamente se practico, asi como tampoco que existiera un error en el diagndstico
frente a la insuficiencia placentaria o fruto del desconocimiento del riesgo de

isoinmunizacion de la paciente.

% ibidem
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El primer documento confirma el trabajo de parto de Malern Yineth Ibanez Castro y
la atencién brindada por parte de Corporacion Clinica mediante su talento humano,

el cual se sintetiza de la siguiente manera:

a) El 4 de mayo de 2015 a las 9:52 a. m. la gestante acudié con embarazo de 40.1
semanas, con dolor abdominal tipo contraccion esporadica de 12 horas de
evolucion, quién acudié «POR ORDEN MEDICA DE CONSULTA EXTERNA». La
médica general Laura Alejandra Rey Sanchez realizd un barrido ecogréafico, que
evidencid movilidad fetal positiva y fetocardia. Se anoté como hallazgo Utero gravido
de 35 cm, feto en posicion cefalico dorso izquierdo, con frecuencia cardiaca fetal de
148 LPM, sin actividad uterina, cuello posterior blanco, permeable un dedo. A causa
de presencia en urocultivo de klebsiella multisensible, diagnostico infeccion de vias

urinarias en sitio no especificado.

Le ordend una monitoria fetal anteparto, que la misma galena efectla a las 11:39 a.
m. la cual se reporta como categoria |; prescribidé egreso con control en 48 horas o
antes si evidenciaba signos de alarma y dio recomendaciones; finalmente, otorgd
manejo con antibidtico ambulatorio a la infeccion de vias urinarias baja no

complicada, formulo acetaminofén y nitrofurantoina.

b) El 6 de mayo de 2015, Marlen Yineth Ibahez Castro ingres6 a consulta por orden
medica con embarazo de 40.3 semanas; negd actividad uterina o pérdidas
vaginales. Nuevamente la médica general Laura Alejandra Rey determind que
estaba en semana de control hasta llegar a las 41 semanas; realizdb un barrido
ecografico que arroja movilidad fetal y fetocardia presente de 135 LPM. Dio egreso
con recomendaciones y con control en 48 horas o antes si evidenciaba signos de

alarma.

c) El 8 de mayo de 2015 a la 1:52 p. m. la gestante de 40.5 semanas consultd
motivada por la orden médica y porque refiri6 no sentir movimientos del bebé. La
médica Jeimmy Gisela Castro Macias la interrogd sobre actividad uterina y perdidas
vaginales, pero Marlen Yineth negb esos sintomas. Se anot6 en la historia clinica
como hallazgos fetocardia de 138 LPM, movimientos fetales positivos y sin actividad
uterina. La facultativa decidié hospitalizarla para vigilar tanto el trabajo de parto
como la frecuencia cardiaca fetal, programoé induccién para el dia siguiente, ordend

monitoreo fetal anteparto, hemograma, serologia y valoracion por ginecologia.
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Formuld como medicamentos ringer lactato, fitomenadiona (vitamina k), hioscina n-

butil bromuro y oxitocina.

d) A las 2:07 pm, Marlen Yineth Ibahez Castro fue atendida por la ginecologa Ana
Eleonora Rojas Rojas, quién registrd que la paciente manifestd acudir por
movimientos fetales disminuidos, por haber cumplido el término del embarazo y por
la clasificacibn RH positiva del feto, le aplicaron rhesuman. Encontro a la paciente
hidratada, afebril, sin dificultad respiratoria; determin6 fetocardia en 140 LPM, no
reactiva categoria Il, sin aceleraciones o desaceleraciones, midid el liquido
amnibtico en 15 CCTV. Anotd que por dos monitorias no reactivas categorias Il se
dejaba para observacion y vigilancia médica, asi como para inducir el dia siguiente

el parto.

e) A las 6:46 p. m. las notas de enfermeria sehalaron que la paciente ingres6 a la
unidad de la sala de partos, consciente, orientada y comunicativa para induccion en

la manhana sin complicacion.

f) En la nota retrospectiva de enfermeria, se reportd que la paciente dormia con
normalidad; a las 10:10 p. m. el feto presentd escasos movimientos con frecuencia
de 135 LPM; a las 6:45 a. m. del 9 de mayo de 2015, se tomd nueva monitoria de

control que resultd en 124 LPM con actividad irregular.

g) El médico general Omar Alexis Alonso Rozo, el 9 de mayo de 2015 a las 6:00 a.
m. examino a la paciente, encontrd en buen estado general, con frecuencia cardiaca
fetal de 142 LPM, con movimientos fetales positivos, sin actividad uterina. Ordend
toma de monitoria fetal y posterior a ello proceso de induccién del trabajo de parto,

como medicamentos ringer lactato, hioscina n butil bromuro y oxitocina.

h) A las 6:45 a. m., el médico general Omar Alexis Alonso Rozo realizb monitoria
con frecuencia fetal limite no mayor a 125 LPM, con pocos movimientos fetales,
presencia de dos desaceleraciones. Llamo a la ginecbloga Logreira, quién informo
no iniciar oxitécicos por induccion y vigilar la fetocardia, orden que se cumplio segin
las notas de enfermeria de las 6:48 a. m. en la que, por demas, se dijo que la

frecuencia cardiaca estaba sobre 120 LPM.

17



Proceso: Responsabilidad médica

Radicado: 50001315002 2017 00250 02
Demandante: Marlen Yineth Ibahez Castro y otros
Demandados: Corporacion Clinica y otro.
Decision: Confirma

i) A las 7:34 am, le realizaron una monitoria fetal a Marlen Yineth Ibanez Castro, que
observd desaceleracion tardia asociada a ausencia de movimientos fetales,
nuevamente se llamo a la ginecbloga de turno quién indico colocar a la paciente en

decubito lateral izquierdo e hidratacion y continuar vigilancia en sala de partos.

j) A las 8:26 am, la ginecologa Liliana Logreira Nivia registrd que existia riesgo de
isoinmunizacion por madre con RH O-, en buen estado general, que referia
ausencia de movimientos fetales, le practico un barrido ecografico que evidenci6é
insuficiencia placentaria, con frecuencia cardiaca fetal entre 120-125 LPM, monitoria
fetal categoria Il, por lo que decididé pasar a cesarea y trasladar a sala de cirugia.
Formuld ringer lactato, cefalotina, dipirona y diclofenaco sédico.

k) Segun las notas de enfermeria, se ingreso la paciente de urgencias a cesarea
mas pomeroy a las 8:27 a. m. y a las 8:30 a. m. la ginec6loga Liliana Logreira Nivia
inici6 la intervencion; a las 8:42 a. m. se anotd que naci6 producto masculino en
malas condiciones generales, con hipotonia generalizada, asistolia y apnea, sin
frecuencia cardiaca, recibido por la interna en pediatria Barbosa, la jefe Dennis y el

anestesidlogo Flérez, quienes iniciaron las labores de reanimacion cardiopulmonar.

[) A las 8:44 a. m. ingreso al quirdfano el pediatra Salcedo, el cual intubd al recién
nacido con tubo endotraqueal ayudado del anestesidlogo Florez; por mantenerse

en malas condiciones, se continuo con el masaje cardiaco.

m) A las 9:05 a. m. se siguidb con maniobras de reanimacion cardiopulmonar sin
respuesta; a las 9:15 a. m. el médico Salcedo declara la muerte clinica y la

ginecologa Liliana Logreira Nivia ordend llevar la placenta a patologia.

4.1 De lo descrito no se logra extraer que en la atencion brindada por los médicos
se incurriera de manera sistematica en conductas reprochables, apartadas de la
ciencia médica, con incidencia preponderante en el fallecimiento del feto. En el
expediente Unicamente reposan elementos de conviccion dirigidos a describir la
atencion que se le brindb a la paciente y al que estaba por nacer, sin que se
demostrara la indebida aplicacion del tratamiento, indispensable para colegir que a
los usuarios se les conculcod la posibilidad de recibir un servicio garante de su

derecho fundamental a la salud.
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Conforme lo consider6 el juzgado de primera instancia, los usuarios estan en el
deber de cumplir la carga probatoria necesaria para demostrar a los funcionarios
judiciales que las instituciones actuaron con impericia de manera infundada, por
accion u omision. En este asunto se reprocha el error en el diagnostico de la
insuficiencia placentaria por el desconocimiento de la preexistencia riesgo de
isoinmunizacion y el retraso en la induccién al parto. No obstante, véase que no se
plante6 la relacion causal entre el riesgo de isoinmunizacion y la insuficiencia
placentaria, ni cual fue la conducta puntual que dejaron de ejecutar los facultativos
para lograr un acertado diagnoéstico, segun el cuadro sintomatoldgico o las
circunstancias de Marlen Yineth Ibanez Castro; tampoco se probo cientificamente
el criterio médico segun el cual la fecha probable de parto era el momento
impostergable del alumbramiento.

La carga probatoria no se limitaba a establecer la prestacion del servicio; iba mas
alla. Entonces, se hacia indispensable la constatacion de la negligencia, impericia
o falta de cuidado por parte de los facultativos, por cuanto la culpa no se presume.
Por manera que la historia clinica por si sola no brinda la conviccion necesaria para
establecer el componente subjetivo realizado en este tipo de juicio, que demanda la
constatacion del error, impericia, negligencia, omision y otra conducta contraria a la

idoneidad que establece la lex artis.

Insistase una vez mas, ese instrumento no es suficiente «para dejar sentado con
certeza los elementos de la responsabilidad de que se trata, porque sin la ayuda de
otros medios de conviccién que las interpretara, andaria el juez a tientas en orden
a determinar, segun se explicd en el mismo antecedente inmediatamente citado,
“(...) si lo que se estaba haciendo en la clinica era o no un tratamiento adecuado y
pertinente segln las reglas del arte (...)” (...)»*’

4.2 En este caso, con ese instrumento no se establece un actuar culposo de parte
de los profesionales de la salud adscritos a la entidad demandada; como se indicd
lineas atras, el escrito Unicamente describe una atencion diligente y oportuna desde

el mismo momento en que la ciudadana ingreso al centro médico.

Segun la historia clinica, Marlen Yineth Ibanez asistio a la Corporacién Clinica, el 4

y 6 de mayo de 2015, esto es, antes de ser hospitalizada, conforme a los controles

27 Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil y Agraria, sentencia SC003-2018, M.P. Luis Armando Tolosa Villabona.
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ordenados por los médicos generales; en otras palabras, no se infiere que se tratara
de una anormalidad que obligara a la ciudadana acudir al centro de urgencias, lo
cual desvirtua las manifestaciones planteadas en el escrito de demanda. En tales
fechas realizaron barridos ecograficos que resultaron en movimientos fetales
positivos, monitoreo categoria | y fetocardia normal, esto es, ninguna condicion que
coligiera la necesidad de tomar algin examen especializado que detectara la

insuficiencia placentaria, conforme lo expuso la ginecologa Liliana Logreira Nivia:

«Juez: ;Habria sido posible, doctora Liliana, que, desde dias atras, por ejemplo 3 de
mayo se hubiera verificado esa insuficiencia placentaria?

Ginecologa Liliana Logreira Nivia: Pues lo que sucede es que cuando uno tiene el
liqguido normal y la monitoria normal, no amerita hacer un Doppler para ver la
insuficiencia placentaria porque el bebe orina, estad tomando liquido y lo orina bien,
entonces por eso el liquido amnibtico se refleja como normal, cuando eso pasa en la
evaluacion que hicieron en ese momento, no ameritaba hacer un Doppler, cuando yo la
vi que ya tenia el liquido amni6tico disminuido, un Doppler habia servido para ver la
insuficiencia de la placenta pero ya no valia la pena someterla a evaluacion, sino
resolver el proceso inmediato, entonces en el caso de patologias de placenta, uno... o
sea, se hace un Doppler cuando haya signos, el primer signo es la evaluacion previa a
la mia estaba normal»*

El 8 de mayo de 2015, luego de que hospitalizaron a Marlen Yineth Ibanez Castro
dada su insistencia de no sentir los movimientos del feto, fue remitida por
interconsulta con la ginecodloga Eleonora, quién registrd en la historia clinica una
fetocardia no reactiva categoria Il sin aceleraciones ni desaceleracion; pese a que
dicho reporte, conforme a lo relatado por la ginecologa Liliana Logreira Nivia, podia
ser signo de que algo grave ocurria con el feto, también podia no significar nada y
ser consecuencia de una mala postura de la madre, de forma que se debia

investigar la razon.

Al respecto, la facultativa Ana Eleonora Rojas realizd la medicion de liquido
amnibtico, cuya disminucion, segun la galena Logreira, era el primer signo de
insuficiencia placentaria, pero el reporte de ese momento fue catalogado como
normal. Apreciacion que también se puede efectuar de las fetocardias nocturnas de
130 LPM a las 7:00 p. m. y 135 LPM a las 10:00 p. m., muy por encima de los 120

LPM que alarmaron en la manhana al personal médico.

28 01Primeralnstancia, C1, archivo digital 78, link 1 minuto 51: 02y ss.
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En ese escenario, no es factible extraer la negligencia resenada, de hecho, se
observa que las profesionales de la salud que atendieron a Marlen Yineth lbahez
actuaron conforme al bienestar fetal que se sehald en su momento. Se reitera que
no se aportd6 un medio de conviccibn que expusiera que el personal de la
demandada debiera efectuar la prueba de ecografia Doppler aun cuando la
medicion de liquido amnibtico era normal o que debiera controlarse la cantidad del

liquido amniético hasta la induccion al parto.

Memoérese que la jurisprudencia del 6érgano de cierre de esta jurisdiccion subraya
que, al alegarse un error en el diagnostico, el fallador debe analizar las
circunstancias suscitadas en el momento en que se manifestaron los sintomas de

la patologia y evitar los juicios regresivos:

«Por supuesto que esto coloca al juez ante un singular apremio, consistente en
diferenciar el error culposo del que no lo es, pero tal problema es superable acudiendo
a la apreciacion de los medios utilizados para obtener el diagnéstico, a la determinacion
de la negligencia en la que hubiese incurrido en la valoracion de los sintomas; en la
equivocacion que cometa en aquellas casos, no pocos, ciertamente, en los que, dadas
las caracteristicas de la sintomatologia, era exigible exactitud en el diagnéstico, o
cuando la ayuda diagnéstica arrojaba la suficiente certeza. De manera, pues, que el
meollo del asunto es determinar cuales recursos habria empleado un médico prudente
y diligente para dar una certera diagnosis, y si ellos fueron o no aprovechados, y en este
ultimo caso porgue no lo fueron.

"En todo caso, y esto hay que subrayarlo, ese error debe juzgarse ex ante, es decir,
atendiendo las circunstancias que en su momento afrontd el médico, pues es l6gico que
superadas las dificultades y miradas las cosas retrospectivamente en funcién de un
resultado ya conocido, parezca facil haber emitido un acertado diagndstico »%.

El Gnico concepto con el que se cuenta sobre la actuacion previa a la intervencion
es el de la ginecbloga Liliana Logreira Nivia, que considerd adecuados los
monitoreos que se le realizaron a la paciente después de ingresarla. Asi, no se
advierte acreditacion alguna tendiente a determinar un error culposo en el
diagnostico realizado por el personal de la Corporacion Clinica en las horas previas

a la cesarea de emergencia practicada a Marlen Yineth Ibahez Castro.

4.3 Similares apreciaciones probatorias a las expuestas se hacen respecto a las
preexistencias del embarazo de la paciente. En general, no se logré6 comprobar que

el personal de la Corporacion Clinica que atendio a Marlen Yineth Ibanez Castro

2 Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacién Civil y Agraria, sentencia rad. 5001 3103 002 1998 00869 00. MP. Pedro
Octavio Munar Cadena.
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desconociera el riesgo de isoinmunizacion - esto es la posibilidad de que los anticuerpos
maternos RH negativos atacaran en cualquier momento del embarazo al feto de RH positivo
- 0 que su actuar frente a esa condicion estuviera alejado de la prudencia que exige

su profesion.

4.3.1 Obsérvese que la médico Jeimmy Gisela Castro Macias refiri6 en su
testimonio no recordar puntualmente la lectura de los controles prenatales, pero
sehald que debia haber dejado constancia sobre ellos en la historia clinica.
Circunstancia que se constata en la anotacion que realizo el 8 de mayo a la 1:52 p.
m. cuando referencio las ecografias realizadas el 27 de julio, 19 de septiembre y 15
de diciembre de 2014, 8 de abril de 2015 y el resultado negativo de la prueba
COOMBS; examen de laboratorio que de forma indirecta determina si traspasaron

anticuerpos RH negativo al feto RH positiva.

Adicionalmente, la galena indic6 haber ordenado la hospitalizacion preventivamente
a Marlen Yineth Ibanez Castro luego de comentarle a la ginecbloga Ana Eleonora
Rojas Rojas que, pese al bienestar fetal reportado en los examenes, habia un factor
de amenaza por el riesgo de isoinmunizacion. Cuatro minutos después, efectud la
interconsulta con la ginecbloga Ana Eleonora Rojas Rojas, que reiter6 el resultado
negativo del COOMBS, la hemoclasificacion RH positiva del feto y la aplicacion del
medicamento Rhesuman, informacion que coincide con la historia clinica de los

controles prenatales de la IPS CAFAM.

De ahi que cae en el vacio el supuesto desconocimiento de la preexistencia de la
paciente, pues fue un criterio tenido en cuenta durante su estancia en Corporacion
Clinica por las médicas que la ingresaron al servicio de hospitalizacion y del que se

dejaron sendos registros en la historia clinica.

4.3.2 En el caso particular de la gineco6loga Liliana Logreira Nivia, esta manifesto en
audiencia no haber leido los controles prenatales con ocasion a la situacion de
emergencia en que se encontraba la gestante cuando ella la atendio, pero, afirmo
haber consultado la anotacion de la ginecdloga anterior de donde extrajo que la
Ultima medicion de liquido amnibtico era normal y que el test de COOMBS era
negativo, lo que, en su criterio médico, era mas importante de revisar en ese
momento que la materializacion de la inyeccion de Reshuman; inclusive ella misma

hizo su propio registro en la historia clinica a las 8:26 a. m. en que sehala el riesgo
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de isoinmunizacion; por tanto, cuando orden0 y practicé la cesarea de urgencias era

consciente de la preexistencia.

Asi, resulta improcedente tomar las declaraciones de las médicas Jeimmy Gisela
Castro Macias y Liliana Logreira Nivia como confesiones, no solo porque las
profesionales de la salud citadas no obraron como representantes de la Corporacion
Clinica, sino porque tampoco se advierte que sus manifestaciones produzcan
alguna consecuencia juridica adversa al centro de salud demandado, pues lo que
se evidencia de la historia clinica y su declaraciones, es que la nocién del riesgo de

isoinmunizacion estaba presente en la atencion brindada a la embarazada.

4.4 En el hipotético escenario en que las profesionales de la salud hubieran omitido
el riesgo de isoinmunizacion, la parte actora no logro establecer una causalidad
clara entre esta y la insuficiencia placentaria. Las dos testigos, largamente referidas
a lo largo de esta providencia, fueron enfaticas en que la insuficiencia placentaria
podia ocurrir por varias causas, como un trastorno hipertensivo, diabetes,
abrupcion, eclampsia, el retraso en la finalizacion del embarazo, variables
parasitarias, incluso, «en este caso que uno sospechaba que pudiese haber algin
componente antigeno anticuerpo de la isoinmunizacion pueden alterar no solo el peso

sino la funcién de la placenta»>.

Sin que esa posibilidad esbozada a manera de ejemplo por la testigo tuviera el
mérito suficiente para categorizar una relacion causa - efecto, mas ain cuando
Marlen Yineth Ibahez Castro fue vacunada en la semana 28 de gestacion para
disminuir el tantas veces mencionado riesgo, lo que limita aln mas el panorama
planteado por el apelante de que esa patologia desarrollara el motivo de la muerte

del feto.

4.5 Tampoco se advierte la negligencia alegada por la demora en la induccion al
parto. La historia clinica desvirtha la aseveracion del apelante, de que la actora
acudi6 «por voluntad propia en CINCO (5) oportunidades, por servicio de
URGENCIAS, para ser atendida, dentro de los SIETE (7) dias anteriores al parto y
que nunca las demandas atendieron la situacion con diligencia y celeridad»*'. Como

se evidencib en los numerales anteriores, la gestante tenia signos de bienestar fetal

%0 01Primeralnstancia, C1, archivo digital 78, link 1 minuto 50: 25 y ss.
31 01Primeralnstancia, C1, archivo digital 79.
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los dias 4 y 6 de mayo, inclusive, el 8 de mayo, cuando se decidid hospitalizar para

induccion, pero de forma preventiva.

En Ultimas, el demandante no logr6 respaldar en un criterio médico, mas alla de su
opinion, que, luego de la fecha probable de parto (fpp), los controles cada 48 horas
hasta la semana 41 de embarazo fuera una practica contraria a la lex artis 0 que
pusiera en peligro la integridad del feto y la madre; menos aun, que para el caso

concreto fuera la causa de la insuficiencia placentaria.

En contraste, lo que se advirtio en los testimonios técnicos, fue la existencia de un
lineamiento general que en todo caso atiende a las necesidades de cada paciente,
con una finalidad clara y es que el parto sea un proceso natural, mas aun en el
escenario de Marlen Yineth Ibahez Castro, quién habia tenido previamente dos

partos exitosos por via vaginal.

En conclusion, sin ningln motivo que en los dias anteriores a la cesarea develara
la necesidad de inducir el parto, la ausencia de concepto de un experto que calificara
los parametros usados por la demandada para atender a las gestantes o
estableciera la relacion entre la fecha de la cesarea y la insuficiencia placentaria, no
se puede erigir ni el nexo causal ni la culpa necesarias para atribuir a la Corporacion
Clinica la muerte del feto de Marlen Yineth Ibanez Castro por un retardo en la

induccion al alumbramiento.

5. Finalmente, en cuanto a la incapacidad econdmica para aportar el dictamen
pericial soslayada por el extremo actor, se advierte que durante el proceso no
solicitd el reconocimiento del amparo de pobreza orientado a suplir las cargas
pecuniarias que por su situacion no estaria en la posibilidad de asumir, como los
honorarios para la elaboracién de una experticia. Al tenor del articulo 154 del C. G.
del P. «el amparado por pobre no estara obligado a prestar cauciones procesales ni
a pagar expensas, honorarios de auxiliares de la justicia u otros gastos de la

actuacion, y no sera condenado en costas».
De ahi que su justificacion resulta extemporanea, pues como interesado omitié

elevar el amparo de pobreza que habria servido en caso de concederse para surtir

el dictamen pericial requerido. De forma que no se puede reprochar en instancia o
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en esta sede se continue exigiendo la experticia, en tanto el ordenamiento procesal

brinda una herramienta de la que el actor libremente prescindio.

6. Asi las cosas, se confirmara la sentencia apelada porque no se encontrd
acreditado, segun el material que obra en el expediente, el error en el diagnostico
de la patologia insuficiencia placentaria ni la negligencia en el actuar de los
profesionales de la salud de Corporacion Clinica. En atencion de los lineamientos
del numeral 1, articulo 365 del C. G. del P. se condenara en costas a la parte

demandante.

Decision
En mérito de lo expuesto, la Sala 22 de Decision Civil Familia del Tribunal Superior
del Distrito Judicial de Villavicencio, Administrando Justicia en nombre de la

Republica de Colombia y por autoridad de la ley, resuelve:

Primero. Confirmar la sentencia proferida el 28 de noviembre de 2023, por el

Juzgado Segundo Civil del Circuito de Villavicencio.

Segundo. Condenar en costas en esta instancia a la parte demandante. Tasense
por la secretaria del juzgado de primer grado e incliyase la suma de $2.600.000
como agencias en derecho de esta instancia.

Tercero. Autorizar la devolucion del expediente al juzgado de origen.

Notifiquese

CIQM (@erm

Magistrada

Magistrado
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Céesar Augusto Brausin Aréevalo

Magistrado

La presente decision se notifica por estado electrénico 70 de 12 de agosto de 2024.
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