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San Juan de Pasto, 20 de octubre de 2023. 

 

 

Señores. 

JUZGADO TERCERO CIVIL DE CIRCUITO DE PASTO. 

J03ccpas@cendoj.ramajudicial.gov.co 

E. S. D. 

    
Ref.: Reparación Directa   No. 2023-00189. 

Demandante: Luz Magali Mainguez Domínguez  – Otros. 

Demandados: Coomeva - Hospital Infantil Los Ángeles. 

 

CONTESTACIÓN DEMANDA. 

 

JHON JAIRO CASTILLO PONCE (derechomed@gmail.com), mayor de edad, 

abogado en ejercicio, identificado con la C. de C. No. 15.814.860 de La Unión (N), 

portador de la T. P. No. 98.196 del C. S. J., domiciliado y residente en Pasto; 

actuando conforme al poder adjunto, otorgado por el Dra. DORIS SARASTY 

RODRIGUEZ, en calidad de Gerente General y Representante Legal del HOSPITAL 

INFANTIL LOS ÁNGELES, con Nit: 891200240-2, entidad demandada dentro del 

trámite de la referencia, me permito presentar CONTESTACIÓN A LA DEMANDA y 

FORMULAR LLAMAMIENTO EN GARANTÍA, para lo cual al efecto, expongo: 

 

I. POSICIÓN FRENTE A LOS HECHOS GENERALES DE LA DEMANDA. 
 

Frente al 1. Ni se admite ni se niega, no es un hecho que le conste a mi poderdante, 

nos atendremos a lo probado. 

Frente al 2. Es cierto. 

Frente al 3. Es parcialmente cierto, se admite en tanto y en cuanto, se encuentre 

registrado textualmente en la historia clínica.   

Frente al 4. Es parcialmente cierto, se admite en tanto y en cuanto, se encuentre 

registrado textualmente en la historia clínica.  

Frente al 5. Es cierto. Una vez realizado el diagnóstico de la paciente, se remite a 

un nivel superior de atención en salud para manejo y se insiste progresivamente en 

tal remisión. 

Frente al 6. Es cierto. Una vez prescrita la remisión, se insiste en la misma y se hacen 

las gestiones administrativas para tal fin, dejando los correspondientes registros. 

Frente al 7.  Es parcialmente cierto. Se acepta los ingresos y egresos de la paciente 

al HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, sin embargo, no pude perderse de vista, que la 

paciente fue remitida a otra institución, para un manejo definitivo, pues su 

patología superaba la capacidad tecnológica instalada en la institución y el 

recurso humano disponible.  

Es así como se insiste varias veces en la remisión, la que nunca fue cancelada por 

los profesionales del HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, sin embargo, ante las mejorías 

y estabilización de la paciente, se le da egreso para manejo domiciliario, sin que se 

haya declarado curada de su patología cardiaca de base, por lo que se reitera, 

se insistía en su remisión, en los diferentes ingresos.   
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Frente al 8. Es parcialmente cierto, se admite en tanto y en cuanto, se encuentre 

registrado textualmente en la historia clínica.  

Frente al 9. Es parcialmente cierto, se admite en tanto y en cuanto, se encuentre 

registrado textualmente en la historia clínica.  

Frente al 10. Es parcialmente cierto, se admite en tanto y en cuanto, se encuentre 

registrado textualmente en la historia clínica. 

Frente al 11. Es cierto según documentación. 

Frente al 12. Es cierto según documentación. 

Frente al 13. Es parcialmente cierto, se admite en tanto y en cuanto, se encuentre 

registrado textualmente en la historia clínica. 

Frente al 14. Es parcialmente cierto, se admite en tanto y en cuanto, se encuentre 

registrado textualmente en la historia clínica. 

Frente al 15. Es cierto. 

 

Frente al 16. Ni se admite ni se niega, no es una atención medica que fuera 

prestada en el HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, nos atendremos a lo probado. 

 

Frente al 17. Ni se admite ni se niega, no es una atención medica que fuera 

prestada en el HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, nos atendremos a lo probado. 

 

Es de precisar, como se puede desprender del hecho anterior, que EL 

CENTRO MEDICO INBANACO, tomo como antecedente médico, la última 

hospitalización de la paciente en el HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, es 

decir, la que correspondería al mes de abril de 20017, más no se 

relacionaron las anteriores, en la cuales, ya existía varios meses atrás, un 

diagnóstico y una remisión por la cardiopatía de la paciente.  
 

Frente al 18. Ni se admite ni se niega, no es una atención medica que fuera 

prestada en el HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, nos atendremos a lo probado. 

 

Frente al 19. Ni se admite ni se niega, no es un hecho que le conste a mi 

poderdante, nos atendremos a lo probado. 

Frente al 20. Ni se admite ni se niega, no es un hecho que le conste a mi 

poderdante, nos atendremos a lo probado. Respecto a la calificación que se hace 

de la prestación del servicio de salud, se dirá que es una apreciación subjetiva de 

la parte actora, carente de criterio medico objetivo, nos atendremos a lo probado. 

Frente al 21. Ni se admite ni se niega, no es un hecho que le conste a mi 

poderdante, nos atendremos a lo probado. 

Frente al 22. No es cierto, como se admite en la misma demanda, la paciente fue 

oportunamente diagnosticada y remitida, meses antes de su fallecimiento, sin que, 

se aprobara la remisión, siendo legalmente obligatoria. La descalificación medica 
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del presente hecho constituye una apreciación subjetiva carente de criterio 

medico científico, nos atendremos a lo probado. 

Frente al 23. No es cierto, no es un hecho, es una apreciación subjetiva de la parte 

actora, carente de asidero medico científico, no se acepta, nos atendremos a lo 

probado.   

Frente al 24. No es cierto, no es un hecho, es una apreciación subjetiva de la parte 

actora, carente de asidero medico científico, no se acepta, nos atendremos a lo 

probado.   

Frente al 25. No es cierto, no es un hecho, es una apreciación subjetiva de la parte 

actora, carente de asidero medico científico, no se acepta, nos atendremos a lo 

probado.   

Frente al 26. No es un hecho, es una imputación factico jurídica, frente a la cual, 

habría que decir, que en todo caso, como se admite en la misma demanda, 

durante la atención en el HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, la paciente fue 

oportunamente diagnosticada y remitida, meses antes de su fallecimiento, en todo 

caso nos estaremos a lo que se llegare a probar. 

Frente al 27. No es un hecho, es una imputación factico jurídica, frente a la cual, 

habría que decir, que en todo caso, como se admite en la misma demanda, 

durante la atención en el HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, la paciente fue 

oportunamente diagnosticada y remitida, meses antes de su fallecimiento, en todo 

caso nos estaremos a lo que se llegare a probar. 

Frente al 28. No es un hecho, es una imputación factico jurídica, frente a la cual, 

habría que decir, que en todo caso, como se admite en la misma demanda, 

durante la atención en el HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, la paciente fue 

oportunamente diagnosticada y remitida, meses antes de su fallecimiento, en todo 

caso nos estaremos a lo que se llegare a probar.  

Frente al 29. No es un hecho, es una imputación factico jurídica, frente a la cual, 

habría que decir, que en todo caso, como se admite en la misma demanda, 

durante la atención en el HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, la paciente fue 

oportunamente diagnosticada y remitida, meses antes de su fallecimiento, meses 

antes de su fallecimiento, en todo caso nos estaremos a lo que se llegare a probar. 

 

II. ARGUMENTOS DE LA DEFENSA. 
 

Como se ha argumentado y se pretenderá probar, la atención medica brindada 

a la paciente que nos atiende, en el HOSPITAL INFANTIL LOS ANAGELES, se ajustó a 

los protocolos de manejo aplicables al caso concreto, todo de conformidad a su 

realidad clínica y paraclínica, para cada momento de valoración y evolución, 

haciendo la correspondiente remisión oportunamente, sin que se materializara la 

misma a un centro de mayor complejidad, por razones ajenas al HOSPITAL INFATIL 

LOS ANGESLES, situación que conlleva a que no exista nexo de causalidad natural 

o por lo menos jurídico, entre el obrar de mi representada y el presunto daño que 

se quiere endilgar, todo en ausencia de responsabilidad civil médica 
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III.  POSICION FRENTE AL JURAMENTO ESTIMATORIO.  

  

Habida  cuenta,  que  en  la  estimación  razonable  de  perjuicios,  solo  se  enrolan 

perjuicios  inmateriales y en consideración a que, el inciso final del Art. 206 del 

Código General del Proceso, restringe la objeción de perjuicios a los de índole 

material, no se  hará  objeción, sin  perjuicios  de  la  oposición  a  los  mismos  y  a  

una  eventual condena.  

 

IV. POSICIÓN FRENTE A LAS PRETENSIONES DE LA DEMANDA. 
 

Sin perder de vista, que las pretensiones dinerarias de la parte actora son míticas y 

eventualmente temerarias, por lo cual de entrada se objetan. Es importante señalar 

que no tienen fundamento, por lo que respetuosamente manifestamos que NOS 

OPONEMOS A LA PROSPERIDAD DE TODAS Y CADA UNA DE LAS PRETENSIONES DE LA 

DEMANDA, más aún, si con base en las explicaciones antes mencionadas, 

referentes al manejo medico brindado a la paciente en cuestión, se puede 

establecer la ausencia de responsabilidad médica, por lo cual proponemos las 

siguientes: 

 

EXCEPCIONES DE MERITO: 
 

1. INEXISTENCIA DE FALLA EN LA PRESTACIÓN DEL SERVICIO MEDICO. Fundamento. El 

manejo médico brindado en EL HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, estuvo acorde 

con los requerimientos y condiciones clínico-patológicos de la paciente y su 

evolución, por cuanto la finalidad del mismo, fue procurar el manejo adecuado de 

sus patologías con la capacidad instalada y su remisión oportuna para manejo 

integral a una entidad medica de nivel superior.  
 

2. INEXISTENCIA DE CONDUCTA DAÑOSA EN EL ACTUAR DEL HOSPITAL INFANTIL LOS 

ÁNGELES. Fundamento. La atención brindada a la paciente en EL HOSPITAL 

INFANTIL LOS ÁNGELES, fue acorde a los requerimientos clínico-patológicos de la 

paciente y bajo ninguna circunstancia se puede pregonar, que haya habido una 

conducta haya causado daño en la paciente, más por el contrario, todos los 

esfuerzos del personal médico y paramédico se circunscribieron al manejo 

adecuado de sus patologías y posterior remisión oportuna.  
 

3. CULPA DE UN TERCERO. Fundamento. Durante la atención en el HOSPITAL INFANTIL 

LOS ANGELES, la paciente fue debida y oportunamente atendida, diagnosticada y 

remitida, meses antes de su fallecimiento, sin que terceros, aprobara la remisión, 

siendo su obligación hacerlo, lo que compromete su responsabilidad en el caso 

bajo análisis. 
 

4. LA INNOMINADA. Fundamento. Propongo cualquier otra excepción que 

aparezca probada en el proceso, que enerve las pretensiones de la demanda.  
 

V. DERECHO. 
 

Por no asistirle ninguna razón al demandante, niego y me opongo al derecho 

invocado. 
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VI. PRUEBAS. 
 

A. PRUEBAS DE LA PARTE ACTORA. Ruego en general, una valoración judicial 

adecuada de las probanzas, por cuanto se vislumbra que puede existir temeridad 

en cuanto a la determinación del presunto daño y los perjuicios a indemnizar. 

 

B. DOCUMENTALES QUE SE APORTAN.  

 

• Copia de la historia clínica electrónica de la atención medica brindada a la 

paciente SUSANA JULIETA QUIÑONEZ MAINGUEZ, en el HOSPITAL INFANTIL LOS 

ÁNGELES. 

 

• Copia de la bitácora de comunicación y notificación de remisión de la 

paciente en cuestión. 

 

Objeto. Demostrar entre otros, que la atención medica brindada en el HOSPITAL 

INFANTILS LOS ANGELES se ajustó a los protocolos de la lex artis del saber medico 

científico. 

 

C. PRUEBAS DOCUMENTALES QUE SE SOLICITAN. Sírvase señor juez oficiar a: 
 

Bajo el entendió que mediante derecho de petición y respuesta que se anexa 

como prueba documental, con ocasión del mismo asunto, no se pudo acceder a 

la Historia Clínica de la paciente en cuestión, pues el  CENTRO MÉDICO IMBANACO 

hoy CLINICA IMBANACO, adujo la reserva legal de la misma y en vista de que la 

evolución y desenlace final de la paciente es de interés en el presente trámite para 

individualizar responsabilidades, solicito se oficie a dicho prestador, ubicado en la 

Cra. 38 Bis No. 5B2 - 04 de la ciudad de Cali (V), correo electrónico 

gdocumental@imbanaco.com.co a fin de que con destino a este proceso, remita 

FOTOCOPIA AUTENTICADA, INTEGRA y LEGIBLE de la historia clínica de toda la 

atención médica prestada a la paciente SUSANA JULIETA QUIÑONEZ MAINGUEZ, 

identificada con RC No. 1080057811 y que ocupa el presente trámite procesal. 
 

Objeto. Demostrar entre otros, que la atención medica brindada en el HOSPITAL 

INFANTILS LOS ANGELES se ajustó a los protocolos de la lex artis del saber medico 

científico. 

 

D. TESTIMONIOS TÉCNICOS QUE SE SOLICITAN. 
 

Sírvase señora Juez, recibir testimonio técnico de: 
 

(i). Dra. SONIA DEL PILAR MUÑOZ, mayor de edad, domiciliada y residente en 

Pasto (N), quien en calidad de médica cardióloga pediatra tratante en el 

HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, teniendo contacto personal con la 

paciente, puede dar fe respecto a las condiciones clínico-patológicas de la 

misma, su naturaleza y el tratamiento. El testigo puede ser citado por 

intermedio de la oficina de Recursos Humanos del HOSPITAL INFANTIL LOS 

ÁNGELES, ubicado en la carrera 32 Nº 21 A – 30 Avenida los Estudiantes de la 

ciudad de Pasto (N), Tel.: 7336400 o a través del suscrito, al correo 

electrónico: derechomed@gmail.com 
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Objeto del testimonio. Dada la inmediación del testigo y su perfil profesional, en 

relación al servicio médico asistencial prestado a la paciente en cuestión, entre 

otros, dado su momento de valoración, puede dar fe de las condiciones clínico-

patológicas de la misma, el contorno familiar, los hallazgos, su estado de 

conciencia, su pronóstico, su remisión y gestión de la misma, su evolución y el 

significado de dichas circunstancias ante la lex artis del saber médico científico, 

con miras a corroborar que la prestación del servicio médico brindado en el 

HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, se ajustó a los protocolos y guías aplicables al caso 

médico en estudio, entre otros, no existiendo relación de causalidad ni natural ni 

jurídica entre la atención prestada y el resultado materia de la presente contienda 

procesal.  

  

(ii). Dra. LILIANA MAZILLO VEGA, mayor de edad, domiciliada y residente en 

Pasto (N), quien en calidad de médico intensivista pediatra tratante en el 

HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, teniendo contacto personal con la 

paciente, puede dar fe respecto a las condiciones clínico-patológicas de la 

misma, su naturaleza y el tratamiento. El testigo puede ser citado por 

intermedio de la oficina de Recursos Humanos del HOSPITAL INFANTIL LOS 

ÁNGELES, ubicado en la carrera 32 Nº 21 A – 30 Avenida los Estudiantes de la 

ciudad de Pasto (N), Tel.: 7336400 o a través del suscrito, al correo 

electrónico: derechomed@gmail.com 

 

Objeto del testimonio. Dada la inmediación del testigo y su perfil profesional, en 

relación al servicio médico asistencial prestado a la paciente en cuestión, entre 

otros, dado su momento de valoración, puede dar fe de las condiciones clínico-

patológicas de la misma, el contorno familiar, los hallazgos, su estado de 

conciencia, su pronóstico, su remisión y gestión de la misma, su evolución y el 

significado de dichas circunstancias ante la lex artis del saber médico científico, 

con miras a corroborar que la prestación del servicio médico brindado en el 

HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, se ajustó a los protocolos y guías aplicables al caso 

médico en estudio, entre otros, no existiendo relación de causalidad ni natural ni 

jurídica entre la atención prestada y el resultado materia de la presente contienda 

procesal. 

 

 (iii). Dr. DEIVY LASSO NOGUERA, mayor de edad, domiciliado y residente en 

Pasto (N), quien en calidad de médico pediatra tratante en el HOSPITAL 

INFANTIL LOS ÁNGELES, teniendo contacto personal con la paciente, puede 

dar fe respecto a las condiciones clínico-patológicas de la misma, su 

naturaleza y el tratamiento. El testigo puede ser citado por intermedio de la 

oficina de Recursos Humanos del HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, ubicado 

en la carrera 32 Nº 21 A – 30 Avenida los Estudiantes de la ciudad de Pasto 

(N), Tel.: 7336400 o a través del suscrito, al correo electrónico: 

derechomed@gmail.com 

 

Objeto del testimonio. Dada la inmediación del testigo y su perfil profesional, en 

relación al servicio médico asistencial prestado a la paciente en cuestión, entre 

otros, dado su momento de valoración, puede dar fe de las condiciones clínico-

patológicas de la misma, el contorno familiar, los hallazgos, su estado de 
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conciencia, su pronóstico, su remisión y gestión de la misma, su evolución y el 

significado de dichas circunstancias ante la lex artis del saber médico científico, 

con miras a corroborar que la prestación del servicio médico brindado en el 

HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, se ajustó a los protocolos y guías aplicables al caso 

médico en estudio, entre otros, no existiendo relación de causalidad ni natural ni 

jurídica entre la atención prestada y el resultado materia de la presente contienda 

procesal. 

 

 (iv). Dr. GUILLERMO LUNA CORAL, mayor de edad, domiciliado y residente en 

Pasto (N), quien en calidad de médico pediatra tratante en el HOSPITAL 

INFANTIL LOS ÁNGELES, teniendo contacto personal con la paciente, puede 

dar fe respecto a las condiciones clínico-patológicas de la misma, su 

naturaleza y el tratamiento. El testigo puede ser citado por intermedio de la 

oficina de Recursos Humanos del HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, ubicado 

en la carrera 32 Nº 21 A – 30 Avenida los Estudiantes de la ciudad de Pasto 

(N), Tel.: 7336400 o a través del suscrito, al correo electrónico: 

derechomed@gmail.com 

 

Objeto del testimonio. Dada la inmediación del testigo y su perfil profesional, en 

relación al servicio médico asistencial prestado a la paciente en cuestión, entre 

otros, dado su momento de valoración, puede dar fe de las condiciones clínico-

patológicas de la misma, el contorno familiar, los hallazgos, su estado de 

conciencia, su pronóstico, su remisión y gestión de la misma, su evolución y el 

significado de dichas circunstancias ante la lex artis del saber médico científico, 

con miras a corroborar que la prestación del servicio médico brindado en el 

HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, se ajustó a los protocolos y guías aplicables al caso 

médico en estudio, entre otros, no existiendo relación de causalidad ni natural ni 

jurídica entre la atención prestada y el resultado materia de la presente contienda 

procesal. 

 

(v). Dr. ANDRES FELIPE TORRES, mayor de edad, domiciliado y residente en 

Pasto (N), quien en calidad de médico pediatra tratante en el HOSPITAL 

INFANTIL LOS ÁNGELES, teniendo contacto personal con la paciente, puede 

dar fe respecto a las condiciones clínico-patológicas de la misma, su 

naturaleza y el tratamiento. El testigo puede ser citado por intermedio de la 

oficina de Recursos Humanos del HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, ubicado 

en la carrera 32 Nº 21 A – 30 Avenida los Estudiantes de la ciudad de Pasto 

(N), Tel.: 7336400 o a través del suscrito, al correo electrónico: 

derechomed@gmail.com 

 

Objeto del testimonio. Dada la inmediación del testigo y su perfil profesional, en 

relación al servicio médico asistencial prestado a la paciente en cuestión, entre 

otros, dado su momento de valoración, puede dar fe de las condiciones clínico-

patológicas de la misma, el contorno familiar, los hallazgos, su estado de 

conciencia, su pronóstico, su remisión y gestión de la misma, su evolución y el 

significado de dichas circunstancias ante la lex artis del saber médico científico, 

con miras a corroborar que la prestación del servicio médico brindado en el 

HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, se ajustó a los protocolos y guías aplicables al caso 
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médico en estudio, entre otros, no existiendo relación de causalidad ni natural ni 

jurídica entre la atención prestada y el resultado materia de la presente contienda 

procesal. 

 

(vi). Dr. OSCAR MAURICIO PATIÑO, mayor de edad, domiciliado y residente 

en Pasto (N), quien en calidad de médico nefrólogo pediatra tratante en el 

HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, teniendo contacto personal con la 

paciente, puede dar fe respecto a las condiciones clínico patológicas de la 

misma, su naturaleza y el tratamiento. El testigo puede ser citado por 

intermedio de la oficina de Recursos Humanos del HOSPITAL INFANTIL LOS 

ÁNGELES, ubicado en la carrera 32 Nº 21 A – 30 Avenida los Estudiantes de la 

ciudad de Pasto (N), Tel.: 7336400 o a través del suscrito, al correo 

electrónico: derechomed@gmail.com 

 

Objeto del testimonio. Dada la inmediación del testigo y su perfil profesional, en 

relación al servicio médico asistencial prestado a la paciente en cuestión, entre 

otros, dado su momento de valoración, puede dar fe de las condiciones clínico-

patológicas de la misma, el contorno familiar, los hallazgos, su estado de 

conciencia, su pronóstico, su remisión y gestión de la misma, su evolución y el 

significado de dichas circunstancias ante la lex artis del saber médico científico, 

con miras a corroborar que la prestación del servicio médico brindado en el 

HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, se ajustó a los protocolos y guías aplicables al caso 

médico en estudio, entre otros, no existiendo relación de causalidad ni natural ni 

jurídica entre la atención prestada y el resultado materia de la presente contienda 

procesal. 

 

(vii). Jefe de enfermería ELIANA URBANO GOMEZ, mayor de edad, 

domiciliado y residente en Pasto (N), quien, en calidad de profesional de 

Gestión Cliente del HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, quien tuvo la 

oportunidad de gestionar la remisión de la paciente. El testigo puede ser 

citado por intermedio de la oficina de Talento Humano del HOSPITAL 

INFANTIL LOS ÁNGELES, ubicado en la carrera 32 Nº 21 A – 30 Avenida los 

Estudiantes de la ciudad de Pasto (N), Tel.: 7336400 o a través del suscrito, al 

correo electrónico: derechomed@gmail.com 

  

Objeto del testimonio. Dada la inmediación del testigo y su perfil profesional, en 

relación al trámite administrativo de remisión, puede dar fe de la forma en que se 

hizo, sus insistencia y la postura de la aseguradora de la paciente, con miras a 

corroborar que la prestación del servicio médico brindado en el HOSPITAL INFANTIL 

LOS ÁNGELES, se ajustó a los protocolos y guías aplicables al caso médico en 

estudio, entre otros, no existiendo relación de causalidad ni natural ni jurídica entre 

la atención prestada y el resultado materia de la presente contienda procesal. 

 

(viii). Dr. GERMAN CADENA HORMAZA, mayor de edad, domiciliado y 

residente en Pasto (N), quien, en calidad de médico auditor del HOSPITAL 

INFANTIL LOS ÁNGELES, tuvo la oportunidad de auditar el presente caso 

clínico y gestionar la remisión de la paciente, por lo que puede dar fe, 

respecto de la forma como se prestó el servicio a la luz de los protocolos de 

8
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Abogado. 
Esp. Derecho Medico. 

derechomed@gmail.com 

Cel.: 3206972211. 
 

 

 

la lex artis del saber médico científico. El testigo puede ser citado por 

intermedio de la oficina de Talento Humano del HOSPITAL INFANTIL LOS 

ÁNGELES, ubicado en la carrera 32 Nº 21 A – 30 Avenida los Estudiantes de la 

ciudad de Pasto (N), Tel.: 7336400 o a través del suscrito, al correo 

electrónico: derechomed@gmail.com 

 

Objeto del testimonio. Dada la inmediación del testigo y su perfil profesional, en 

relación al servicio médico asistencial prestado a la paciente en cuestión, entre 

otros, puede dar fe de las condiciones clínico-patológicas de la misma, el contorno 

familiar, los hallazgos, su estado de conciencia, su pronóstico, su remisión y gestión, 

los derechos como paciente, su evolución y el significado de dichas circunstancias 

ante la lex artis del saber médico científico, la ruta de atención en esta clase de 

casos, con miras a corroborar que la prestación del servicio médico brindado en el 

HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, se ajustó a los protocolos y guías aplicables al caso 

médico en estudio, entre otros, no existiendo relación de causalidad ni natural ni 

jurídica entre la atención prestada y el resultado materia de la presente contienda 

procesal. 

 

VII. ANEXOS 
 

1. Poder para actuar. 

2. Existencia y representación. 

3. Pruebas documentales. 
 

3. Escrito de llamamiento en garantía. 

 

VIII. NOTIFICACIONES. 
 

A mí representado, HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, en la Secretaría del Juzgado y 

las personales en la siguiente dirección: Carrera 32 Nº 21ª-30 Avenida de Los 

Estudiantes Pasto, TEL. 7336400 de la Ciudad de Pasto (N) o en la dirección 

electrónica: correspondencia@correohila.org 

 

Al suscrito en Carrera 25 No. 15-62 Oficina 204, Zaguán del Lago, TEL.: 3206972211 

en la Ciudad de Pasto (N) o en la dirección electrónica: derechomed@gmail.com 

 

De su señoría,  

 

 

 

 

 
JHON JAIRO CASTILLO PONCE. 

C. C. No. 15.814.860 de La Unión (N). 

T. P. 98.196 del C. S. J. 

Cel.: 3206972211 

derechomed@gmail.com 
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10/10/23, 8:33 Gmail - Ref.: Proceso 2023-00189

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=ddd1d6b0df&view=pt&search=all&permthid=thread-f:1778944524691816228&simpl=msg-f:1778944524691… 1/1

Jhon Jairo Castillo Ponce <derechomed@gmail.com>

Ref.: Proceso 2023-00189
1 mensaje

Gerencia General HILA <gerenciageneral@hinfantil.org> 5 de octubre de 2023, 14:21
Para: derechomed@gmail.com

  Cordial saludo,

Dr. JHON JAIRO CASTILLO PONCE, con fundamento en el Ley 2213 de 2022, comedidamente en documentos
adjuntos, se envía poderes para la representación judicial del HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES, en el trámite
2023-00189, adelantado ante el JUZGADO TERCERO CIVIL DEL CIRCUITO  DE PASTO, siendo partes LUZ
MAGALI MAINGUEZ Y OTROS versus el HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES.
Atentamente,

DORIS LUCIA SARASTY RODRIGUEZ
Gerente General.
HOSPITAL INFANTIL LOS ÁNGELES  

--
Doris Sarasty Rodriguez
Gerente General

 "El hospital amigo, que abraza, protege y cuida a los niños"

"Este mensaje y sus archivos adjuntos van dirigidos exclusivamente a su destinatario pudiendo contener información
confidencial sometida a secreto profesional. No está permitida su reproducción o distribución sin la autorización

expresa de HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES. Si usted no es el destinatario final por favor elimínelo e infórmenos
por esta vía. De acuerdo con la Ley Estatutaria 1581 de 2012 de Protección de Datos y con el Decreto 1377 de 2013,
el titular presta su consentimiento para que sus datos, facilitados voluntariamente pasen a formar parte de una base
de datos, cuyo responsable es HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, cuyas finalidades son: la gestión administrativa

de la entidad, así como la gestión de carácter comercial y el envió de comunicaciones comerciales sobre nuestros
productos y/o servicios.

Puede usted ejercitar los derechos de acceso, corrección, supresión, revocación o reclamo por infracción sobre sus
datos, mediante escrito dirigido a HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, a la dirección de correo electrónico

correspondencia@correohila.org, indicando en el asunto el derecho que desea ejercitar, o mediante correo ordinario
remitido a la dirección: CR 32 21 A 30 San Juan de Pasto, Nariño - Colombia."

"Este mensaje y sus archivos adjuntos van dirigidos exclusivamente a su destinatario pudiendo contener información
confidencial sometida a secreto profesional. No está permitida su reproducción o distribución sin la autorización
expresa de HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES. Si usted no es el destinatario final por favor elimínelo e infórmenos
por esta vía. De acuerdo con la Ley Estatutaria 1581 de 2012 de Protección de Datos y con el Decreto 1377 de 2013,
el titular presta su consentimiento para que sus datos, facilitados voluntariamente pasen a formar parte de una base
de datos, cuyo responsable es HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, cuyas finalidades son: la gestión administrativa
de la entidad, así como la gestión de carácter comercial y el envió de comunicaciones comerciales sobre nuestros
productos y/o servicios.

Puede usted ejercitar los derechos de acceso, corrección, supresión, revocación o reclamo por infracción sobre sus
datos, mediante escrito dirigido a HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, a la dirección de correo
electrónico correspondencia@correohila.org, indicando en el asunto el derecho que desea ejercitar, o mediante
correo ordinario remitido a la dirección: CR 32 21 A 30 San Juan de Pasto, Nariño - Colombia."

Poder membrete lexgal.pdf
1134K
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27. Fecha expedición

  

Exportadores

Para uso exclusivo de la DIAN

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

    

984. Nombre

51. Código

38. País

  

56. Tipo

985. Cargo

50. Código

  

4. Número de formulario

36. Nombre comercial 37. Sigla

53. Código

59. Anexos          SI NO 61. Fecha

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Actividad secundaria Otras actividades

49. Fecha inicio actividad48. Código 1 2

Lugar de expedición 28.  País

Actividad principal

Actividad económica

47. Fecha inicio actividad46. Código

1 2 3

35. Razón social

31. Primer apellido  32. Segundo apellido 33. Primer nombre

52. Número 
establecimientos

24. Tipo de contribuyente

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

34. Otros nombres

25. Tipo de documento

29. Departamento

26. Número de Identificación

39. Departamento

Firma del solicitante:

2. Concepto

19 20 21 22 23 24 25 26

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

54. Código

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Responsabilidades, Calidades y Atributos

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripción en el Registro Único Tributario -RUT-, tendrá vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirá su renovación

    

40. Ciudad/Municipio

Parágrafo del artículo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.  

Firma autorizada:

IDENTIFICACIÓN

41. Dirección principal

ExportadoresObligados aduaneros

UBICACIÓN

30. Ciudad/Municipio

42. Correo electrónico

44. Teléfono 143. Código postal 45. Teléfono 2

CLASIFICACIÓN

Actualización0 2

14918410628

     8 9 1 2 0 0 2 4 0 2 Impuestos y Aduanas de Pasto 1 4

Persona jurídica 1                               

           

HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES

COLOMBIA 1 6 9 Nariño 5 2 Pasto 0 0 1

CR 32   21 A   30
contabilidad@hinfantil.org

                   7 3 1 1 3 7 0          7 3 3 6 4 0 0

8 6 1 0 1 9 5 3 0 2 2 4                              

04- Impto  renta y compl. régimen especial
4  

07- Retención en la fuente a título de  rent

7  

09- Retención en la fuente en el impuesto 

9  

14- Informante de exogena

1 4

16- Obligación facturar por ingresos bienes

1 6

42- Obligado a llevar contabilidad 

4 2

52 - Facturador electrónico

5 2
55 - Informante de Beneficiarios Finales

5 5                                     

                              

                              
  

   

      

 X   0 2023 - 06 - 05 / 10 : 38: 44

SARASTY RODRIGUEZ DORIS LUCIA 

Representante legal Certificado
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67. Sociedades y organismos 
extranjeros

Página                           de

95. Número de Identificación Tributaria (NIT) de la 
Matriz o Controlante

   Espacio reservado para la DIAN

68. Sin personería jurídica

93. Vinculación 
económica

81. Hasta

80. Desde

79. Ciudad/Municipio

78. Departamento

77. No. Matrícula mercantil

76. Fecha de registro

75. Entidad de registro

74. Número de notaría

73. Fecha

72. Número

71. Clase

70. Beneficio

64. Entidades o institutos de derecho público de orden nacional, departamental, 
municipal y descentralizados

69. Otras organizaciones no clasificadas

66. Cooperativas

63. Formas asociativas

65. Fondos

62. Naturaleza

94. Nombre del grupo económico y/o empresarial

4. Número de formulario

88. Entidad de vigilancia y control

97. Nombre o razón social de la matriz o controlante

96. DV.

82. Nacional %

83. Nacional público %

84. Nacional privado %

85. Extranjero %

86. Extranjero público %

87. Extranjero privado %

Hoja 2

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

173. Nombre o razón social de la sociedad o natural del exterior con EP

-

-

-

-

-5

89. Estado actual 90. Fecha cambio de estado

1

Item

2

3

4

Vinculación económica

Características y formas de las organizaciones

170. Número de identificación tributaria 
otorgado en el exterior

171. País 172. Número de identificación tributaria 
sociedad o natural del exterior con EP

Documento 2. Reforma1. Constitución

Constitución, Registro y Última Reforma Composición del Capital

 Vigencia

Entidad de vigilancia y control

91. Número de Identificación Tributaria (NIT)                  92. DV

Estado y Beneficio

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

14918410628

     8 9 1 2 0 0 2 4 0 2 Impuestos y Aduanas de Pasto 1 4

2 5

 2     

      

  1 6  2

0 8   

1 2                   

1 9 5 3 0 2 2 4         

    

0 4   

1 9 5 3 0 2 2 4         
                    

5 2   

0 0 1          

1 9 5 3 0 2 2 4         

3 0 0 0 1 2 3 1         

     1 0 0

     0 . 0

   1 0 0 . 0

       0

     0 . 0

     0 . 0

Superintendencia Nacional de Salud 1 0

8 1  

   

   

   

   

2 0 1 6 0 6 2 4
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103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                         

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

1

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                        

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

2

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                         

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

3

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                          

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

4

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                        

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

5

Página                           de

   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 3

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

Representación

14918410628

     8 9 1 2 0 0 2 4 0 2 Impuestos y Aduanas de Pasto 1 4

3 5

REPRS LEGAL PRIN 1 8

  

  

  

  

2 0 0 3 0 8 1 2

        

        

        

        

Cédula de Ciudadaní 1 3

  

  

  

  

3 0 7 1 0 3 6 8             

                    

                    

                    

                    

 

 

 

 

 

        

        

        

        

        

SARASTY RODRIGUEZ DORIS LUCIA
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114. Nacionalidad112. Número de identificación                                                                                                     

120. Valor capital del socio 121. % Participación 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

116. Segundo apellido  117. Primer nombre

113. DV111. Tipo de documento

118. Otros nombres115. Primer apellido  

119. Razón social

Página                           de

   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 4

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

114. Nacionalidad112. Número de identificación                                                                                                    

120. Valor capital del socio 121. % Participación 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

116. Segundo apellido  117. Primer nombre

113. DV111. Tipo de documento

118. Otros nombres115. Primer apellido  

119. Razón social

114. Nacionalidad112. Número de identificación                                                                                                    

120. Valor capital del socio 121. % Participación 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

116. Segundo apellido  117. Primer nombre

113. DV111. Tipo de documento

118. Otros nombres115. Primer apellido  

119. Razón social

114. Nacionalidad112. Número de identificación                                                                                                    

120. Valor capital del socio 121. % Participación 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

116. Segundo apellido  117. Primer nombre

113. DV111. Tipo de documento

118. Otros nombres115. Primer apellido  

119. Razón social

1

2

3

4

114. Nacionalidad112. Número de identificación                                                                                                    

120. Valor capital del socio 121. % Participación 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

116. Segundo apellido  117. Primer nombre

113. DV111. Tipo de documento

118. Otros nombres115. Primer apellido  

119. Razón social
5

Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

14918410628

     8 9 1 2 0 0 2 4 0 2 Impuestos y Aduanas de Pasto 1 4

4 5

Cédula de Ciudada 1 3

Cédula de Ciudada 1 3

Cédula de Ciudada 1 3

Cédula de Ciudadan 1 3

Cédula de Ciudadan 1 3

5 1 9 8 4 8 1 8             

9 8 3 9 5 6 0 8             

1 2 9 8 3 7 6 8             

8 7 2 4 9 2 8 6             

1 2 9 8 0 4 3 8             

 

 

 

 

 

COLOMBIA 1 6 9

COLOMBIA 1 6 9

COLOMBIA 1 6 9

COLOMBIA 1 6 9

COLOMBIA 1 6 9

MORA

CALVACHE

GUERRA

BRAVO

MARTINEZ

MUÑOZ

GONZALEZ

BURBANO

DIAZ

DIAZ

MARIA

CESAR

JOSE

JAMER

JORGE

ALEJANDRA

MAURICIO

LUIS

ADRIAN

IGNACIO
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2 0 1 3 1 0 2 4
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2 0 2 2 0 1 0 1
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127. Número de tarjeta profesional125. Número de identificación                                                                                     

132. Número de Identificación Tributaria (NIT)    

144. Número de Identificación Tributaria (NIT)           

147. Fecha de nombramiento

156. Número de Identificación Tributaria (NIT)                  

148. Tipo de documento

124. Tipo de documento

135. Fecha de nombramiento

159. Fecha de nombramiento

152. Primer apellido  

140. Primer apellido  

128. Primer apellido  129. Segundo apellido  

141. Segundo apellido  

153. Segundo apellido

130. Primer nombre

142. Primer nombre

154. Primer nombre

131. Otros nombres

143. Otros nombres

155. Otros nombres

133. DV

145. DV

157. DV

126. DV

R
ev
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fi
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al
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ri

n
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p
al

Revisor Fiscal y Contador

136. Tipo de documento

134. Sociedad o firma designada

146. Sociedad o firma designada

149. Número de identificación                                                                                            150. DV 151. Número de tarjeta profesional

158. Sociedad o firma designada

137. Número de identificación                                                                                          138. DV 139. Número de tarjeta profesional

R
ev

is
o

r 
fi

sc
al

 s
u

p
le

n
te

C
o

n
ta

d
o

r

Página                           de

   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 5

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

14918410628

     8 9 1 2 0 0 2 4 0 2 Impuestos y Aduanas de Pasto 1 4

5 5

Cédula de Ciudadanía 1 3 1 2 9 7 6 5 5 2              1 6 3 4 3 T   

CAMPIÑO MONTENEGRO ALVARO APOLONIO

               

1 9 8 6 1 1 0 6

Cédula de Ciudadanía 1 3 1 0 8 5 2 7 6 4 5 3            1 7 2 5 6 7 T  

PEÑA CALPA MARIO FERNANDO

               

2 0 1 2 1 1 2 2

Cédula de Ciudadanía 1 3 3 0 7 4 4 5 3 6              5 2 4 4 9 T   

BURBANO SANCHEZ LUZ MARINA

               

2 0 0 8 0 4 1 8
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23/10/23, 19:36 Gmail - Fwd: Respuesta a derecho de petición
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Jhon Jairo Castillo Ponce <derechomed@gmail.com>

Fwd: Respuesta a derecho de petición
2 mensajes

Hospital Infantil Los Angeles <hila@hinfantil.org> 4 de abril de 2019, 7:21
Para: Jhon Jairo Castillo Ponce <derechomed@gmail.com>, Carlos Hernando Castillo Martinez
<ponce8107@hotmail.com>

---------- Forwarded message ---------
De: Gestión Documental <gdocumental@imbanaco.com.co>
Date: mié., 3 abr. 2019 a las 14:08
Subject: Respuesta a derecho de petición
To: <hila@hinfantil.org>

Buena tarde

Dando respuesta a su solicitud de historia clínica de la paciente Susana Julieta Quiñones, informo que el tramite para
solicitar copia de la historia clínica debe cumplir con las siguientes condiciones, de acuerdo a la normatividad
colombiana que es cautelosa en la protección y confidencialidad de la información del paciente, es por esto, que de
acuerdo a la Ley 23 de 1981 (Art. 34) – Resolución 1995 de 1999 (Art. 1), “la Historia Clínica es un documento privado,
sometido a reserva, que sólo puede ser conocido por terceros, previa autorización del paciente o en casos previstos por
la Ley”.

En este caso debe adjuntar documento suministrado por el juzgado, donde nos autoriza al Centro Médico Imbanaco
para hacer la entrega de la historia clínica.

Atentamente,

Edna Alejandra Calzada
Auxiliar de Gestión Documental
Gestión Documental
Centro Médico Imbanaco
Conmutador: (572) 6821000 Ext. 15609-15642

Me permito recordar que la historia clínica es un documento privado y de carácter reservado según lo
establecido en la Ley  23 de 1981, La Resolución 1995 de 1999, La Ley 1581 de 2012, entre otras, por
lo tanto queda bajo su responsabilidad dicho documento al igual que la  responsabilidad en la
información que solicita frente a la sociedad, a la Institución Prestadora de Salud y principalmente,
frente al resto de los miembros del núcleo familiar; debe recordarse que la información contenida en la
historia clínica de un paciente está reservada debido a la necesidad de proteger la intimidad de la
familia.

www.imbanaco.com

 

AVISO LEGAL: Este mensaje y/o sus anexos son para uso exclusivo del destinatario final; su contenido puede
contener información protegida y confidencial de carácter legal. Si usted no es el destinatario del mensaje, por
favor infórmelo y elimínelo de su dispositivo, junto con sus anexos. El Centro Médico Imbanaco le informa que
cualquier uso indebido, retención, revisión no autorizada, distribución, divulgación, reenvío, copia, impresión y
reproducción de este mensaje y/o sus anexos, está estrictamente prohibido y sancionado legalmente, como lo
establece la ley 1273 de enero de 2009. 

NUESTRO COMPROMISO AMBIENTAL es por un desarrollo sostenible. Evite imprimir este correo.

--
 "El hospital amigo, que abraza, protege y cuida a los niños"
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"Este mensaje y sus archivos adjuntos van dirigidos exclusivamente a su destinatario pudiendo contener información
confidencial sometida a secreto profesional. No está permitida su reproducción o distribución sin la autorización
expresa de HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES. Si usted no es el destinatario final por favor elimínelo e infórmenos
por esta vía. De acuerdo con la Ley Estatutaria 1581 de 2012 de Protección de Datos y con el Decreto 1377 de 2013,
el titular presta su consentimiento para que sus datos, facilitados voluntariamente pasen a formar parte de una base
de datos, cuyo responsable es HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, cuyas finalidades son: la gestión administrativa
de la entidad, así como la gestión de carácter comercial y el envió de comunicaciones comerciales sobre nuestros
productos y/o servicios.
Puede usted ejercitar los derechos de acceso, corrección, supresión, revocación o reclamo por infracción sobre sus
datos, mediante escrito dirigido a HOSPITAL INFANTIL LOS ANGELES, a la dirección de correo
electrónico subggestioninformacion@hinfantil.org, indicando en el asunto el derecho que desea ejercitar, o mediante
correo ordinario remitido a la dirección: CR 32 21 A 30 San Juan de Pasto, Nariño - Colombia."

Derecho de Petición Hospital Infantil Los Angeles0014.pdf
371K

Carlos Hernando Castillo Martinez <ponce8107@hotmail.com> 12 de octubre de 2023, 8:35
Para: Jhon Jairo Castillo Ponce <derechomed@gmail.com>

Obtener Outlook para Android

De: Hospital Infantil Los Angeles <hila@hinfantil.org>
Enviado: jueves, abril 4, 2019 7:21:42 a. m.
Para: Jhon Jairo Castillo Ponce <derechomed@gmail.com>; Carlos Hernando Castillo Martinez
<ponce8107@hotmail.com>
Asunto: Fwd: Respuesta a derecho de petición
[El texto citado está oculto]

Derecho de Petición Hospital Infantil Los Angeles0014.pdf
371K
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