La contingencia se califica como remota, toda vez que el contrato de seguro si bien presta cobertura material, no presta cobertura temporal. La póliza de responsabilidad civil Clínicas y Hospitales No. 1003318, no ofrece cobertura temporal de acuerdo a la fecha de reclamación al asegurado. 
Frente a la cobertura temporal, debe indicarse que el contrato NO cubre desde su delimitación temporal toda vez que, no se cumplieron los requisitos de la modalidad bajo la cual fue pactada, esto es “Claims Made”. Si bien es cierto, los hechos ocurrieron dentro de la vigencia de la póliza, el reclamo al asegurado se materializó con la solicitud de la audiencia de conciliación, la cual fue radicada el día 16 de marzo de 2023 y celebrada el 17 de mayo de 2023, según constancia de no acuerdo de la Procuraduría 73 Judicial I para Asuntos Administrativos de Popayán, es decir que la reclamación al asegurado, se realizó por fuera de la vigencia de la póliza, dejando por fuera la cobertura y el cumplimiento de uno de los requisitos indispensables para que opere este tipo de póliza. En consecuencia, la probabilidad de condena es baja en tanto, no se cumplieron los requisitos de los cuales pende el contrato de seguro vinculado al proceso. 

Respecto, a la cobertura material, debe precisarse que la póliza de responsabilidad civil Clínicas y Hospitales No. 1003318, ofrece cobertura material debido a que cuenta con el amparo de responsabilidad civil clínicas y hospitales. Luego, cubre los hechos debatidos en el litigio, esto es, la atención médica dispensada a la víctima BRAYAN ESTIBEN HOYOS, (q.e.p.d.), en el Hospital Susana López de Valencia, por parte de los médicos vinculados por parte de ASOMED.
Adicionalmente, la contingencia se califica como REMOTA, porque no hay responsabilidad del personal médico vinculado por ASOMED, que prestaban sus servicios en el Hospital Susana López de Valencia, toda vez que se dispensó una atención oportuna al menor de edad al ser ingresado a esta institución mediante remisión como “urgencia vital”, después de haber sido intervenido quirúrgicamente por otra institución, donde además presentó un paro cardiorrespiratorio, de tal suerte que su ingreso al Hospital Susana López de Valencia, se dio bajo pronóstico reservado con ocasión a su delicado estado de salud. En esta institución se realizó corrección de la colocación del tubo orotraqueal en 4cm con el que fue trasladado desde la Clínica Santa Gracia, se realizó cirugía de control de daños laparotomía en el que se halló “hernia interna congénita del meso” resecando los segmentos con necrosis. Por lo que el lamentable fallecimiento del menor se debió al delicado estado con el que fue remitido. Lo anterior sin perjuicio del carácter contingente del proceso.
