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JAIRO ALONSO MORENO Q mayor de edad, domiciliado y residen
en la ciudad de ‘lpiales-Narifio, identificado con C.C. No.13.039.22
expedida en GuacHucal (N), abogado en ejercicio, portador de la tarjet
profesional N° 198-850 del Consejo Superior de la Judicatura, a usted,
comedidamente manifiesto que en ejercicio del poder especial conferldo
por el Dr. FABIO EDMUNDO ENRIQUEZ MIRANDA, en calidad de
Representante Legal del La Entidad Promotora de Salud MALLAMAS
EPS-I, dentro de los términos legales muy respetuosamente
comparezco ante su despacho para dar contestacién a la demanda
interpuesta por la sefiora Fabiola Vinasco Diaz y otros, en los siguientes
términos:

[ IIDENTIFICACION DE LA ENTIDAD QUE REPRESENTO |

Actio en nombre y representacion de la Entidad Promotora de Salud
Indigena MALLAMAS EPS-I NIT. 837000084-5, Entidad Publica de
caracter especial sin dnimo de lucro; auterizada y vigilada por la
Superintendencia Nacional de Salud, para la prestacion del servicio de
Aseguramiento en Salud de la poblacién pertenecdiente al Régimen
Subsidiado en Salud; representada legalmente por el Doctor FABIO
EDMUNDO ENRIQUEZ MIRANDA, mayor de edad, domlqlllado y
residente en lIpiales identificado con la cédula de ciudadania No.
13.006.809 de Ipiales; qwen me ha conferido poder especial para el
efecto.

C T T HECHOS Y OMISIONES |

La posicion de la entidad que represento, es la siguiente:

FRENTE A LOS HECHOS 1.2. No me consta por lo que debe probarse
en la‘etapa procesal que corresponda.

FRENTE A LOS HECHOS 3.4 No me consta, en tanto es una situacién
que le corresponde probar a la parte demandante.

FRENTE A LOS HECHOS 3. No me consta, en tanto es una situacion
que le corresponde probar a la parte . demandante, toda vez que a la
demanda no se anexa documento idéneo que pueda demostrar ld -
-actividad u oficio que desarrollaba.

FRENTE AL CUATRO 4. No me consta, en tanto es una situacién que
le corresponde probar a la:-parte demandante porque de haber sido asi
los familiares hubiese estados pendlentes del estado de salud del
paciente.

FRENTE AL HECHO 5. El sefior HECTOR FABIO. VINASCO DIAZ,
-segtn formulario Unico de afiliacion se afilio el dia 19 de Diciembre del
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2009, contrario como lo quiere hacer. ver la parte demandante, al
manifestar que desde el afio 2007 ,

FRENTE AL HECHO 6. No me consta por lo que debera probarse en
los términos procesales que correspondan.

FRENTE AL HECHO 7. Es falso; por cuanto el sefior HECTOR FABIO
VINASCO DIAZ, Q. E. P. D, se afilio a MALLAMAS EPS- el dia 19 de
Diciembre del 2009. Tal y como se demuestra con el formulario tnico
de afiliacion y .certificacion suscrita por sefor Coordinador de
Afiliaciones y Administracion de Base de Datos de MALLAMAS EPS-,

En. consecuencia no pudo e} sefior HECTOR VINASCO surtir tramites
correspondientes a_la autorizacién del cierré de colostomia desde el
afio 2007 si su afiliacion a la EPS se realizé desde el dia 19 de
Diciembre de 20089. !

Es asi como surtido el tramite de afiliacion el sefior HECTOR VINASCO
en .el formulario Gnico de afiliacion manifesté “Bajo la gravedad del
juramento declaro que ni yo ni Ringln integrante del grupo familiar esta
afiliado a otra ARS o al Régimen Contributivo ”, adicionalmente a ello el
proceso de afiliacién se debié a una Cobertura del Municipio a razén de
que la poblacién pobre y vulnerable que no se encuentra afiliada a
ninguna entidad , el ente territorial le oferta las EPS .que operan en el
Municipio en el régimen subsidiadd y el usuario escoge.
-

Por consiguiente se puede colegir que el sefior VINASCO no contaba
con una aseguradora en salud antes del 2009 y menos en el momento
de la ocurrencia de los hechos es decir para el 2007. Por lo que
MALLAMAS EPS-I. Desconoce el procedimiento quirtrgico colostomia
y los controles que de aqui se derivaron es decir que entidad
aseguradora fue responsable, por cuanto MALLAMAS EPS-|, responde
por el aseguramiento al régimen subsidiado en salud al sefior
HECTOR VINASCO, es a partir del dia 19 de Diciembre de 2009.
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FRENTE AL HECHO 8. Es falso toda vez que En los soportes
aportados no se encuentran atenciones anteriores al 29 de Octubre de
2012, en donde conste que el paciente sea valorado por especialista
‘Para solicitud de cierre de colostomia, por lo cual no. se puede
evidenciar que el paciente en mencién haya realizado gestién ‘para
cierre de colostomia y no se haya adelantado los tramites necesarios
para ofrecer una atenc¢ion y tratamiento oportuno por parte de
MALLAMAS EPS.

Por lo que la parte demandante debera probar en los términos
procesales que correspondan.

FRENTE AL HECHO 9. Revisando el sistema de informacién histérico
de autorizaciones de MALLAMAS EPS-|, se evidencia que hay' varias
autorizaciones pard el paciente por causas diferentes a cierre de
colostomia_como son: herida de pared anterior de térax, heridas
multiples de la mufieca y de la mano, traumatismo superficial del
antebrazo, ‘herida del brazo; autorizaciones realizadas desde fecha 28
de febrero de 2010 hasta 29 de octubre de 2012. Por tanto se puede
afirmar que el paciente en mencion durante estos afios nunca asistid

ante  MALLAMAS EPS-I a ningun tramite para realizacién de -

procedimiento quirdrgico cierre de colostomia.
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FRENTE AL HECHO 10: El paciente consulta por consulta externa a
Hospital Sah Juan de Dios solo hasta el dia 29 de Octubre de 2012,
para valoracién por cirugia general revision de colostomia, en donde
solicitan Rx .colén por enema contrastado por ambas bocas,
hemograma, parcial de orina, programacion de cierre de colostomia,
valoracién con anestesiologia, evidenciando asi que el sefior HECTOR
FABIO VINASCO dilaté por mucho tiempo la: consulta para revision y
determinacion de conducta de colostomia, ademas también segln
soportes se evidencia que hay demora por parte de Hospital San Juan
de Dios puesto que envian a Mallamas EPS.la solicitud de Autorizacién
de Servicios de Salud Anexo Técnico No 3, después de un mes ( para

. el dia 26 de noviembre de 2012) de haber atendido al paciente y

solicitado las ayudas diagnésticas.

FRENTE AL HECHO 11: Ante esto MALLAMAS EPS-I con una muy
buena oportunidad después de recibir anexo técnico 3, trascurren tan
solo 2 dias (para el 28 de Nov de 2012), para proceder a realizar

autorizacion de servicios de salud a Hospital San Juan de Dios e -

Instituto Radioldgico del Sur, para la realizacion de ayudas diagnésticas
y procedimientos ordenados por especialista tratante; sin la entidad
presentar demora administrativa alguna.

Por lo que tal actuar de MALLAMAS EPS-|, fue de manera oportuna.

" FRENTE AL HECHO 12: Es falso por cuanto MALLAMAS EPS-I,

emiti6 la correspondiente autorizacion para la -atencién en salud al
sefior HECTOR VINASCO, en este punto es importante aclara que
para el dia (28 de Noviembre de 2012) adn no se habia establecido
fecha para cirugia puesto que se adelanté los tramites necesarios para
realizacion de valoracién por especialidad anestesiologia y laboratorios

pre' quirlirgicos que garanticen la seguridad para ‘el procedimiento .a:

realizar.

Adicionalmente se le dio tramite de la solicitud de manera ambulatorio a
por consulta externa ya que es el medico mediante su eriterio y
autonomia quien determina si el servicio requerido se trata de una
urgencia vital, situacion que no se determin6é por el médico y se da
manejo ambulatorio al paciente.

FRENTE AL HECHO 13: Es falso, puestd que segtn informe dado en
los hechos por el demandante asegura que €l sefior VINASCO consulto
de manera particular g la CLINICA BURGOS DELGADO Y CIA LTDA
en este contexto se encuentra entre dicho su estado de urgencia puesto
que se limif6 a la consulta de una clinica particular y omitié acceder al
servicio-de calidad ofertado por los Hospitales Publicos con los cuales
la EPS-I MALLAMAS tiene contrato vigente .

Porque en su estado de urgencia decide acceder a una clinica
particular? Es la pregunta que a la fecha la EPS no entiende , si no
existid solitud del servicio a la EPS, en este orden de ideas no es
atribuible a nuestra entidad la omisiéon o negacion del servicio de salud,
adicionalmente y si bien es cierto en |a historia clinica dada el del 24 de
abril del 2013 por la’CLINICA BURGOS DELGADO Y CIA LTDA se
consigna que la atencién fue dada en Urgencias , la condicion de salud
del paciente segun la historia clinica es estable ‘es asi que la remision

no se hace de manera prioritaria o de urgencias si.no por el contrario se

da para manejo ambulatorio al paciente.

Adicionalmente a esto porque si la atenciéon dada por la CLINICA
BURGOS DELGADO Y CIA LTDA fue urgencia no fue facturada a la
EPS- MALLAMAS como es el deber legal segun lo ha dispuesto la Ley,
100 de 1993 que dispone:
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ARTICULO. 168.-Atencién inicial de urgencias. La atencion inicial de
urgencias debe ser prestada en forma obligatoria por todas las entidades
publicas y privadas que presten servicios de salud, a todas las personas,
independientemente de la capacidad de pago. Su prestacién no requiere
contrato ni orden previa. ‘El costo de estos servicios seré pagado por el fondo
de solidaridad y garantia en los casos previstos en el articulo anterior; o por la
ehtidad promotora de salud al cual esté afiliado, en cualquier otro evento.

PARAGRAFO:-Los. procedimientos de cobro y pago, asi como las tarifas de
estos servicios serédn definidos por el Gobierno Nacional, de acuerdo con las
recomendaciones del consejo nacional de seguridad social en salud.

Por' lo anterior la CLINICA no debi6 cobrar los servicios ofertados de
manera particular al sefior VINASCO y menos &l debié acceder
asumirlos si se trataba de paciente sin capacidad de pago, es asi que
se deja en claro que la urgencia alegada por la parte demandante no
puede ser atribuible a la EPS.

/

Ademas la EPS-l MALLAMAS ya habia garantizado una valoracion
clinica el dia 28 de Noviembre del 2012 donde se autorizaron
paraclinicos para consulta.de control con resultados con cirugia general
para prograrnar fecha de procedimiento quirargico, tramite que el sefor
VINASCO omitié y abandono, no obstante solo hasta el 24 de ‘abril del
2013 el serior VINASCO refiere su urgencia, sin que esta sea puesta en
conOC|m|ento de la EPS , por lo cual se evidencia que el sefior

HECTOR FABIO VINASCO DIAZ- no-hizo una adecuado uso de la red

de servicios ofertada por la EPS-I MALLAMAS

FRENTE AL HECHO 14: No obstante en este punto es importante
aclara que la remisién que sé realiz6 en la CLINICA BURGOS
DELGADO Y CIA LTDA no fue de caracter prioritario y de urgencia, por
lo anterior el sefior VINASCO se debi6 dirigir a la EPS-1 MALLAMAS a
poner en conocimiento el concepto médico de la clinica particular y el
deber de la EPS segln sentencia T-760 del 2008 y expediente T-
1281247 era:

. ~ .
Con base en sy jurisprudencia, la Sala reiterard que cuando (i) existe un
concepto de un médico que no estd adscrito a la entidad encargada de
garantizar la prestacion, (i) que es un profesional reconocido que hace parte
del Sistema de Salud y (iii) que la entidad no ha desvirtuado dicho concepto,
con base en razones cientificas que consideren el caso especifico del
paciente, corresponde a la entidad someter a evaluacion medica interna al
paciente en cuestion y, si no se desvirtia el concepto del médico externo,
atender y cumplir entonces lo que‘éste manda.

Por lo anterior el sefior VINASCO podia ser conducido a través de
nuestra EPS con la red de servicios ofertada si en su momento hubiese
puesto en conocimiento. las solitudes. Si haber sido necesario su
acceso de manera particular a los servicios.

En este punto también es importante precisar-que el 29 de Octubre del
2012 el usuario accedié de manera ambulatoria al Hospital San Juan.de
Dios , ‘servicios’ que fue autorizado y garantizado por la EPS a través de
lo establecido en la Resolucién 003047 de 2008. Anexo Técnico No. 3 ,
pese a no existir contrato vigente con esta entidad la EPS garantizo los
servicios que fueron ofertado en esta institucion , en este control de
seguimiento dado por el médico cirujano del Hospital.San Juan de Dios
se determind que el paciente no se encontraba en.estado de urgencia
que estaba estable y por cuanto se envia al sefior VINASCO a la casa
con conducta a seguir de-“ paciente posoperatorio de colostomia hace 5
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afios se le solicita colon por enema contrastado por ambas bocas y .se
solicita hemograma , parcial de orina , para programacién de cierre de
colostomia se solicita cita con anestesiologia para valoraciéon”

'Se envia el anexo técnico No. 3 un mes después de la prestacion del
servicio por -parte del prestador Hospital San Juan de Dios,
desconociendo el prestador que por tratarse de un servicio ofertado a
través del proceso de Referencia y contrareferencia el 'envié debié de
ser inmediatamente , 1a EPS -1 MALLAMAS procede en su tiempo a
autorizarlos los servicios requeridos dos dias después del envié de la
IPS , pese a ello no el usuario nunca se presentd con resultado y no
aS|st|o a citas con los médicos especialistas a través de nuestra red de
servicios .

Es decir lo que se determind y diagnostico por la CLINICA BURGOS
DELGADO Y CIA LTDA ya habia sido diagnosticado por e! médico del
Hospital San Juan de Dios y la conducta a .seguir era la misma , el
acceso oportuno a estos servicios se le atribuye directamente al sefior
VINASCO quien no tenia la necesidad de acceder a una clinica
particular cuando ya existia una conducta a seguir a través de la Red de
servicios de la EPS, es asi que las complicaciones de su patologia se
deben a la omisiéon del mismo paciente y en tal sentido se estariamos
hablando de una culpa exclusiva de la victima.

FRENTE AL HECHO 15: Nos atenemos a lo que se prueba dentro del
proceso, es importante precisar que desde el dia el 28 de Nov de 2012,
(dia en el que realizo autorizaciones) hasta el dia 19 de noviembre de
2014 (dia que es remitido a- Hospital Universitario de Valle)
transcurridos ya dos afos, llega nuevamente a recibir solicitud de
autorizacidn para’ hospitalizaciéon y demas actividades en salud
requeridas en el momento, por lo cual se deduce que el paciente no
adelanto ningln tramite ante la empresa para cierre de colostomia
durante estos dos afios, ademas la entidad desconoce que el paciente
se haya presentado de manera particular, bajo su responsabilidad y
decision a realizacion de procedimiento quirtrgico.

E preciso manifestar que mi defendida para 19 de noviembre de 2014
que el sefior HECTOR Ingreso al hospital universitario del valle y con
anterioridad tenfa suscrito contratos de prestacion de sérvicios como
red publica. Los que me permito enunciar Primero (1) del mes Enero o
del 2014 al treinta y uno (31) de Diciembre del 2014, MALLAMAS EPS-I,
suscribié contrato de prestacion de servicios de salud No. IPS 280-14, Con
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE EVARISTO GARCIA con Nit: 890-
303.461~2. Dicho contrato se encuentra amparado mediante poélizas de
responsabilidad civil No. 1008804 y 1009577, Asi mismo suscribié contrato
No. IPS- 326-15 de prestacion de servicios de. salud, Con HOSPITAL
UNIVERSITARIO DEL VALLE EVARISTO GARGIA con Nit: 890-303.461-2.
Para el periodo ‘comprendido del Primero (1) del mes Enero o del 2015 al
treinta y uno (31) de Diciembre del 2015 dicho contrato se encuentra

amparado mediante pélizas de responsabilidad civii No. 1009608,
-1009605,1010648,10100646, .

FRENTE AL 'HECHO 16: Nos atenemos a lo que se prueba dentro dél
proceso, pero es importante reiterar el compromiso de la EPS-|
MALLAMAS la cual estaba a disposicién para autorizar cualqmer
_ servicio requerldo por el sefior VINASCO siempre y cuando este sea
puesto a nuestro conocimiento, situacidn que en este caso jamas
ocurri6  desconociamos los tramites que el sefior se encontraba
adelantaba de manera particular.
/

Adicionalmente los paraclinicos ya habian sido autorizados por la EPS
segun orden dada por el médico del Hospital San Juan de Dios en el



ano 2012 y es claro qué los mismos eran necesarios para la conducta a
seguir y pese a que el sefior VINASCO sabia que la\EPS los ofertaba
decidié acceder de.manera particular.

FRENTE AL HECHO 17: Nos atenemos a lo que se prueba dentro del
proceso, pero en este punto es importante traer a colaciéon lo relevante
y es porque si el sefior VINASCO accedié dé manera particular para el

cierre de colostomia su proceso en la CLINICA BURGOS DELGADO Y _

CIA LTDA se demord para la programacién de la cirugia un afioy 6
meses contados a partir de la primera valoracién realizada en el mes de
Abril del 2013 y se realiza la cirugia el 15 de noviembre del 2014, que
razones se suscitaron para que haya trascurrié tanto tiempo para la
programacion de la cirugia si ya se habia dado una conducta a seguir
por la CLINICA BURGOS DELGADO Y CIA LTDA en el mes de mayo
del 2013 , acaso no se trataba de una situacién de urgencia medico
vital como fue alegado por la parte demandada en los. hechos
anteriormente descritos , este hecho de por si desvirtia que el paciente
se encontraba en estado de Urgencia y el abandono del procedimiento

da como resultado su complicacién es decir que nuevamente el sefior

VINASCO asumié la responsabilidad de su omisién y la complicacion
de su patologia .

Es de reiterar como‘ fue manifestado en los hechos anteriormente
descrito de las conductas.atribuibles-al sefior VINASCOS:

El 29 de Octubre del afio 2012, Hospital San Juan de Dios Determino
_ conducta a seguir para cierre de Colostomia.
7/

El 24 de Abril del afio 2013, seis meses después de su Ultima
valoracién paciente accede de manera particular a Cierre de
Colostomia en la CLINICA BURGOS DELGADO Y CIA LTDA

El 15 de Noviembre del 2014 después de un‘afio y seis mes el sefor
VINASCO es intervenido para cierre de Colostomla en la CLINICA
BURGOS DELGADO Y CIA LTDA

Es decir en dos ocasiones: el sefior VINASCO abandono el tratamiento
por un tiempo prolongado por dos arios sin que dé esto medie solitud ni
‘a la EPS y no se registre atencion en salud en este tiempo siendo
evidente que las complicaciones son attibuibles al sefior VINASCO ya
que el mlsmo no tiene adherencia ni apego a su estado de salud.

FRENTE AL HECHO 18: Nos atenemos a lo que se prueba dentro del
proceso, pero en este punto es importante aclara que la EPS -l
MALLAMAS, no tiene dentro de su red contratado al CENTRO MEDICO
CLINICA BURGOS DELGADO Y CIA LTDA, ni mucho menos tenia
conocimiento que en esta clinica el sefor HECTOR VINASCO: recibia
atencién, por cuanto no podemos dar fe del proceso que se le dio a las
solicitudes del sefior VINASCO y tampoco las razones por las cuales
trascurri6 tanto tiempo para que el paciente sea intervenido
quirargicamente ya que_jamés fue puesto en nuestro conocimiento esta
situacion y menos se pidi6é autorizacion de los servicios que el sefior
VINASCO se encontraba solicitando. Ya que el paciente de manera
autébnoma decidié acceder a los servicios partlculares ofertados por la
CLINICA BURGOS DELGADO Y CIA LTDA, desatendié los servicios
brindados y garantizados ‘por MALLAMAS EPS-I.

FRENTE AL HECHO 19: Nos’atenemos a lo que se débe probar en la
* oportunidad procesal, no obstante realizando un analisis minucioso

pre



del tramite que se adelanté porla CLINICA BURGOS DELGADO Y CIA
LTDA para la infervencién quirtrgica al sefior VINASCO, se puede
identificar Errores en la atencién médica, mala' praxis médico, no se
sigue protocolos de realizaciéon de procedimientos quirlrgicos, no se
mira implementacion de listas de chequeo ni calidad de historia clinica.

Asi las cosas dicha responsabilidad directa recae- sobre el sefor

HECTOR VINASCO, en tanto desatendié él protocolo exigidos por los
médicos, adscritos al HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE
“Evaristo Garcia” E. S. E. red contratada por MALLAMAS EPS-l y
accedid a los servicios ofertados por una clinica particular y en
consecuencia la EPS —| MALLAMAS era ajena a los servicios que
ofertaba la clinica y si estaban debidamente habilitados , sumado a ello
no era objeto de auditorias de calidad y seguimiento.

Ahora bien es importante aclarar " que aunque se desprendieron
situaciones que llevaron a la complicacion del sefior VINASCO hasta su
muerte , no €s de desconocer que la causa principal fue el impacto de
arma de fuego recibido el afio 2007 donde no se tenia afiliado a la EPS
al sefior VINASCO y de este impacto fue el que originé y afecto “pared
abdominal” 'Razén por la que fue sometida a una colostomia en el

" Hospital Universitario del Valle, pese a esta situacion el sefior

VINASCO se 'demord dos afio para realizar el proceso de afiliacion con
una EPS del régimen Subsidiado.

Asi las cosas la parte demandante desconoce una situacién
importante y es la existencia.de un hecho de un tercero (atacante) quien
en primer lugar da. pie a la precaria situacién médica del paciente, de
lo cual debe existir denuncia penal ante los entes competentes, para
que se pueda determinar los moéviles de la comision de dicha conducta.

FRENTE AL HECHO 20: La parte demandante debera probar en los
términos procesales que correspondan, toda vez que MALLAMAS
EPS-I estuvo atenta para prestar los servicios de salud, servicios que
fueron desatendidos por parte de HECTOR VINASCO.

No .obstante lo anterior se hace un anéI|S|s minucidso de la- historia
cllnlca aportada por el CENTRO MEDICO CLINICA BURGOS, entidad
privada:

En soportes de historié clinica de urgencias del 24/04/2013 presenta

‘motivo de consulta dolor del pene, enfermedad actual cuadro de 10 dias

progresivo hasta hincharle el pene , antecedente quirlrgicos
laparotomia , familiares madre diabética, revisién por sistemas aparato
digestivo colostomia, signos vitales normales, examen fisico se
describe en abdomen cicatriz de laparotomia ,colostomia izquierda,
genitourinario fibrosis de ligamento suspensorio con retraccion edema y
eritema de prepucio Dx Colostomia, Plan cierre de colostomia,
reseccion de fibrosis de pene. De esto se puede analizar que la-historia
clinica de clinica Burgos no sigue norma SOAP y no presenta la calidad
requerida, puesto que en examen fisico no se anota como se encontro
los demas sistemas, el diagnostico no esta acorde con el motivo de
consulta puesto que da dx de colostomia siendo que el paciente acude
por dolor del pene, en plan y manejo no se brinda educacién al paciente
sobre su patologia y cémo se debe seguir los tramites necesarios para
realizar los procedimientos, el paciente ingreso por urgencias en donde

. no se anota condicién de salida del paciente, no se envia ayudas dx ni

valoracién por anestesiologia, no se evidencia notas de enfermeria, ni
aplicacion de medicamentos, no se evidencia evolucion del paciente
durante la estancia en servicio de. urgencias. Todo ‘esto lleva a concluir
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que la historia clinica presentada es de mala calidad, incompleta,
incoherente y con educacién nula al paciente.

AY

.Sumado a esto en Clinica Burgos se realiza negligencia médica puesto
que no se solicita examenes pre-quirargicos, ni valoraciéon pre-
-anestésica cuya finalidad es de vital importancia puesto que garantizan
la seguridad del procedimiento quirlirgico, en este easo particular uha
adecuada cicatrizaciéon e integridad de la anastomosis, ausencia de
obstruccion distal, e infeccién local o sepsis. EI medico debi6 enviar uso
de enema, preparacién del intestino como medidas orientadas a la
eliminacién de los residuos fecales y una reduccion signifi cativa de la
- flora bacterigna con profilaxis antibiética.

Al paciente, se realiza entre mayo y junio de 2013 Rx. colon por enema
con ‘doble contraste en donde lectura de radidlogo concluye normal,
hemograma, Uroanalisis normal, no se encuentra una orden médica
para realizacion de estos laboratorios.

FRENTE A LOS HECHOS 21, 22: Nos atenemos a lo probado dentro
del proceso, ya que es un procedlmlento que recae bajo la
responsabilidad del CENTRO MEDICO GLINICA BURGOS DELGADO
Y CIA LTDA, realizado El dia 15 de Noviembre de 2014 al sefior
HECTOR FABIO VINASCO DIAZ, para cierre de colestomia y que a la

fecha ya habia transcurrido un afio y medio después de que se,

practicara los exdmenes, es decir se evidencia que no existié consulta,
preparacién intestinal previa, examenes y valoracion pre quirlrgica, asi
" como tampoco se evidencia la valoracion por anestesiologia.

El dia 15 de noviembre de 2014 en historia clinica anotan programado
para cirugia cierre de colostomia, no tiehen en cuenta la realizacion de’
pre-quirtrgicos, ni ayudas dx, ni valoraciéon por anestesiologia, no se

evidencia. Este mismo dia se realiza procedimiento quirtrgico en

donde nota operatoria es totalmente ilegible, no se. evidencia si fue
realizado en sala de quir6fano pues no se anota el nimero de sala, ni la
hora de inicio ni fin de procedimiento quirdrgico, no se logra evi denciar
el nombre de medico quien realiza la intervencion, no se registra sello ni
registro médico; no hay hoja de anestesia.

Hay incoherencia en nota de recuperacioh pos anestésica puesto que
en signos vitales hay una TA 172/112, FC 63, saturacién de oxigeno
96%, con nota de recuperacién satisfactoria, nota que no tienen firma
de quien realizo, a lo cual esta incoherente puesto paciente esta TA
alta, bradicardico, no siguiendo guias ni protocolos de atencion.

Asi las cosas es claro y evidente que el sefior HECTOR VINASCO,
desatendi6  las recomendaciones y protocolos realizados por el
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evaristo Garcia” prestador
de servicio contratado por MALLAMAS EPS-I, Y que en tal sentido
prefirié acudir a la CENTRO MEDICO CLINICA BURGOS DELGADO Y
CIA 'LTDA; centro médico que no se encontraba contratado por
MALLAMAS. A

Tante es asi que la atencién en salud se encontraba garantizada en
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE -“Evaristo Garcia” al sefior
HECTOR VINASCO los mismos que fueron desatendidos por el
usuario.

FRENTE A LOS HECHOS 23, 24,25,26,27,28, 29, 30,31,32,33,34,35,
36: Nos.podemos dar cuenta que el §e’ﬁor HECTOR VINASCO,
Durante estancia hospitalaria en el CENTRO MEDICO CLINICA
BURGOS DELGADO Y CIA LTDA en historia clinica no se anotan
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signos vitales en cada evolucién médica, desde el primer dia
postoperatorio presenta dolor el cual es manejado con analgesia’sin
mejorig, ademas no se realiza ayudas dx de aseguren evolucion
médica, siendo mas grave aldn que se anota no tener disponibilidad de
laboratorio clinico en el momento, el dia 18 de noviembre de 2014 el
paciente presenta fiebre y posteriormente, taquicardia, TA alta,
deshidratacion y fiebre, signos clinico claros de infeccién y sepsis, para
lo cual se debia remitir a un nivel superior, pero no se contaba con
ambulancia en ese momento. Realizan paraclinicos ya para el 19 de
noviembre de-2014 en donde se evidencia leucocitosis, infeccion en
orina, per alta dando Dx de pefitonitis y sacando al paciente como
urgencia vital a Hospital Universitario del Valle. \

En consecuencia es de resaltar la importancia de “La historia clinica
es un documento. privado que comprende una relacion ordenada y
detallada de todos los datos acerca de los aspectos fisicos y psiquicos
del paciente. EI amculo 34 de la Ley 23 de 1981 define dicho
docurnento como “el registro obligatorio de las condiciones de salud del
paciente. Es un documento privado sometido a reserva ‘que Unicamente
puede ser conocido por terceros prewa autorizacién del paciente o en
los casos prewstos por la Ley”.

Es de reiterar que en estos procedimientos realizados al sefior
HECTOR VINASCO, en ningtn momento es responsable la promotora
de salud MALLAMAS EPS-l, por cuanto con anterioridad ofreci6 la
prestacion de servicios.en el HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE
“Evaristo Garcia” los que se’ encontraban. garantizados a partir del 19
de Diciembre del 2009. Fecha en la que el usuario se afilio a
MALLAMAS EPS-I.

FRENTE Al HECHOS- 37: debera probar en los términos procesales

que correspondan toda vez que MALLAMAS EPS-| estuvo atenta para

prestar los servicios de salud, servicios que fueron desatendidos por
parte de HECTOR VINASCO.

Y si se trataba de una urgencia o si el prestador CENTRO MEDICO-
CLINICA BURGOS DELGADO Y CIA LTDA hubiese reconocido la

afiliacion del sefior VINASCO a la EPS-| MALLAMAS el deber de la
clinica era facturarle a nuestra entidad conforme a lo dispuesto en la
Ley 100 de 1993 que dispone:

ARTICULO. 168.-Atencién inicial de urgencias. La atencion inicial. de
urgencias debe ser prestada en forma obligatoria por todas las entidades
publicas y privadas que.presten servicios de salud, a todas las personas,
indepéendjentemente de la capacidad de pago. Su prestacién no requiere
contrato ni orden previa. El costo de estos servicios sera pagado por el fondo
de solidaridad y garantia en los casos previstos en el articulo anterior, o por la
59nt/dad promotora de salud al'cual esté afiliado, en cualquier otro evento.

FRENTE Al HECHOS 38: Es cierto, no obstante se aclara que las
complicaciones que se suscitaron para que se presente la urgencia vital
se debi6 al procedimiento realizado en el CENTRO MEDICO CLINICA
BURGOS DELGADO'Y CIA LTDA donde por no contar con algunos
servicios el paciente se complica y es ahi ciando el CENTRO MEDICO
CLINICA BURGOS DELGADO Y CIA LTDA ve la necesidad de
comentar a través del proceso de Referencia y Contrareferencia la
urgencia para remjsion a mayor niyel de complejidad del serior
VINASCO el dia 19 de.Noviembre del 2014 , antes de esto la ERS se
encontraba al margen de los. sucesos y el procedimiento puesto que

\
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- como se ha reiterado..el sefior VINASCO auténomamente decidido
acceder a-un servicios particular.

En consecuencia la EPS-I MALLAMAS inmediatamente activa su
proceso de referencia y contrareferencia y procede con la remision el
miso dia 19 de Noviembre del 2014 al Hospital Universitario del Valle. ,
El paciente en mencién ingresa en malas condiciones, con Dx de
peritonitis, para lo cual requirié de procedlmlentos quirdrgicos y estancia
en UCI, a esto Mallamas EPS ‘autorizo todos servicios requeridos
durante la estancia en hospital universitario de valle, garantizando: la
oportunidad en el servicio.

El hospital estabiliza al paciente con un diagnéstico de PERITONITIS
AGUDA donde se dnaliza* su ‘evoluciéon de_ la siguiente manera “

paciente en cuarto dia postoperatorio de cierre de colostomia quien

viene remitido por cuadro de dolor abdominal, al examen fisico con
dolor de herida quirirgica, por lo cual se decide abrir la herida y se
drenan aproximadamente 300 cc de sangre coagulada, fétida se lava
con abundante solucién salina se evidencia fascia en adecuadas
condiciones , limpia, sin evidencia de materia fecal, se deja herida
quirargica abierfa en observacién de abdomen con analgesia, se
vigilara evolucién clinica”

Es asi como el hospital estabiliza al paciente, a este hecho es
importante aclara que en el momento del ingreso al Hospital el paciente
informa que ‘manejo en esta institucién con colostomia, refiere que
desde entonces tramita ante su entidad de salud el cierre de la misma,
sin resultados, por lo que decidié acudir a entidad privada *

La anterior afifmacién dada por el sefior VINASCO es falsa ya que
como se ha desarrollado en esta respuesta no existe un dpcumento que
pruebe que el sefior VINASCO adelanto tramites ante nuestra entidad y
que la EPS actu6 negligentemente por el contrario autorizamos todos
los servicios requeridos por el paciente y fue este quien incumpli¢ a sus
deberes como usuario y dejo de tramitar las sohtydes ante la EPS y
decidio realizar una intervenciéon de manera particular.

FRENTE’ Al HECHOS 39: No es cierto en la nianera como lo quiere
hacer ver en este hecho el sefior apoderado de la parte actora pues
segun registro de historia clinica' correspondiente al sefior HECTOR
VINASCO, EI paciente consulta por consulta externa a Hospital San

Juan de Dios solo hasta el.dia 29 de Octubre 'de 2012, para valoracién
por cirugia general revision de colostomia, en donde solicitan Rx colén

por enema contrastado por ambas bocas, hemograma parcial de orina,
programacién de cierre de colostomia, valoramon con anestesiologia,
evidenciando asi que el sefior HECTOR FABIO VINASCO dilaté por
mucho tiempo la consulta para revision y determinacion de conducta de
colostomia, por lo que es evidente que existe descuido por parte del
sefior HECTOR FABIO VINASCO, de no asistir en su oportunidad al
Hospital"San Juah de Dios. HaCIendo que su estado de salud empeore.

Tanto es asi como lo acabe de manifestar anteriormente el dia 26 de
Noviembre 2012, el HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE CALlI,
ALLEGA a MALLAMAS EL ANEXO No. 3 para lo cual inmediatamente
MALLAMAS EPS-l, autoriza mediante anexo No.4 el dia 28 de
Noviembre del 2012 »examenes que se deben realizar en el HOSPITAL
SAN JUAN DE DIOS corho son: )

1. HEMOGRAMA (HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO'Y
LEUCOGRAMA), METODO MANUAL.



-

2. PARCIAL DE ORINA — UROANALISIS.
3. CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR MEDICINA
ESPECIALIZADA

4

Asi mimo mediante anexo No 4. MALLAMAS EPS-| AUTORIZO la
realizacion de RADIOGRAFIA DE COLON POR ENEMA CON DOBLE
CONTRASTE, en el INSTITUTO RADIOLOGICO DEL SUR
OCGIDENTE.

Por lo que es de concluir que el sefior HECTOR VINASCO,, prueba de
esto existen autorizaciones generadas por MALLAMAS EPS-I en el
momento oportuno,

De ser asi el accionate no aporta prueba alguna qué pueda

determinar que MALLAMAS EPS-l, no garantizo la prestacion del -

servicio. -

/ ‘
Tanto es asi que en el expediente existe la autorizacién por parte de
MALLAMAS EPS-|, para la realizacion de los exdmenes solicitados pof
el Doctor FERNANDO LOPEZ ESTRADA, adscrito al HOSPITAL SAN
JUAN DE DIOS.

FRENTE Al HECHOS 40: Como se dijo en el hecho 38 EI paciente en
mencién ingresa 'en malas condiciones, con Dx de peritonitis, para lo
cual requiri6 de procedimientos quirrgicos y estancia en UCI, a esto
Mallamas EPS autorizo todos servicios requeridos durante la estancia
en hospital universitario de valle.

FRENTE A LOS HECHOS 41, 42, 43, 44, 45,46: los hechos narrados
en estos numerales fueron garantizados y autorizados por’ parte de
MALLAMAS EPS-I, para lo cual dentro de la red de prestadores de
servicios se tenia contratado con el HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL
VALLE y HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS, que el estado en que el

“sefior HECTOR VINASCO, ingreso al hospital no fue el mejor, esto

obedece a que el paciente no fue cuidadoso con su salud, prueba de -
esto que al hospital universitario del valle ingreso sin ningtin obstéculo,
y que. MALLAMAS EPS-|, autorizo la atencion del' servicio de manera
oportuna.

FRENTE AL HECHO 47: frente a este hecho es pertinente manifestar
que la Entidad Promotora de Salud MALLAMAS EPS-, asegurd y
garantiz6 la ‘prestacion de servicio en salud al sefior HECTOR
VINASCO, en el marco de sus competencias legales, en tal sentido no
se le puede endilgar responsabilidad alguna, dado que todos y cada
de los ‘procedimientos al paciente le corresponde es al prestador del
servicio. ’ .

Adicionalmente si el prestador en este caso el Hospital Universitario del
Valle consideraba que segln su infraestructura no contaba con la
disponibilidad de quiréfano para atender la urgencia del sefior
VINASCO debié de informar a la EPS-l MALLAMAS a fin de que
medianté el proceso de referencia y contra referencia la EPS procediera
a la remisiébn del paciente a una institucién que si contara con la
disponibilidad , situacién que no fue comentada a la EPS-1 MALLAMAS
y por el contrario se siguié manejado al paciente con abdomen abierto .

FRENTE AL HECHO 48: No me consta, debera probarse en el
momento procesal correspondientes, respecto de la situacién
econdmica de la familia del sefior HECTOR 'VINASCO Y SU FAMILIA,

!



FRENTE AL HECHO 49: No me consta, debera probarse en el
momento procesal correspondiente. '

~

Pero es de tener en cuenta que toda.cirugia por minima que sea tiene-

riesgos, tratandose de uncierre de colostomia los .riesgos que se corren
van desde una infeccién de herida hasta la muerte y ademas de lo
propio de la cirugia como son la hemorragla lesién de 6rganos vecinos,
sepsis secundaria a dehiscencia y/o fuga anastigmatica, los riesgos
propios del procedimiento anestésico y las.implicaciones que t|enen las
enfermedades que padezca el paciente:

Mas -cuando la herida fue causada por arma de fuego y no se habla
del dia, mes en que ocurrieron los hechos solo se hace mencién del
afo, Porque es logico que desde ese momento-se tenia-que asistir-a_los
centros asistenciales en salud y no esperar que la salud del sefior
HECTOR VINASCO, se complique.

FRENTE AL HECHO 50: Su funcién principal es organizar y garantizar '

a sus afiliados’ la prestacién de los servicios en el plan obligatorio de
salud, ya sea dlrectamente 0 a través de contratos con terceros. Asi las
cosas la Entidad-Promotora de Salud MALLAMAS EPS-I, aseguré y
garantiz6 la prestacion de servicio .en salud al sefor HECTOR
VINASCO, en el marco de sus competencias legales.
/

FRENTE A LOS HECHO 51, 52, 53, 54: No me consta, gue se
pruebe, en tanto que es una situacién ‘que le corresponde a la esfera
de la hoy demandante, ségun los registro de la historia clinica y la
informacién suministrada en las atenciones Médicas. -

FRENTE A LOS HECHQ 55, 56, 57, 58: cabe reiterar que para la
fecha de la ocurrencia de los hechos MALLAMAS noera el responsable
del aseguramiento del sefior HECTOR VINASCO,

,Asi mismo La MALLAMAS EPS-l, no ha omitido la ejecucién de
ninguna accién que permita deducir su contribucién en la muerte del
sefior-HECTOR VINASCO y consecuencialmente en la produccién de
dafios y perjuicios en los demandantes; por el contrario MALLAMAS
EPS-l, -atendié en forma puntual todos sus deberes y obligaciones
frente a la normatividad vigente. Es asi como ‘en la demanda del
presente proceso, no se concreta en forma especifica cual accidn u
omision esta comprometiendo frente a la EPS en los hechos y actos
que supuestamente estan causando dafios y perjuicios.

Es asi que entre Las obligaciones y deberes de MALLAMAS,
EPS-I siempre se cumplieron a cabalidad:

Se resalta que la EPS MALLAMAS es un asegurador de riesgo
financiero y de sajud, mas no se encuentra habilitada como .institucién
prestadora de servicios de salud lo que nos permite concluir qué nunca
tuvo injerencia en los tratamientos o procedimientos médicos realizados
a la menor, pues la afiliacién implica'la obligaciéon de garantizar el plan
obligatorio de salud de| régimen subsidiado a través de los servicios
ofertados por la red publica y privada de prestadores de servicios de
salud en los diferentes niveles de complejidad, cumpliendo asi
MALLAMAS EPS-| con sus obligaciones de aseguramiento.
s

FRENTE AL HECHO 59: Como lo acabe de manifestar en |la
contestacion de algunos hechos inmediatamente anteriores, no es una
obligacion de la administradora de los recursos del régimen subsidiado;
quien lo debe manifestar .es el prestador del servicio en este caso el
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE.
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Asi las cosas El prestador de servicios de salud debe seleccionar para
consignar la informacion de la atencion en salud brindada al usuario, los
registros especificos que correspondan.a la naturaleza del servicio que
presta. Los contenidos minimos de informacién de la atencién prestada
al usuario, que debe contener el registro especifico son los mismos
contemplados en la Resolucién 2546 de julio 2 de 1998 y las normas
que la modifiquen o adicionen y los generalmente aceptados en la
practica de las disciplinas del area de la salud.

FRENTE AL HECHO 60: Es importante manifestar que MALLAMAS
EPS-I EN ningin momento tardo para autorizar los servicios solicitados
por el Doctor FERNANDO 1LOPEZ ESTRADA, toda vez que segun
registro de historia clinica co\rrespondgente al sefior HECTOR
VINASCO, El paciente accede por consulta externa a Hospital San

-Juan de Dios solo hasta el dia 29 de Octubre de 2012, para valoracién

por cirugia general revision de colostomia, en donde solicitan Rx colén
por enema contrastado por ambas bocas, hemograma, parcial de orina,
programacion de cierre de colostomia, valoraciéon con anestesiologia,
evidenciando asi que el sefior HECTOR FABIO VINASCO dilatd por
mucho tiempo la consulta para revisién y determinacién de conducta de
colostomia, por 1o que es evidente que existe descuido por parte del
sefior HECTOR FABIO VINASCO, de no asistir en su oportunidad al
Hospital San Juan de Dios. Haciendo que su estado de salud empeore.

Tanto es asi como lo acabe de manifestar anteriormente el dia 26 de
Noviembre 2012, el HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE CALl,
ALLEGA a MALLAMAS EL ANEXO No. 3 para lo cual inmediatamente
MALLAMAS EPS-I, autoriza mediante anexo No.4 el dia 28 de
Noviembre del 2012, exdmenes que se deben realizar en &l HOSPITAL
SAN JUAN DE DIOS como son: .

1. HEMOGRAMA (HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO'Y
LEUCOGRAMA), METODO MANUAL.

2. PARCIAL DE ORINA — UROANALISIS.

3. CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR MEDICINA
ESPECIALIZADA

Asi mimo mediante anexo No .4. MALLAMAS EPS-I AUTORIZO la
realizacion de RADIOGRAFIA DE-COLON POR ENEMA CON DOBLE
CONTRASTE, en el INSTITUTO RADIOLOGICO DEL SUR
OCCIDENTE. : .
Por lo que es de concluir que el sefior HECTOR VINASCO, prueba-de
esto existen autorizaciones generadas por MALLAMAS EPS-I en el
momento”oportuno, De ser asi el accionate no.aporta prueba alguna
que pueda determinar que MALLAMAS EPS-I, no garantizo la
prestacion del servicio.

Tanto es asi que en el expediente existe la autorizacion por parte de
MALLAMAS EPS-|,'para-la realizacién de los examenes solicitados por
el Doctor FERNANDO LOPEZ ESTRADA, adscrito al HOSPITAL SAN
JUAN DE DIOS.

Asi las cosas la RESOLUCION NUMERO 3047 DE 2008 establece

las Instrucciones generales’ para el diligenciamiento del anexo 3 que
tiene por objeto estandarizar la informacién que deben enviar los
prestadores de servicios de salud a, las entidades responsables del
pago para solicitar autorizacién de servicios si en el acuerdo de
voluntades se tiene establecido como requisito’ la autorizacion. El
formato se utilizara en los siguientes casos:

’
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a. Cuando el paciente al que le han prestado un servicio de
atencion inicial de uUrgencias, requiere la prestacion de servicios
adicionales. b. Para solicitar una autorizacién adicional cuando
se requiera ampliar la autorizacién inicial, sea en urgencias o en
hospitalizacién. c. Solicitud de servicios electivos. El formato
debe ser diligenciado por la persona que designe la IPS, pero en
todo caso.la informacién debera ser tomada de la historia clinica.
Debe ser enviado dentro de los términos definidos en los
articulos 4° y 6° de la presente resolucién. El envio del informe
se realizara de acuerdo con las caracteristicas definidas en el
articulo 10 de la presente resolucién.

Por lo que es de reiterar que el HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE
CALI, ALLEGA a MALLAMAS EL ANEXO No. 3 el dia 26 de
Noviembre 2012, para lo cual inmediatamente MALLAMAS EPS-|,
autoriza-mediante anexo No. 4 el dia "28 de Noviembré del 2012.

Respecto de la atencion en la CLINICA BURGOS, es manifestar que
fue una decision Unica y exclusiva del sefior HECTOR VINASCO, toda
vez que los servicios se autorizaron para ser realizados en el
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS, como son:

1.  HEMOGRAMA - (HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO Y
LEUCOGRAMA), METODO MANUAL.

2. PARCIAL DE ORINA - URQANALISIS.
3. CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR MEDICINA
ESPECIALIZADA

e

Asi como también se autoriz6 RADIOGRAFIA DE COLON POR
ENEMA CON DOBLE CONTRASTE, en el INSTITUTO RADIOLOGICO
DEL SUR OCCIDENTE. .

En {o que se refiere AL HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE.
MALLAMAS EPS-I, tenia cantratado como red de servicio, asi como
también al HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS.

FRENTE AL HECHO 61:MALLAMAS EPS-l cumpli6 con todas las
obligaciones derivadas de la relacién contractual mientras el usuario
estuvo afiliado, las cuales eran de medio, no de resultado, fue diligente
dado que . MALLAMAS: EPS-l emiti¢ las autorizaciones médicas
correspondientes y presté el servicio oportunamente, lo que aunado a la
culpa de la victima derivada de un descuido, tanto es-asi que el sefior
HECTOR VINASCO, desde el dia el 28 de Nov de 2012, (dia en el que
realizo autorizaciones) hasta el dia 19 de noviembre de 2014 (dia que
es remitido a Hospital Universitario de Valle) transcurrid(\)s ya dos afios,
llega nugvamente a recibir solicitud de autorizacién para hospitalizacion
y demas actividades en salud requeridas en el momento, por lo cual se
, deduce que el paciente.no adelanto ningln trdmite ante la empresa
para cierre de colostomia durante estos dos afios, ademas la entidad
desconoce que el paciente se haya presentado de manera particular;
bajo su responsabilidad y decisién a realizacion de procedimiento
quirdrgico. )

Al respecto es pertinente concluir que el sefior VINASCO, no se realizé
los exadmenes  solicitados: por el Doctor FERNANDO LOPEZ
ESTRADA, adscrito al HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS. Mas aun
dejando pasar tanto tiempo y haciendo que su estado de salud
empeore.

FRENTE AL CONSENTIMIENTO INFORMADO:

e



La Corte Constitucional ha sefialado respecto del consentimiento
informado en Sentencia T-850/02 del 10 De Octubre de 2002 que:

Con todo, el consentimiento informado tiene dos caracteristicas que lo
hacen particular. Por un lado, se trata de un principio constitucional, lo
cual significa que la informacién que el médico le suministra al paciente
no siempre resulta exigible en igual grado, y aun cuando en tal sentido
no se pueden formular reglas generales a priori, dependiendo de la
ponderacién conjunta de una serie de variables, el médico debe darle
informacién méds o menos cualificada al sujeto afectado. \

De tal modo, sdlo a partir de una ponderada combinacién de los
anteriores elementos puede cualificarse, en cada caso concreto, el nivel
de informacién que requiere el paciente para adoptar la decision
auténoma de Someterse a una intervencion médica sobre su.cuerpo.

FRENTE AL HECHO 62: No me consta por lo que debera probarse en
los.términos procesales que cofrespondan.

FRENTE AL HECHO 63: No me consta por lo que debera probarse en
los términos procesales que correspondan. \

FRENTE AL HECHO 64: No me consta por lo que debera probarse en
los términos procesales que correspondan.

FRENTE AL HECHO 65: No -es un hecho. Es un requisito de
procedibilidad.

[

lll- FRENTE A LAS DECLARACIONEgY CONDENAS

Me opongo terminantemente a todas y cada una de las pretensiones
formulada por la parte demandante, por'carecer absélutamente de

fundamento factico y juridico, en razén a que la Eptidad Promotora de

MALLAMAS EPS-| garantizo el aseguramiento del sefior HECTOR
VINASCO. a partir del 19 de Diciembre de 2009 fecha en que se efectué
la afiliacién a nuestra entidad y es consecuencia se oferto todos los
servicios contemplados en nuestra red, no obstante el sefior HECTOR
VINASCO, no hizo uso de los servicios ofrecidos por mi representada,
muy por el contrario de manera auténoma decidid acudir a una clinica
particular CLINICA BURGOS y cuando su situacién se complicé la EPS
garantizo la prestacién del servicio y la oportunidad en el mismo en el
Hospital Universitario del Valle , en tal sentido no se le puede endilgar
responsabilidad alguna y-mucho menos al pago de perjuicios, morales y
materiales ocasionados.

En este entendido las circunstancias que desencadenaron el grave
estado de salud del sefior VINASCO fue en pnmera instancia el hecho
ocurrido en el afio 2007 a raiz del impacto con'arma de fuego y el
segundo hecho fye la intervencién quirGrgica que se oferto por la
CLINICA BURGOS donde no se evidencia una preparacién pre
quirdrgica sin que esto haya sido autorizado por parte de MALLAMAS
EPS-I por-tratarse de un servicio particular, lo cual es evidente hecho
de un tercero.

Por otra parte el sefior HECTOR FABIO VINASCO DIAZ, Q. E. P. D, se
afilio a MALLAMAS EPS-| el dia 19 de Diciembre del 2009 Taly como
se demuestra .con el formulario Unico de afiliacion y certificacion
suscrita por sefior Coordinador de Afiliaciones y Administracién de Base

de Datos de MALLAMAS EPS-I, tanto es asi que para el afio 2007 no.

se encontraba afiliadc MALLAMAS EPS-l y no se tiene prueba o

| \X‘/‘”S/



informe de atencién de urgencia del hecho del ataque con arma de
fuego que dejo como secuelas el problema de Colostomia.

En lo que respecta a las pretensiones de condena, no existe causa
alguna que impliqgue deber indemnizatorio por parte por parte de
MALLAMAS EPS-l sin embargo, en caso de llegar a considerarse
una eventual condena de alguno de los demandados se hacen las
siguientes precisiones:
1.- existen hechos que son detérminantes en la muerte del paciente y
que son ajenos a la entidad médica (EPS ‘e IPS), ya que la gravedad
de las heridas causadas por arma de fuego, sumado 4 la negligencia
del sefior HECTOR, de no asistir de manera oportuna para recibir la
atencion e salud y el no haber hecho uso de los servitios autorizados
por MALLAMAS 'EPS-I-

\
2.- la atencion al paciente la realizo el Centro.Medico Burgos lo que
implica un ewdente hecho de un tercero. -

v

LIQUIDACION DE PERJUICIO MATERIALES — DANO EMERGENTE

 LUCRO CESANTE CONSOLIDADO Y FUTURQ

Atendiendo los hiechos del caso .como a los argumentos expuestos por
la parte démandante considero de trascendental importancia, para
efecto de que el presente proceso se ajuste a todos los requerimientos
legales que rigen el tema tanto procesal- como sustancial.

Y que es de andlisis de conformidad a las manifestacionés
inmediatamente anteriores expuestas, las que no -dan lugar a
indemnizar, en la modalidad de lucro cesante, dafio emergente.

Toda vez que es objeto que se pruebé en las etapas procesales
correspondientes, mas aun cuando en la demanda no se arrima
documento alguno que determine los ingresos del sefior HECTOR
VINASCO, asi como también' la actividad laboral desarrollada. Por lo
que inmediatamente deben ser negadas.

\ IEUNleMENTOS DE DERECHO

La Entidad Promotora de Salud MALLAMAS EPS-I no vulneré normas

constitucionales, legales ni reglamentarias, por el contrario actué sujeta.

a la normatividad en salud vigente para la fecha, garantizando el
aseguramiento y la prestacién del servicio de salud al sefior: HECTOR
VINASCO.

Como 'se ha afirmado y probado MALLAMAS EPS-I ofrecié siempre
todo lo requerido para la realizacion.de los procedimientos, tratamientos
y demas drdenes administrativas emitidas a favor del HECTOR
VINASCO y como aparece consignado en la historia clinica fue el
sefior HECTOR VINASCO, quien a través de su propia conducta
omisiva y descuidada, fue el responsable de la comisién de 1os
hechos que ahora alega. :
N \

Ahora bien la conducta fue cometida por un tercero, en el que
presuntamente atento contra la integridad del sefior HECTOR
VINASCO, de tal hecho se da pqr entendido que existe una denuncia

.de caracter penal ante la fiscalia General de la Nacion y que °

trascurrieron dos afos después de este hecho para que sefior
VINASCO fuera afiliado al sistema de salud de la EPS-| MALLAMAS ,
pese a que se le ofertaron los servicios de salud’ el usuario decide
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acceder a servicios particulares , en este punto es importante precisar
que el usuario o unfamiliar nunca se acercaros a las EPS a solicitar un
servicio y tampoco existe documento probatorio que determine que la
EPS incurri6 en negligencia o desconocimiento ‘de sus derechos vy
menos se configura la vulneracion de estos ya que las solitudes del
paciente jamas fueron puestas en nuestro conocimiento.

i

De acuerdo a lo antes transcrito, se debe hacer una valoracién del
concepto del dafio, de existir un dafilo no se le debe atribuir a mi
representada, por cuante mi representada oferto los servicios de primer
nivel de complejidad al usuario y puso en su conocimiento la sede de
MALLAMAS - CAUCA Y MALLAMAS VALLE DEL CAUCA para que
acceda en oportunidad a las solitudes a las que haya lugar y oferto tpa
amplia red de servicios a nivel nacional para tratar su condicién de
salud entre ellas el HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE vy
acudimos a la garantia de los servicios de salud cuando el paciente fue
tratado ambulatoriamente en el HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS con el
que no teniamos contrato pero autorizamos y financiemos estos
servicios, en consecuencia no- es atribuible ningun tipo de
responsabilidad frente a las razones por el cual el sefior VINASCO
decide acceder a un prestador particular.

Desconocemos en este sentido las razones por las cuales el sefior
VINASCO no hizo uso de la red de la EPS-I MALLAMAS, mas aun
cuando la EPS ya habia emitido autorizacion de 6rotocolo para cierre
de colostomia el dia 28 de Noviembre del 2012 , en este punto se
aclara que aunque la prestacion en salud ofertada por el HQSPITAL
SAN JUAN DE DIOS fue el 29 de octubre: del 2012 , el prestador solo
hasta el 26 de Noviembre del 2012 envi6 solicitud para autorizacién , no
obstante el actuar diligente de la EPS fue ld autorizacién en €l tiempo
establecido por la ley ¥ pese a haberse 'autorizado el sefior VINASCO
no hace uso del servicio y abandona el proceso .

Después de ello la EPS tiene conocimiento de la situacién de urgencia
vital el dia 19 de Noviembre del 2014 comentada a través del proceso
de Referencia y Contrareferncia solicitada por la Clinica Burgos y el
actuar inmediato de la EPS es la autorizacién de remision inmediata al

ingreso al HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE.es decir DOS |

ANOS DESPUES.

|

CUANTIA Y COMPETENCIA -

Es usted sefior juez competente para conocer del asunto

VI - EXCEPCIONES

1.-_INEXISTENCIA DE LOS ELEMENTOS CONSTITUTIVOS DE
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DEL ESTADO.

La entidad que represento no reconoce responsabilidad en la muerte
del sefor HECTOR VINASCO, toda vez que para dar por probado el
resarcimiento se deben acreditar conjuntamente los siguientes
presupuestos axiolégicos:
+A) Intervencion de un hecho ilicito.
B) Un factor de atribuciéon o de imputacion.
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C) El dano.
D) Un nexo adecuado de causalldad que enlace el dafio con .el
evento ilicito. i

E) La inexistencia de’ factores gue prlven a la victima de derecho de
reparacion y la imputabilidad.

Con respecto a la excepcion alegada, en sentencia del Consejo de
Estado de 28 de abril de 2010 con ponencia de la Consejera RUTH
STELLA CORREA PALACIO, respecto a la responsabilidad del Estado

por la prestacién del servicio de salud, dijo: “Al margen de las

discusiones que se presentan en la jurisprudencia y en la doctrina en
relacion con el régimen probatorio de los elementos de Ia

' responsabilidad patrimonial por los dafios que se deriven de la
actuacion médica del Estado, lo cierto és que existe consenso en
cuanto a que la sola intervencién - actuacién u omisién- de la prestacién
/médica debida no es suficiente para imputar al Estado los dafios que
sufran quienes requieran esa prestacion, sino que_es necesario que se
encuentre acreditado que esa actuacion fue constitutiva de una falla-del
servicio y que dicha falla fue causa eficiente del dario”. !

Es asi que en el presente caso no se puede hablar de que mi
representada tenga responsabilidad en hechos generadores de los
supuestos dafios reclamados. Por lo tanto le corresponde a la parte
demandante probar la .configuraciéon de los! elementos de la
réesponsabilidad patrimonial y en consecuencia la falla de servicio
medico, por lo que debo decir que la parte demandante no da
cumplimiento las exigencias antes:mencionadas; por lo que su pedido
debé rechazarse. . \

2.- INEXISTENCIA:_DE RE'LACI(')N CONTRACTUAL DE MALLAMAS
EPS-l CON EL SENOR HECTOR VINASCO, EL_CENTRO MEDICO
CLINICA BURGOS DELGADO & CIA. LTDA. EL MEDICO TRATANTE
PARA LA EPOCA DE LOS_ HECHOS GENERADORES DEL
PRESUNTO DANO.

Como nos podemos dar cuenta las relaciones juridicas en el marco de
la seguridad social en salud, se presentan entre multiples actores,
cada uno con especiales y diferentes obligaciones que pueden
enmarcarse dentro de la teoria dentro de la -responsabilidad civil
contractual.

De un lado, -se encuentra la relacion juridica que. nace por virtud de la
afiligciéh al sistema integral de seguridad social en salud, toda vez que
dicha afiliacién al sistema del régimen subsidiado en salud el sefior
HECTOR VINASCO, Ia realiza el dia 19 de Diciembre del 2009, sin que
para el afio 2007 este afiliado a MALLAMAS EPS-I, desprendiéndose
desde aqui la negligencia y el cuidado que debia seguir el sefior
HECTOR vy que de ser asi a partir del afio 2007 hasta el 19 de
Diciembre del 2009 no era usuario de MALLAMAS y que al parecer no
estaba afiliado al régimen subsidiado.

Como se sostenido en mdltiples ocasiones, Es mas atln que las
autorizaciories se realizaron por parte de MALLAMAS EPS-l, el dia 28
Nowembre del 2012, de conformidad a lo solicitado por el Doctor
'FERNANDO LOPEZ ESTRADA, toda vez que el ahexo 3 por parte del
Hospital San Juan de Dios fue allegado el dia 26 de Noviembre del
2012, es decir dos dias después, y que él sefior HECTOR VINASCO,
ni los familiares preguntaron de dichas autorizaciones, para lo cual es
evidente el descuido la negligenéia, teniendo como Ultima noticia hasta

Wes
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el dia 19-de Noviembre de 2014, dia en el que ingreso al HOSPITAL
UNIVERSITARIO DEL VALLE.gs decir DOS ANOS DESPUES.

Y que todos los procedimientos realizados por EL CENTRO
MEDICO CLINICA BURGOS DELGADO & CIA. LTDA. Fueron
desconocidos por mi representad, toda vez que no hacia parte de la red

-de prestadores de serv:mos contratados.

3.- AUSENCIA DE CULPA Y RUPTURA DEL NEXO CAUSAL POR*

HECHO IMPUTABLE DE MANERA EXCLUSIVA A UN TERCERO.

Todos los procedimientos realizados por el Centro Medico Burgos,
fueron desconocidos por MALLAMAS EPS-| por cuanto no hacia parte
de la red de prestadores de servicios y de haber asumido estor
procedimientos este centrb médico debié haber proveido, de que
contaba con todas las herramientas necesarias, para que garantice los

servicios y por lo visto fue contrario porque entre otros no se contaba-

coh ambulancia, para el traslado a un nivel superior.

Lo antes expuesto demuestra claramente como MALLAMAS EPS- [, no
ha generado grado alguno de responsabilidad ni mucho menos de
culpabilidad en la realizacior del supuesto hecho dafioso ya como se ha

manifestado en un principio, los procedimientos para cierre de

colostomia se realizaron en el centro médico Burgos, por cuanto el
sefior HECTOR, desobedemo y no realizo los examenes autorizados
por MALLAMAS EPS-1, como son: 1. HEMOGRAMA (HEMOGLOBINA,
HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA) METODO MANUAL.

2. PARCIAL DE ORINA — UROANALISIS.

3. CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR MEDICINA
ESPECIALIZADA

4. RADIOGRAFIA DE COLON POR ENEMA CON DOBLE
CONTRASTE,

4.- EXONERACION DE RESPONSABILIDAD POR HECHO DE LA
PROPIA VICTIMA:

Como. se ha afirmado y probado MALLAMAS EPS-!| ofrecid siempre
todo lo requerido para la-realizacién de los prosedimientds, tratamientos

y demas 6rdenes administrativas emitidas a favor del demandante y-

como aparece conS|gnado en la historia clinica fue el senor HECTOR
VINASCO, quien & través de su propia conducta, o misiva vy
descuidada, el ,que ocasiond la produccion del supuesto dafo- que
ahora alega, situacién que excluye la responsabilidad de MALLAMAS
EPS-l, y todo hiso que su salud envés de mejorar empeore, hasta
lamentablemente llevarlo a la muerte. -

5.- INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD POR _ PARTE DE
MALLAMAS EPS:|

a.- No se dan los elementos de responsabilidad .en cabeza de los
demandados.

b.- Hay hecho de tercero por la época de la cirugia de cierre de
colostomia.

c.- No hay causalidad adecuada entre las actuaciones de MALLAMAS
EPS-I, y el dafo alegado.

Asi las cosas la responsabilidad tiené como elemento constitutivo los
siguientes:

a.- un hecho o una cqnducta culpable o riesgosa.

b.- un dafio o un perjuicjo concreto a alguien.

c.- el hexo causal entre los anteriores supuestos. -

\%%
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Asi es aceptado por la jurisprudencia y por-la doctrina tal y como se
establece en esta sentencia 022 del 22 de Febrero del de 1995 donde
reitero que de acuerdo con “la doctrina sobre la cual descansa sin duda
el articulo 2341 del C.C. se tiene .por verdad sabida quien por si o
atreves de sus,agentes causa a otro un dafio, originado en hecho o
culpa suya, esta obligado a resarcirlo, lo que equivale a decir que quien
reclame a su vez indemnizacién por igual concepto, tendra que
demostrar, en principio, el perjuicio padecido, el hecho intencional o
culposo atribuible al demandado y la existencia de un nexo adecuado
de causalidad entre ambos factores( .) (G.J: tomos CLIi, pag. 108 y
CLV, Pag 210) “(expediente N0.4345 M.P. Carlos Jaramillo Schloss).

Determinados los elementos de la responsabilidad se debe determinar
si existe,en el mundo factico y juridico los tres elementos constitutivos
de responsabilidad atribuibles a los participes. del presunto- hecho

darioso, o si por el contrario se-evidencia, como en efecto sucede que’

‘hay carencia de alguno de ellos respecto de la demanda en contra de
mi representada. Eliminandose asi la responsabilidad alegada, tal es es
el caso de la RUPTURA DEL NEXO CAUSAL, entre el hecho ¥y la
conducta dafiosa y el perjuicio o dafo concreto.

No existe dolo o culpa por cuanto la EPSI MALLAMAS, tenia y tiene
celebrado contrato de servicios con LA EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO, RASTO SALUD E.S.E, asi como con la red publica o privada
disponible, garantizando en todo el tiempo la atenciéon de la. afiliada,
dando ‘cumplimiento a las obligaciones a su cargo en el proceso de
atencién en salud a la demandante, no escatimando esfuerzo algurio
para la verificacién de sus detechos y por eso, para una adecuada y
oportuna atenciéon médica. De tal andlisis no existe documento en el
que se demuestre que mi representada no garantiz6 el servicio de salud
a la demandada.

_Elementos del nexo_ de causalidad

Una vez establecida la existencia de un dafio, es necesario para que se
pueda hablar de responsabilidad, pasar al elemento de nexo de
causalidad, en este orden de ideas la relacion de causalidad esta
llamada a establecer la relacion causa efecto en una circunstancia
determinada esto es la causalidad va encaminada a determinar POR

QUE de las cosas esto es establecer que o quien ocasiono determinada

consecuencia, cual fue la causa, origén o génesis por la cual sucedid
esto y'no‘lo otro.

t
En relacién con este tema se ha pronunciado la Corte Suprema de
Justicia al indicar que:

“El fundamento de la exigencia del nexo causal eéntre la conducta y el
dafio no solo lo da el sentido comun, que requiere que la atribucion de
consecuencias legales se predique de quien ha sido el autor del dario,
sino el articulo 1616 del Cédigo Civil, “cuando en punto de los perjuicios
previsible e imprevisible al tiempo del acto o contrato sefiala que si no
se puede imputar dolo al deudor, este respondera de los primeros
cuando son consecuencia inmediata y directa de no haberse cumplido
la obligacién de hacer o de haberse demorado su cumplimiento”. Por lo
demas; es el sentido del articulo 2341 ib. El que da la pauta, junto con
el anterior precepto, para predicar la necesidad del nexo causal en la
responsabilidgd civil, cuando en la de un “delito o culpa” es décir, de
acto doloso o culposo- hace responsable a su autor, en la medida en

" que ha inferido darfio a otro.”

De tal manera que puede sostenérse que el nexo causal hace
referencia a la relacion que debe existir en el comportamiento o



conducta del agente y el resultado desfavorable producido; esta
verificacion causal debe hacerse a través de un estudio
retrospectivo donde se tiene en cuenta los hechos acaecido que se
considera han sido antecedentes de la consecuencia producida,
teniendo siempre presente que en este proceso cada antecedente
es un eslabéon mas de la cadena casual que ha, invertido en la
generacion del hecho que se investiga.

3

El objetivo que se busca entonces, con la carga que se impone de
tener que probar el nexo de causalidad, en los procesos de
responsabilidad civil, es establecer una relacion entre la conducta
asumida por una persona natural o juridica, y las consecuencias de sus
actos, en otras palabras, [o que se pretende es probar la existencia de
una conexion necesaria entre un antecedente (causa) y consecuente
(efecto).

El principio de que debe haber una relacion de causa a efecto eritre el
hecho licito y el dafo es clarisimo e indiscutible. Las dificultades
surgen abecés en la practica, para determinar hasta qué punto un

. hecho puede ser ocasionado por otro. El encadenamiento de los

hechos que acontecen en el universo llega-abecés al infinito. El autor de
un hecho no podria ser responsables de todas, absolutamente todas,
las derivaciones de aquel. Es necesario cortar en algin punto.ese
encadenamiento casual, estableciendo la responsabilidad hasta ese
limite y no méas ala. Quiza mas grabe que esta dificultad es la que
resulta que los dafios suelen originarse abecés en causas muitiple:

¢ A cual de ellas imputar las consecuencias danosas?

a) El problema ha sido largamente debatido y ha dado lugar a que se
sostengan distintas teorias.

a.- Teoria de la conditio sine causa. — segun esta teoria, un hecho’

puede considerarse causa de otro posterior cuando se uniese faltado el
hecho precedente, el posterior no se hubiera producido. Cualquier

.antecedente que responda a estas condiciones debe ser considerado

causa del dafio; si existen ‘varios hechos antecedentes, no ‘hay razén
para preferir uno y excluir a otro, cuando la falta de cualquiera de ellos
hubiera imposibilitado la produccién del dafo. Por ello se le llama
también [a teoria dela equivalencia de las condiciones. A sido
justamente criticada porque ‘extiende la relacién casual hasta el infinito,
incluyendo las llamadas precondiciones o causas de las causas. Asi por
ejemplo, un automovilista hiere levemente a un peatdn; este es llevado

"a una sala de primeros -auxilios donde contrae una enfermedad

contagiosa y muere. ¢ El automovilista sera responsable de la Muerte'?

b.- teoria de la causa préxima.- La programacion indefinida de Ia
relacion de causalidad, propia de la teoria que acabamos de exponer,
condujo de la mano a esta otra: solo la causa mas préxima es relevante

'y excluye de por si a las mas remotas. Pero esta teoria se hace

pasible de una seria critica: No siempre la Ultima condicion es la
verdadera causante del dafio. Ejemplo: una persona hiere a otra de una
pufalada; un tercero se ofrece a llevar a la victima hasta el hospital sin
reparar que su automovil carece de nafta suficiente para llegar al
destino, como consecuencia de lo cual aquella muere por hemorragia.
Aunque sea indudable que llegando a tiempo subiera podido pararse la
hemorragia y salvar la vida de la victima, es obvio que la muerte de esta
no puede imputarse al conductor del automdvil (por mas que hubiera
culpa en ofrecerse debiendo saber que no podria llegar al destino),
sino al autor de las lesiones.

c.- Teoria de la causa eficiente.« Etas dificultades han' pretendido
salvarse sosteniéndose salvarse que debe considerarse causa a
aquella de mayor eficiencia en la produccién del dafio. Pero no se gana
mucho con esta teoria, porque no hace sino trasladar la dificultad: ;En



base. a qué criterio se distinguira entre las distintas causas y se
decidiera que una es m3s eficiente que la otra? .

d.- teoria de la causacion ‘adecuada.- predomina hoy la teoria de la
causacién adecuada. Todo el problema consiste en determinar si al
accion u omisién a la que se le atribuye el dafio era normalmente
capaz de producirlo; vale decir, el problema debe plantearse en
abstracto teniendo en consideracion lo que ordinariamente sucede. Esta
teoria brinda, como puede apreciarse solo una pauta general a la que
debe ajustar su labor el juez teniendo en cuenta las circunstancias
peculiares de cada caso. Y a hay que reconocer que en ello reside uno
de los principales méritos. Porque en definitiva, como dice, PUIG
BRUTAU, son en realidad [os tibunales los que han de resolver las
cuestiones derivadas del nexo causal guiandose mas que en teorias
abstractas, por el criterio que en-cada caso concreto pueda conducir a
la solucién justa.

LA TEORIA AL CASO CONCRETO debemos indicar la serie de
hechos que estan incidiendo en el resultado final.

1. Ataque infringido en el cuerpo del sefior HECTOR VINASCO,

con arma de fuego. -

2. Heridas generadas con arma de fuego con caracter de

mortales por la.ubicacién de las mismas.

3. Tiempo entre las heridas producidas por arma de fuego y la
oportunidad de asistir al médico por parte del paciente.(dos arios
aprox).

. Soporte medico previo, al ingreso a la clinica burgos.

Solicitud de examenes por parte del doctor FERNANDO LOPEZ

ESTRADA.

Autorizaciones emitidas por parte de MALLMAS EPS-I.

La no utilizaciéon de los servicios autorizados por MALLMAS EPS-

l. por parte dél paceinte.

8. El no acatar los protocolos de salud y recomendaciones médicas

por parte del paciente.

9. Realizacién de cirugia y desatencnén por parte del centro

médico Burgos.

10.Agravamiento del paciente en la eI centro médico Burgos.

11.Dificultades para trasladar al paciente a un mayor nivel de

‘complejidad por parte del centfo Médico Burgos.
12.Muerte del paciente. .

o A
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Observamos que esta serie de eventos, los primeros tres no dependen
de las -entidades demandas, pero tiene una incidencia definitiva en el
resultado final, obsérvese que las heridas producidas por arma de fuego
practicamente son mortales, son eventos en que las entidades
demandas nada tienen que ver, pero sin ellos el resultado seria uno
muy diverso. -

Es claro, que las heridas lnfllgldas al paciente son un factor
determlnante en el resultado. ya que de ahi se dan las condiciones
patolégicas del paciente, y no se debe dejar de lado que por la
ubicacion, profundidad, y 6rganos que afecto, tiene consecuencias y
sumado a esto el sefior HECTOR VINASCO, descuido asistir al
meédico, haciendo que su estado de salud en vez de mejorar empeore,
situacién que lamentablemente conllevo a la muerte.

He ahi la participacion de un tercero en el resultado, y es el victimario,
0 quien realizo las heridas al sefior HECTOR.

La jurisprudencia contenciosa ha considerado que para que se
presente la figura de un hecho de un tercero como causal de
exoneracion de responsabilidad, es necesario que confluyan los
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siguientes elementos: 1) debe ser un hecho exclusivo deldafio
producido, y 2).debe ser un hecho producido por circustancias
imprevisibles e irresistibles.

El hecho del tercero debe ser causa exclusiva tnica'y determinate del.

dafio para que se convierta en.exoneracién de responsabilidad. El
supuesto mas comun del hecho de un tercero es aquel en el cual. la
participacion del alguien extrafio al del demandante y del demandado
fue la verdadera causa del dafio, y en este sentido se configura una
existencia del nexo causal. .
Por otra parte  MALLAMAS EPS-I no tiene dentro de sus registros
solicitudes alguna para el traslado del paciente vy la atencién al
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE. Razén mas para definir que
la responsabilidad endilgada no corresponde a MALLAMAS EPS-I .

ASI LAS COSAS NO ENCONTRAMOS ENTONCES UNA SOLA
DECISION DE MALLAMAS EPS-I QUE CONSTITUYA EL NEXO
CAUSAL ENTRE EL DANO SUFRIDO POR LOS DEMANDANTES Y
EL HECHO QUE.CAUSA EL DANO.

Para el caso en concreto, la determinacién y comprobacién de la
relacion de causalidad requerida la determinacion de la conducta que
como culposa se requiere para hilar la misma causalidad. Asi entonces
no se éncuentra prueba dentro del recaudo probatorio que demuestra
que MALLAMAS EPS-I, omiti6, retardo 6 cumplié defectuosarhente sus
obligaciones frente al usuario.

Prueba de esto en la deman‘da- se anexa TRES (3) ANEXOS:

1.--ANEXO TECNICO No. 3 SOLICITUD DE AUTORIZACION DE
SERVICIOS DE FECHA 26 DE NOVIEMBRE DEL 2012, PRESCRITO
POR EL DOCTOR FERNANDO LOPEZ ESTRADA, ADSCRITO AL
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS- CALI, INMEDIATAMENTE SE
ALLEGO ESTE A MALLAMAS EPS-, PROCEDIO A AUTORIZAR
MEDIANTE ANEXOS TEGNICOS  No. 4. AUTORIZACION DE

SERVICIOS DE SALUD, LOS QUE SE AUTORIZARON. EL DIA 28 DE

NOVIEMBRE DEL.2012, ( es decir dos dias después se autoriz6.), los
siguientes procedimientos con los siguientes prestadores en salud:
EN EL HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS, SE AUTORIZO:

1. HEMOGRAMA (HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO Y

LEUCOGRAMA), METODO MANUAL.
2. PARCIAL DE ORINA — UROANALISIS.

3. CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR MEDICINA

ESPECIALIZADA

Asi como también se autoriz6 RADIOGRAFIA DE COLON POR
ENEMA CON DOBLE CONTRASTE, en el INSTITUTO RADIOLOGICO
DEL SUR OCCIDENTE.

Estos examenes y procedimientos no fueron realizados al sefior
HECTOR, segun certificacion de estadistica suscrita por el sefior jefe
de planeacion.de MALLAMAS EPS-I, pero por descuido negligencia del

paciente y familiares, al no realizarse los examenes solicitados y °

autorizados por mi defendida.  Volviendo a saber del paciente por
parte de MALLAMAS EPS-l hasta ¢l dia 19 de noviembre de 2014 (dia
que es remitido a Hospital Universitario de Valle) transcurridos ya dos
anos.

N
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Lograndose probar con esto que mi defendida si actué6 en su
oportunidad y no como lo quiere hacer ver el apoderado de la parte
demandante.

EL DANO
Se encuentra en la muerte del paciente, sin embargp eXISten
situaciones de OTRO ACTOR QUE ES EL SUJETO QUE LE CAUSO
LA LESIONES, lo que en ultimas frente a las complicaciones produjo
la VERDADERA CAUSA DEL FALLECIMIENTO

Por lo tanto estas situaciones pueden llevar a concluir que el-dafio en
si mismo considerado, devino no de la actuaciéon de la MALLAMAS
EPS-l y otras sino de situaciones particulares 'y hechos de terceros.

6.) INEXISTENCIA DEL FACTOR DE IMPUTAbION CULPA A
TITULO DE FALLA EN EL SERVICIO.

Ha establecido el Consejo de Estado que “si'bien -de conformidad con
lo previsto en el articulo 90 de la Constitucion, el derecho a la
reparacion, se fundamenta en la antijuridica del dario, no €s suficiente

verificar -que la victima o sus beneficiarios no estaban en el deber-

juridico de soportarlo para que surja el derecho a la indemnizaciéon se
requiere que dicho dafio _sea imputable a la ‘administracién, y solo lo
sera cuando su intervencién hubiere sido la causa_eficiente del
mismo” ( subrayado fuera de texto original), el factor de imputacién
o de atribucién responde al porque Yy cuando es justo asumir un
compromiso obligacional de resarcimiento del dafo, en el caso
concreto el factor de atribucién es la culpa a titulo de falla en el
servicjo. -

La culpa comporta una recriminacién, un juicio de valor, Una accién -

humana es propensa al reproche cuan,do esa conducta cuando esa
conducta es calificada bajo la luz de deberes sociales (diligencia,
prudencia y pericia) y la accién no es acorde con esos deberes, la
culpa, entonces, implica una critica de conducta.

La culpa tiene tres manifestaciones: la imprudencia, la negligencia, y la

- falta de pericia. La primera implica el abordar una actividad en

condiciones' tales que. por {a naturaleza de las circuhstancia se coloca
en riesgo a si mismo aun tercero. La negligencia consiste en abordar
una actividad sin haber realizado los andlisis y juicios requeridos para
abordarla correctamente. Y la falta de pericia acontece cuando se

‘aborda una actividad para cuya ejecugion se requieren habilidades
especiales sin contar con ellas,

7.) INEXISTENCIA DE LOS PERJUICIOS RECLAMADO '

La parte demandante reclama indemnizacion de perjumos de orden
MATERIAL, MORAL Y EXTRAPATRIMONIAL, perjuicies que a la
postre son inexistentes por clanto no se encuentran probados.

Asi las cosas los perjuicios morales, materiales, son inexistentes pues
la entidad que represento no ha generado niriguna Clase de
padecimientos, moral ni fisicos a la parte demandante qwen reclama
esta clase de perjuicios, los mismo que en libelo no alcanza.a
establecer ni fundamentar. g

Los perjuicios reclamados en esta clase de procesos debe basarse en
hechos ciertos, debidamente probados y nd con meras conjeturas,
maxime cuando hay contradicciéon en la informacion registrada en la
historia clinica y lo afirmado por los demandantes, es decir el soporte
probatorio se encuentra consignado en la historia clinica.

9.) ILEGITIMIDAD EN LA CAUSA PARA DEMANDAR POR PARTE
DEL SENOR _GERARDO GARZON ORTIZ,

/

\* 2



\

Toda vez que revisado.el expediente no arrima prueba alguna, que se
logre determinar la clase de matrimonio celebrado u unién marital de
-.hecho que haya sostenido con las sefiora Fabiola Vinasco.

9.) BUENA FE

Mi representada actud con lealtad, responsabilidad, oportunidad,
actuacién que se realizd de conformidad en lo consagrado en la
constitucién politica de Colombia. En el articulo 86: Por lo que mi
defendida ha actuadq con diligencia y absoluta trahsparencia.

10.).LA INNOMINADA

Invoco a.-favor de la entidad que represento, MALLAMAS EPS-I
cualquier otra excepcién que aparezca probada en, el proceso y que
tenga la virtud de enervar las suplicas de la demanda a fin de que
oficiosamente sea declarada por su despacho.

Es decir que se reconozca oficiosamente en la sentencia las demas
excepciones cuyos hechos resulten probados en el proceso.

-~

DOCUMENTOS DE PRUEBAS QUE SE APORTAN

|

Documentales: Acompafio los siguientes, documentos que se
encuentran eri poder de la persona juridica que apodero, para respaldar
la certeza de lo afirmado en. la' contestacién de la demanda y en la
excepcion de fondo.

1. Copia autentica de formulario de afiliaciéon al régimen subsidiado
en salud A MALLAMAS ESP-l, con fecha 19 de Diciembre del
2009 correspondiente al sefior HECTOR FABIO VINASCO
DIAZ, quien se identificé con cedula de ciudadania No.
1.107.034.794,

2, Certificacidn expedida por el coordinador de aseguramiento de
MALLAMAS EPS-I enlla que hace constar la fecha de afiliacion
del sefier HECTOR FABIO VINASCO DIAZ, quien se identifico
con cedula de ciudadania No. 1.107.034.794, -

3. Solicito se tenga como prueba historia clinica suscrita el
Déctor FERNANDO LOPEZ ESTRADA, adscrito al hospital
SAN JUAN DE DIOS DE CALI. dado qué los mismos fueron
arrimados a la demanda por parte de la parte demandante.

4. Solicito se tenga como prueba valida ANEXO TECNICO 3
“SOLICITUD DE AUTORIZACION DE SERVICIOS DE SALUD”
suscrito por el Doctor FERNANDO LOPEZ ESTRADA, adscrito
al hospital SAN JUAN DE DIOS DE CALI. dado que los mismos
fueron arrimados a la demanda por parte de la parte
demandante, el que fue prescrito el dia 26 de Noviembre del
2012 a las 14/49/ 05 tal y como consta en el mismo documento,
el que fue suscrito 'por el Doctor, FERNANDO LOPEZ

» ESTRADA. N

5. Certificacion emitida por parte de la jefatura de Planeacién de
MALLAMAS EPS-I en al que se evidencia las atenciones
solicitas y autorizadas al sefor, HECTOR FABIO VINASCO
DIAZ, las que se anexa en medio maghético.

6. Copias sump'les de contrato No. IPS 280-14, , para el periodo
comprendido del primero (1) de Enero al 31 de Diciembre del 2014.
Con HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE EVARISTO GARCIA
con Nit: 890-303.461-2. Y |PS 326-15, para el periodo comprendido
del primeto (1) de Enero al 31 de Diciembre del 2015.

-
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TESTIMONIAL:

1.- Su seforia le solicito comedidamente citar al DOCTOR:
FERNANDO LOPEZ ESTRADA, adscrito al, hospital SAN JUAN DE
DIOS DE CALI, quien se notificara a la carrera 4#17-67 Cali- Valle del
Cauca.

2.- Su sefioria le solicito comedidamente citar a la DOCTORA: ANA
MARIA ANGEL ISAZA (médico general), DOCTOR: MARIO ALAIN
HERRERA TOBON (cirugia General) adscritos al hospital universitario
del valle. Quienes se notificaran a la siguiente Direccion: calle 5 KR 36-

08 Cali Valle del Caucar (HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evaristo

Garcia” E.S.E.).

3.- Su sefioria le solicito comedidamente citar al DOCTORES:
LEONARDO ATEHORTUA ROJAS, SAMUEL BURGOS adscrito a la
clinica BURGOS DELGADO & CIA. LTDA. Quienes se notificaran en la
‘calle 58 No. 8-05 teléfono 4436580 de la ciudad de Cali.

OBJETO DE LA PRUEBA., _

Demostrar que la atericioh fue oportuna con personal iddneo. Asi
mismo demostrar si el paciente atendidé las recomendaciones de
cuidado sugeridas por los médicos que lo atendieron y determinar el
origen del dario, que lo conllevo a la muerte.

DOCUMENTALES A SOLICITAR

1.- Se oficie 'a la FISCAL. GENERAL DE LA NACION, para que
certlﬂque y allegue copias de expediente de denuncias interpuestas por
el sefior HECTOR FABIO VINASCO DIAZ, quien se identificé con
cedula de ciudadania No. 1.107.034.794, >

Por el delito de lesiones. personales, produmdas por arma de fuego para
el afio 2007, o en qué, afo y lugar tuvieron ocurrencia, asi mismo las
que existieren en su contra, como el de estar prlvado de la libertad,
partir del afio 2007.

OBJETO DE LA PRUEBA
Demostrar en qué fecha se la causo la las lesiones a su integridad

personal producidas por arma de fuego, toda vez que en la demanda no *

apare¢eé en qué fecha se caysaron, asi mismo determinar si en algun
tiempo fue requerido ’ por las autoridades, por cuanto no asistio al
- medico hdciendo quée esto empeore su estado de salud,

2.- Se oficie a la Alcaldia Municipal de Piendamo Cauca, para que
certifique, el ‘dia, mes afio en el que fue afiliado el sefior, HECTOR
FABIO VINASCO DIAS, quien se identificé con C.C. No. 1.107.034.794.

Asi mismo certifique ante de af|I|aC|én a MALLAMAS ESP-l a que -

EPS estaba afiliado. .

OBJETO DE LA PRUEBA '

Corroborar fecha de afiliacion del sefior HECTOR VINASCO a
‘MALLAMAS ESP-I.

3.- Oficiese a la oficina de la personeria Municipal de PIENDAMO-
VALLE DEL CAUCA, si la sefiora FABIOLA VINASGO DIAZ,
identificada con cedula de ciudadania No. 31.880.404 de Cali ha
presentado solicitud de reparacién de victimas por la muerte de quien
en vida fue, HECTQR FABIO VINASCO DIAS, quien se identificd con
C.C. No. 1. 107 034.794 quien se notificara a CARRERA 5 # 9-93.
PIENDAMO (CAUCA] Teléfono: 8250099 EX. 105

OBJETO DE LA PRUEBA

Demostrar si las heridas causadas por. arma de fuego fueron producidas
por grupos organizados al'margen de la ley.

ANEXOS. ]
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Todos los documentos mencio‘nados_én el acapite de pruebas, Poder
debidamente conferido y Certificado de Existencia Representacion b
Legal.

- - -

- ~ PROCEDIMIENTO ]

Al presente escrito debe darsele el tramite indicado el articulo 108 del
Cadigo Contencioso Administrativo y S.S:

Id

NOTIFICACIONES |

~

A la parte demandante en la direccién indicada en la demanda.

Mi representado recibird notificaciones en la sede principal de

MALLAMAS EPS Indigena, ubicada en la Carrera 1 Norte, nimero 4-56 / -
Avenida Panamericana’ Ipiales Narifio. Telefax (2) 773 8725, 773 8726,

773 2974,773 6137.

Email:juridica@mallamaseps.com.co : -
Contactenos@mallamaseps.com.co

El syscrito en Carrera 1 Norte, nimero 4-56- Avenida Panamericana

Ipiales- Narifio. ) '

Email: jairomorenoguenan@amail.com
Teléfono celular: 3167800521.

Con aprecio y gratitud,

g2

ONSO MORENO QUENAN
.C. 13.039.225 DE Guachucal
T.P. 198-850 del C.S.J.
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MALLAMAS “

La yportunidad <ana pem wis Connandad con future

SENOR:
JUEZ CUARTO ADMINISTRATIVO ORAL CIRCUITO JUDICIAL DE CALI.

E. S. D.

Asunto: MEMORIAL PODER.
Demandante: FABIOLA VINASCO DIAZ Y OTRO
Demandada: ENTIDAD PROMOTORA DE SAL
OTROS. ]
Medio de Control: Reparacién Directa. DFRRJRETD
Radicacion: 76001-33-33-004-2017-00104

MALLAMAS \EPS-|_ Y

FABIO EDMUNDO ENRIQUEZ MIRANDA, mayor de edad y vecino de la
de Ipiales, identificado con la cédula de ciudadania nimero 13.006.809 expedida
en Ipiales-Narifio, en mi calidad de Gerente y actuando en nombre vy
Representacién Legal de MALLAMAS EPS - INDIGENA, domiciliada en la ciudad
de Ipiales, por medio del presente me permito manifestar que otorgo poder
especial, amplio y suficiente al doctor JAIRO ALONSO MORENO QUENAN,
identificado con cedula de ciudadania N° 13.039.225 expedida en Guachucal, con
tarjeta profesional Nimero 198.850 del Conséjo Superior de la Judicatura, para

'. que conteste demanda, actué en defensa de la Entidad Promotora de Salud
Indigena Mallamas dentro del Proceso de la referencia.

Ademas de los poderes previstos en el articulo 74 del cédigo general del proceso
y demas normas complementarias, mi apoderado queda expresamente facultado
para conciliar, transigir, renunciar, sustituir, reasumir, y en general, adelantar todos
los actos que considere conducentes para el cabal cumplimiento de este mandato
en los términos del articulo 74 del Cédigo General del Proceso y articulo 620 de la
Ley 564 del 2012 Coédigo General del Proceso, y demés legislacion
complementaria.

Sirvanse reconocerle personeria adjetiva en los términos y para los fines aqui
sefialados.

Atentamente,

. ‘ f‘; Wf__\ £ :M_,..,.fk , 23 1 S WA A M 0 1 A A W W A W0 00
FABIO EDMUNDO ENRIQUEZ MIRANDA_ NO'TA%I]I}GGSZEPUND‘A i

CC. N° 13.006.809 de Ipiales. Sl — ] !
Gerente y Representante Legal EPS-| Magq"ﬁ]s FIRMAS ~ ESTAMPADAS -~ AL PIE _DEL .’-R?:f“s:

ENTO Y QUE DICEN: To ho
Faqoi Eoriqoez  trands 3
COINCIDEN CON LAS B ~
PARA CONSTANCIA

Acepto,

/
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D7 ¢ Dy, A Yovior Penites AN

JATRO-2EONSO MORENO QUENAN g P Jromag 35)

C.C. N° 13.039.225 expedida en Guachuca ‘ T w.‘

y ¢

T.P No. 198.850 C.S.J

Carrera 1 norte 4 - 56 Avenida Panamericana Tel: (092) 773 87 25- 773 87 26 - 773 29 74 - 725 61 37 - Fax Opcién 4
Ipiales (Narifio) E-Mail: Contactenos@mallamaseps.com.co -juridica@mallamaseps.com.co Pégina Web:
www.maliamaseps.com.co NIT: 837.000.084-5 Linea gratuita: 018000 913 701

—

.\




A

PAI EQUIDAD SOUCAZION

;«*“’“ TODQS PORUN
€_ NUEVO PAiS

Bogota D.C., JUEVES, 15 DE JUNIO DE 2017

LA'SUSCRITA COORDINADORA DEL.GRUPO DE INVESTIGACION Y REGISTRO
DE LA DIRECCION DE ASUNTOS INDIGENAS, ROM Y MINORIAS.DEL MINISTERIQ
DEL INTERIOR

HACE CONSTAR:

Que consultado el registro de Asociaciones de Cabildos y/o Autoridades Tradicionales
Indigenas que lleva ésta Direccién, se confirmé que mediante Resolucién N° 0017 del 09
de marzo de 2001, proferida por la Direccion General de Asuntos Indigenas, hoy
Direccién de -Asuntos Indigenas, Rom y Minorfas se registrd la actuacién del Cabildo
Indigena de Muellamues ‘'sobre la transformacién de la Empresa Solidaria de Salud
MALLAMAS E.S.S. 115, por la ‘Entidad Promotora de Salud MALLAMAS E.P.S.
Indigena con jurisdiccidn en el departamento de Narifio.

Que de acuerdo, a la Resolucién No 0073 de fecha 23 de mayo del 2017, se encuentra
inscrito el Doctor FABIO ENRIQUEZ. MIRANDA, identificado con cédula de ciudadania
N° 13.006.809 de Ipiales como Gerente General y Representante Legal de 1a Entidad
Promotora de Salud MALLAMAS.E P.S. Indigena, para un periodo de cuatro (4) afios

Se expide la presente en Bogota D.C, a -solicitud de la sefiora Aracely Paredes
Cadena, Secretaria General MALLAMAS EPS- INDIGENA.

\ i 74

Elabvo: Marts Alnjandin Pefia Pinzon.
Rovisd y Aprobt Myrtem Edith Sioms Moneads
Radombo EXTMI6.-0061330

T.RD MALLAMAS EPS t 220022528
CERIT618.DAN 2P0

Sede correspondencia Edificio Camardo. Calle 128 No. 8- 38
Conmutador 2427400 ~ Sitio web  wiwvw mintener.goy co .
Servicio al Giudadano servii ailewdadagyu mimmtenor yov co < Linga grafuita 018000910403

Bogotd, D.C. Colombia - Sur América
, Pagma 1 Je )
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EPS. INDIGENA

» MALLAMAS ’ CERT-05-0078

‘Cprdialmente:

d sam pa uma [# d con firturm
7/

EL SUSCRITO COORDINADOR DE AFILIACIONES Y ADMINISTRACION DE BASE .
DE DATOS DE LA EPS-l MALLAMAS -

-

CERTIFICA

)

Que al revisar la base dé datos de MALLAMAS EPSI, el'sefior HECTOR FABIO .
VINASCO DIAZ Identificado con nimero de documento 1.107.034.794, no se
encuentra registrado en base de datos actual, sin embargo, al revisar histérico de _
af liacién se evidencio que la fecha de afiliacién, segun formulario, fue el 19 de

diciembre de 2009 y se encuentra en estado retirado con fecha 12 de febrero de

2015 por fallecimiento.

La presente se expide.a los catorce (14) dias del mes de septiembre.2017

royecto: Dlana Potosi Auxiliar de afiliationes y Admhistraclbn de base de datos de BD
Revisd: Jhon, Jairo Bastidas, Coordinador de Aflilaciones y administracidn de base de datos

~

Carvera 1 norte 4 - 56 Avenida Panamericana Tel: (082) 7738725- 77387 26 - 7732874- 7736137 - Fax Opcién 4 Ipiales- Nmﬂ‘o)

E-Mall: Confactenos@mall§maseps.com.co- sseguramiento@maliamaseps.com.co Pagina Web: www.mgllamaseps.com.co NIT: 837.000.084-5

Linea gratuita: 18000913701
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EPS. INDIGENA
MALLAMAS

Ly oportranidad sana pom una Comunidad con futri : LS

- LA JEFATURA DE PLANEACION, INFORMACION Y ESTADISTICA Y 1A
COORDINACION DE INFORMACION Y ESTADISTICA DE LA EPS INDIGENA
MALLAMAS IDENTIFICADA CON NIT No._837.000.084-5

CERTIFICA QUE:

~

Los servicios en salud prestados al sefior HECTOR FABIO VINASCQO DIAZ,
id'entificado con cedula de c¢iudadania No 1.107.034.794, reportados en los
registros individtjales de prestacion de servicios - RIPS -, €n el periodo comprendidé
entre el 19 de Diciembre de 2009 al 26 de septiembre de 2017, se encontraron 32
registros de consultas,1023 registros de procedimigntos, 90 registros de
medicanﬁeﬁtos y 31 registros de otros servicios con prestaciones efectivas por un
* valor de doscientos veinticuatro millones ciento treinta y ocho mil cuarenta pesos
($224.138,040)

La presente certificacion se expide el (29) dias del mes de septiembre del afio Dos
mil diecisiete (2017) o

WO LK
MILIO MUNOZ Z

rdinador de In

MBRANO
Qrmacion y Estadistica

AVO
laneacion, Informacién y Estadistica

Carrera 1 naorte 4 - 56 Avenida Panarnhericana Tel: (092) 773 87 25 - 77387 26-7732974-7256137
Ipiales (Narifio) E-Mail: catera@mallamaseps.com.co - Pagina Web: www.mallamaseps.com.co  NIT: 837.000.084-5
Linea grafuita: 018000 913 701
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CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD AL REGIMEN
SUBSIDIADO POR MODALIDAD EVENTO VIGENCIA 2015 SUSCRITO
ENTRE EL HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "EVARISTO GARCIA" E.S.E
Y ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD MALLAS EPS INDIGENA

. 1PS 326-15
CONTRATO NUMERO - |1PS 326-15 .
CONTRATISTA " |HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evaristo Garcia” E.S.E.
NIT ’ N 890.303.461-2 '
REPRESENTANTE LEGAL | JAIME RAMON RUBIANO VINUESA A o
CEDULA CIUDADANIA ~ 14.993.809, expedida en Cali (Valle)
DIRECCION ) Calle 5 N0.36-08 CALI - VALLE
TELEFONO-FAX 6206000 - ‘
CONTRATANTE ' ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD MALLAS EPS INDIGENA
NIT 837.000.084-5
" |REPRESENTANTELEGAL FABIO ENRIQUEZ MIRANDA
CEDULA CIUDADANIA 13.006.809; expedida en ipiales (Nar)
.  DIREGCION " Avenida Panamericana 1 Norte No. 4 56
TELEFONO-FAX 7738725,7731757,7732947,7738728 N
VALOR CONTRATO $ 780.000.000,00 ' ,
e e e[t
FECHA INICIO - o 01 de Enero de 2015
© [FECHAFINAL 31 de Diciembre de 2015

Entre los suscntos: FABIO ENRIQUEZ MIRANDA | dgmiciliado y residente en la ciudad de Ipialés(Nar),identificado con ia
cédula de ciudadania nimero 13.006.809, expedida en Ipiales (Nar), debidamente facultado para contratar y quien obra en
nombre. y Representacion de ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD MALLAS EPS INDIGENA- entidad autorizada por
Ministerio Proteccion Social.mediante Resolucién N° 017 de ,08 de Marza de 2001, identificado con NIT 837.000.084-5 con
domicilio principal en la Ciudad de Ipiales (Nar), quien para los efectos del presente contrato se denominard EL
CONTRATANTE y_EL HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "EVARISTO GARCIA" E.S.E., entidad sin 4nimo de lucro
transformada en Empresa Social el Estado medianie Decreto 1807 del 07 de noviembre de 1995, identificado con NIT
890.303.461-2, ‘cddigo de IPS. 7600103799 y con -domicilio principal en la Calle 5 No 36-08 Cali ~ Valle, representado
legalmente por su Director General. Doctor JAIME RAMON RUBIANO VINUESA, domiciliado.y residente en la ciudad-de
Santiago de Cali, identificado con la céduia de ciudadania No.14.993.809, éxpedida en Cali (Valle}, designado como Director
General por medio_del Decreto Departamental N®1202 de 28'de Noviembre de 2013.y posesionado mediante Acta No. 2013-
0797 de Diciembre 03 de 2013, quien para los efectos del presente contrato se denominarq EL CONTRATISTA, de otra parte.
. acuerdan celebrar el presenle Contrato de Prestacidon de Servicios para la atencion de los afiliados a MALLAMAS EPS-I,
conforme a lo establecide en LEYES: Ley 21 de 1991, Ley 100 de 1993, Ley 715 y 691 de+260+-t-ay-1122.dz 2007, Ley 1388
del 2010, Ley 1412 del 2010, Ley 1393 del 2010, Ley 1438 de 2011. DECRETOS: 2423 de 1996, 050 de 2003. 515 de 2004,

2200 de 2005,1011 y 3518 de 2006,,1020, 4747 y 4972 y 3039 de 2007, 97 de 20{1O MR Sctptarisannarelae tdnntitad

de 2013. ,ACUERDOS 117 de 1998, 415 de 2009, y 29 de 2011, 032 de §012. UeHUES FHiud &Q?gﬁg, EPS i
1999, 3374, 0412, 3384 v 4252 de 2000. 1043, 1446 y 3442 de 2006, 769, 3037 de 2008, 416, 413%?%9@
y 4182°de 2011, 123 de 2012; 2640 de 2005. 1344 del 20:2. 458 del 2013 1552 del 14 de Ma i 014,

5925 de 2014, Resolucién 3385 de 2011, Resolucién 4505 de 2012. GIRCUUARESt@@sda futn coada 200indidecie 8 Bu original §

. JURISPRUDENCIA: Sentencias T_025 de 2004 y T-760 de 2008. Y dema} normas que, 10 ifi Usin iR o {0
i suslituyan, que se-regird por las cldusulas siguientes y en lo no previsto en gllas, por las norm@gglgCodl f) 15#%1%&%0
de! Comercic, Ley 100 de 1993 y sus disposiciones regiamentarias: CLAUSULA PRIMERA: OBJETO DE! %g NTRATO: El

>

Qv

objeto dei presente contrato es la prestacion de servicios de salud MEQIANA Y ALTA Complejidag, ecidos en la
Z o ) Pig.1dc7
N7 ; FQCha. dd s
" e \ L
: , / )
—-- | Secretar : : g
T | Secre arla General:_____| _zx
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CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD AL REGIMEN
SUBSIDIADO POR MODALIDAD EVENTO VIGENCIA 2015 SUSCRITO
ENTRE EL HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "EVARISTO GARCIA" E.S.E

¢ Y ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD MALLAS EPS INDIGENA

IPS 326-15

w
Resolucion 5521 de 2013 (POS) expedida por el Ministerio de la Proteccion Social a la poblacién definida por EL

CONTRATANTE, que estén debidamente habilitados y activos, utilizando recursos y tecnologfa disgonibles por EL
CONTRATISTA, sin ninglin tipo de discriminacion y en estricta observancia a las normas de ética médica. Para Ja prestacion
de servicios se tendrd en cuenta la capacidad resolutiva de EL CONTRATISTA seglin portafolic de servicios anexo y que hace
parte del presente contrato. PARAGRAFO PRIMERO: EL CONTRATANTE reconocera al CONTRATISTA el valor de las,
atenciones de urgencias en cualquier nive! de complejidad. sean estas generadas por remision o consulta espontanea de
conformidad con lo establecido en la Resolucién 5521de 2013, el Decretq 2423 de 1996. el Decreto 4747 de 2007 del
Ministerio de Proteccion Social y demas ndrmas que’los adicionen modifiquen o complementen. PARAGRAFO SEGUNDO:
EL CONTRATISTA tendra la opcién de realizar procedimientos electivos de nivel [l previa orden de jerwmo’ del
CONTRATANTE. CLAUSULA SEGUNDA: TARIFAS Y CLASIFICACION: La nomenclatura, clasificacion y valor dg los
procedimientos meédicos quirtirgicos y hospitalarios que preste EL CONTRATISTA a los afiliados de EL CONTRATANTE
seran los establecidos eq el Décreto 2423 de 1996 (Manual Tarifario SOAT) vigente en e memento de la atencién, definiciones
de las Resoluciones 2333/2000; 18596/2001 (CUPS) y demas normas que los modifiquen, adicionen o cbmplementen.
PARAGRAFO PRIMERO: Cuando por circunstancias de orden tecnoldgico, EL CONTRATISTA realice un- pl‘ocedlmleﬂto no
definido en el Manual Tarifaric SOAT, Decreto 2423 de 1996, EL CONTRATANTE reconocera [a tarifa definida por la
institucion, de acuerdo a lo establecido en el aficulo 87 del mismo decreto. En caso que bxistan tarifas establecidas por el
contratante. informara de las mismas al contratista y dicha relacién hard parte del presente cantrato. PARAGRAFO
SEGUNDO: EL CONTRATANTE se hace responsable del recaudo de! COPAGO seguin’ normatividad vigente Acuerdo 260
de 2004 CNSSS o normas gue lo adicionen, modifiquen o complementen, de acuerdo a lo establecido en el Decreto 4747 de
2007 del Ministerio de la Proteccién Social. CLAUSULA TERCERA: VALOR DEL CONTRATO: El valor total del presente
contrato, asciende a la suma de SETECIENTOS OCHENTA MILLONES DE PESOS M/CTE. ($780.000.000). PARAGRAFO:
£n todo caso elvalor del presente contrato no serd mayor o0 menor de lo efectivamente facturado. CLAUSULA CUARTA-
DE LA'FORMA DE PAGO: Las cugntas se cancelaran de acuerdo a lo establecido en ja Ley 1122 de Enero de 2007, Articulo
13 Literal D, Decreto 4747 de 2007, Decreto 971 dg 2011 de MPS, Articulo 56 de la Ley 1438 de 2011 del Congreso de la
Republica y demas normas que lo modifiquen, adicionen o complementen, es decir, EL CONTRATANTE dentro de los cinco
{5) dias sugunentes a la presentacion y radicacién de la cuenta de cobro realizara un pago anticipado’del 50% del valor de la
factura por giro directo. PARAGRAFO PRIMERO: Las objeciones a las cuentas de cobro deben ser presentadas en fa oficina
de Auditoria Médica del HUV. Se radicaran de acuerdo a normatividad vigente. CLAUSULA CUINTA- PRESENTACION Y
RECEPCION DE LAS'CUENTAS: El CONTRATISTA entregara al CONTRATANTE la cuenta de cobro con un consolidado de
las facturas y los soportes anexos, asf como los registros indiviguales de prestacion de servicios' RIPS en medio magnetico,
de acuerdo a la Resolucion 3374 del 27 de, Diciembre de 2000 del Ministerio de Salud hoy de la Proteccion Social y la
Resolucion 951 de Julio 18 de 2002, los primeros 20 dias habiles de cada mes, las facturas deberan contener todos los
requisitos Iegales definidos por la DIAN y la Resolucién 3047 de 2008 del Ministerio de la Proteccion Social Los originales de
las facturas deben reposar en los archivos del CONTRATANTE debidamente archivadas y empastadas a fin de encontrarlas
disponibles en caso de practicarse visitas por las autoridades competentes. PARAGRAFO PRIMERO: EL CONTRATISTA
podra presentar cuentas parc1ales cuando la hospilalizacion del paciente se prolongue por mas de veinlicinco {25) dias y las
condiciones de pago segln normatividad vigente. PARAGRAFO SEGUNDQ: EL CONTRATANTE aceptard la ofden de
servicio original, por INTERNET, por fax o cualquier otro medio magnético de el momento del ingreso del paciente como
soporte suficiente para aceptar la factura al CONTRATISTA de acuerdo a los térmifos establecidos por el decreto 4747 de
2007 del Ministerio de la Proteccién Social. Guando el CONTRATANTE expida orden de servicio original-o por via fax donde
autoriza la atencién, procedimiento o actividad no POS-S, o usuario no afiliado EL CONTRATANTE reconocerd al
CONTRATISTA dicho costo. CLAUSULA SEXTA: PAGO DE OTROS SERVICIOS (ONCOLOGIA/ RADIOTERAPIA TEO): EL
CONTRATANTE se compromete a cancelar los valores por concepto de Radioterapia v Braquiferapia er la FIDUCIA DE
OCCIDENTE: al nimero de cuenta corriente del Banco de Occidente No. 001-52056-8. ta cual se encuentra a nombre del
Fidelcomjso, HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE No0.4-21552 lo anterior en razén del contrato de fiducia mercantil
irrevocable’ de administracion, fuente de pago y pagos; que se tiene suscrilo por parte de HOSPITAL UNIVERSITARIQ DEL
VALLE con FIDUCIARIA DE OCCIDENTE S:A., de acuerdo a las relaciones juridicas ci te=se~tendrad vigente
la presente instruccidn hasta que por escrito el Re resentante Legal de la Fidyciaria tablezca lo omrano
y lgs demas valores por congcptc?s diferentes a lc?s anteriores eg la cuenta camemmggéﬁﬁg}gﬁiﬁ

(consignaciones. nacionales), estara en la obligacién de remitir a la,oficina de ,redllwmamﬂmm@ﬂiﬁiﬁ.ﬁ%ﬁ@s
11 de Call, ‘correo clectrdnico cartera@huv.gov.co, fotocopia de la consignagion’y la relacién de I %d O No

mayor a diez (10) dias después de realizado el pago de factura inicial y de glgsas efectuados con e qun

las especificaciones definidas en la Circular 035 de ta Contaduria General de §a N@&#&h fedasonluroieeldodforay oﬂg(nal

o complementen, en caso contrario EL CONTRATISTA aplicara estrictamgnte dicho pago @](g\g ﬁ@q@g@gﬁﬂg‘gﬁw
.z A es

derecho a reclamacién. PARAGRAFO PRIMERO: En ej evento que el Bancp devuelva los cheques al
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CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD AL REGIMEN
SUBSIDIADO POR'MODALIDAD EVENTOQ VIGENCIA 2015-SUSCRITO
ENTRE EL.HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "EVARISTO GARCIA" E.S.E
Y ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD MALLAS EPS INDIGENA
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aplicara una sancion del veinte por ciento (20 %) sobre ¢! valor de cada cheque devuelto, de acuerdo con lo establecido en el
Cddigo de Comercio. PARAGRAFO SEGUNDO: incluir el reconocimiento de las nutriciones entgrales y parenterales como
parte de! tratamiento de los pacientes criticos. ademas de los cuidados por parte de TEO (terapia enterostomal) los cuales son
olenados en paguetes de Servicios Institucionales y detallan las inclusiones, exclusiones y clasificacién POSS y NO POSS El
costo del procesamiento de las unidades de sangre, gldbulos rojos y demas hemoderivados se incrementaran en $61 300 para
el ano 2015. valor de las pruebhs adicionales de cumplimiento obligatorio determinadas por el Ministerio de Ia Seguridad
Social, segun su concepto.201424001471681 del 10/10/14. CLAUSULA SEPTIMA; DESCUENTOS POR PRONTO PAGO: Et
contratista ofrece un descuento del 10% 'por pronte pago, considerado de 30 dias contados a partir de la Radiacion de la
cuenta. CLAUSULA QCTAVA: OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA: EL CONTHATISTA se obliga a: 1). Prestar los
servicios de salud de mediana y alta Complejidad, contenidos en el POS-S a la poblacidén definida como usuaria del
CONTRATANTE, cumpliendo con los requisitos de calidad definidos por el Decreto 1011 de 2006 del Ministerio de la
Proteccion Social, utilizando fos recursos y tecnologias disponibles definidos en el portafolio de servicios. sin ningUn tipo de
discriminacién y en estricta observancid a las normas de la ética - médica y en respeto a los derechos de los pacientes.
PARAGRAFOQ: En la eventualidad de que los equipos se dafien o se encuentren fuera de serviclo al momento de la atencion
por fuerza mayor demostrada, EL CONTRATISTA informars al CONTRATANTE de inmediato, a fin de que ordene la remision
de su usuario a otra IPS de su RED ya acreditada, asumiendo este ltimo los costos del traslado, para lo cual podré utilizar los
recursos de la red de urgencias (CRUE). 2). Diligenciar, de acuerdo con la legislacién vigente Ia Histaria Clinica a cada
paciente atendido. 3). Recibir, tramitar y solucionar las quejas de los usuarios sobre la prestacion de los servicios objeto de
este contrato. 4). En el evento de que los servicios correspondan a un grado de complejidad diferente al contratado, no se
encyentre en el portafolio de ser\(ic‘IOSé o EL CONTRATISTA no disponga del servicio requérido o no sea posible al
CONTRATISTA prestar. el servicit, por Causas de fuerza mayor, EL CONTRATISTA dard cumplimiento & [as normas de
referencia y cohtrarreferencia dentro de la red de servicios del CONTRATANTE (Acordado previamente _por EL
CONTRATANTE y/o que EL CONTRATANTE no de respuesta a los requerimientos. Resolucidén 3047 de 2008) a los usuarios
que lo requieran, los costos del desplazamiento serdn asumidos en su totalidad por EL CONTRATANTE. En el caso de que
por mal funcionamiento de la red suministrada por ¢l CONTRATANTE no sea posible referir dichos pacientes, EL
-CONTRATANTE asumira los costos de la prestacion de fos servicios causados por fa atencién en salud prestada en otra
Institucion. 5). Para la prestacion de los servicios de salud contenidos en el presente contrato, EL CONTRATISTA verificard en
la base de datos suminisirada por el CONTRATANTE la identificacion def usuario mediante el documento de identidad o
cualquier otro instrumento tecnolégico que permita demostrarta; segun el decreto 4747 de 2007 y la ley 1122 de 2007. en caso
que el usuario no presente el documento de identidad, se anexard dentincio de pérdida de documento sin vigendia, ¢ formato
de Trabajo Social donde conste su condicién de indocumentado. (Resolucién 2390/48 Art. 10 CNSS, Acuerdo 166 y 177 del
2000) y se verificara en ld Base de Dalos del CONTRATANTE y en el formato de remisidn o autorizacion entregado por EL
CONTRATANTE ¢ por la Entidad de “Salud que Inicialmente fo haya atendido. PARAGRAFO: Se exceptian los casos de
patologias consideradas de atencion urgente. 6). Enviar lds cuentas de cobro a EL CONTRATANTE dentro de los términos
estipulados en este contrate. 7). En caso de urgencias, EL CONTRATISTA se obliga a informar AL CONTRATANTE dentro de -
las velnticuatro 24 horas hébiles siguientes, siempre y cuando esta informacién sea posible. Cuando por razones especiales no
se pueda obtener fa informacién necesaria al u;greso para identificar su condicién de afiliado a la EPS-S, EL CONTRATANTE
emitira la orden de prestacion de servicios redonociendo los 'servicios desde el moménto del ingreso del usuario al H.U
EVARISTO GARCIA E.S.E. una vez se verifique que el usuari se encuentra dentro de la cobertura establecida. 8). Sohcnar Ia
respectiva autorizacidn de prestaclén de servicios al CONTRATANTE para la realizacion de procedimientos subsiguientes a la
atencion inicial de urgencia y para la atencién de servicios adicionales de ‘acuerdo a los términos establecidos por el Decreto
4747 y las Resoluciones 3047 de 2008 y 416 de 2009, reglamentarias expedidas por el Ministerio de la Proteccion Sogial 9). El
CONTHATISTA entregara al CONTRATANTE las cuentas de cobro o facturas, conforme a lo establecido en el Decreto 4747
de 2007 del MPS y demds normas reglamentarias.. 18). Suministrar los materiales de osteosintesis en general a los afiliados o
beneficiarios en el caso de que se requieran. PARAGRAFO: Para el servicio de Ortopedia, El CONTRATANTE se obhga para
con E} CONTRATISTA. a.suministrar e! material de osteosintesis y prétesis, EL CONTRAIAMIE. entregara~el-material de,
osteosintesis en un lapso de 48 horas, en caso de no ser entregado por EL- CONTRATANTE EL CONTRATISTA entre ra el

%N

materigl de osteosinlesis previa autorizacion y se reconocera a tarifas precip de cogng et reinrangesaraldaiazn ntidad

CONTRATISTA solicitara inmediatamente se programe la cirugia, fos elemgntos requendoi é)ara % ﬁmfggﬁﬂg g;sm@ EPS ¥

£stos
e la

delerminandose las especificaciones técnico cientificas necesarias de log elemBRGSNO
materiales por parie de E! CONTRATANTE que genere estancias prolongadas, no dard Jugar ¥

inoportunidad para la solicitud de estos elementos que genere estancias prolgngadas. ;%g&%wgg?ﬂ M&Wu originat
dis

11). EL CONTRATISTA suministrard una relacién de especialidades y es becHiLe b%m?ﬁ%
. mismas, documento que hara-parte del presente contrato. 12.) EL CONTRARANTE no exlgnréml@s U'e')t% icl nos
que se presenten en dias anteriores, ¢on el propésito de realizar los tramite pemnentes dichas actnndad realizaran el
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mismo dia de la cita presentandose media hora antes con el proposito de adelantar asi los tramites administrativos: 13). EL
CONTRATISTA. suministrara una relacion de especialidades y especificard los tiempos de disponibilidad de las mismas,
documento que hara parte del presente contralo. 14.) El CONTRATISTA ofrece estancias compartidas con ocupacion
bipersonal, de tres y cuatrd camas, y unipersonal cuando el paciente necesite aislamiento o se requiera segun protocolos ¢
indicacion médica justificada segun lo amerite la condicion clinica del mismo, EL CONTRATANTE reconocerd el valor de esta.
siempre y cuando medie justificacion clinica del médico tratante. CLAUSULA NOVENA: OBLIGACIONES DEL
CONTRATANTE: EL. CONTRATANTE se'obliga a- 1). Cancelar al CONTRATISTA las cuentas de cobro o facturas de
conformidad con lo dispuesto en la ‘GLAUSULA CUARTA del presente Contrato. Igualmente debe remitir las glosas, segun las
especificaciones definidas en el decreto 4747 de 2007 del MPS o normas que la adicionen, modifiquen o complementen y
enviar copia de las consignaciones, listado de facturas canceladas, a la oficina de Crédito y cobranzas del CONTRATISTA. 2).
Recibir de parte de EL CONTRATISTA las cyentas de cobro o facturas en los términos y condiciones establecidas en el
presente contrato, cuando las cuentas de cobro no estén soportadas por los RIPS, o cuando estos no pasen el control de la
estructura y consistencia de datos det validador del CONTRATANTE, éste no podré retrasar la recepcion, revision y pago de
las cuentas de cobro ¢ facturas {Resolucién 951 de 2002). 3). Proporcionar e Informar 'y acreditar su red de- referencia y
contrarreferencia e inscribir al CONTRATISTA como parte integrante de su red prestadora de servicios, documento que hara
parte integral del presente contrato. 4). Cancelar akCONTRATISTA el servicio de. AMBULANCIA, cuando los pacientes deban
ser trasladados a otras instituciones confornfe al Sistema de referencia y Contra-referencia y el servicio se preste par este. 5).
Informar a los Beneficiarios, sobre aquellos aspectos relaciondados$ con: cobertura, plan de beneficios del régimen al que
pertenecen, deberes y derechos dentro del Sistema General de Seguridad Social en Salud y fa red de servicios acreditada. 6).
Expedir las respectivas ordenes de servicio de acuerdo a lo establecido en el Decreto 4747 de 2007 en el caso de atencidn
posterior a la atencion jnicial de urgencias y en los casos de atencion a pacientes ambulatorios. PARAGRAFO. En el evente
que EL CONTRATANTE incumpla lo estipulado-en este numeral, deberé reconccer los dias de estancia del paciente dentro de
las instalaciones del CONTRATISTA después de habérsele dado de alta; sin derecho a glosa, toda vez que la demora es
generada por EL CONTRATANTE. 7) Ajustar las autorizaciones en el post operatorio, segin las justificaciones hechas por los
cirujanos, toda vez que solamente durante.el acto quirdrgico se-puede valorar con exactitud las condiciones de las lesiones y
evaluar y corregir halldzgos no encontrados en el preoperatorio.8). Cancelar al. CONTRATISTA la consulta y los
, procedimientos de urgencia- de los afilados al CONTRATANTE, cuando el médico tratante del H.U.V, defina que el
procedimiento a realizar se trata de una urgencia conforme a las normas que reglamentan la atencién inicial de urgencias. 8).
El CONTRATANTE se obliga a cancelar el valor de las fotocopias de las historias clinicas que llegare a necesitar. 10). En caso
que el CONTRATANTE diera lugar a acciones judiciales o administrativas, prejudicial o judicial, seran de su cargo los costos
de lales acciones, incluidos los honorarios del abogado que intervenga & la gestién en nombre de la Institucion, excepte en los
casos en que EL CONTRATANTE demuestre que no existié motivo para adelantar tal accion. 11). Para el caso de 10s afitiados
a EL CONTRATANTE que son dados de alla los fines de semana, festivos y nocturnos, EL CONTRATISTA le informara de
estos egresos al CONTRATANTE el dia habil siguiente, luege radicata fa cuenta entregando factura, detalles de cargos,
aulorizacion {si aplica), epicrisis, fotocopia de la hoja de administracidén de medicamentos, resultado de los examenes de apoye
diagnostico de acuerdo a lo establecido en la Resolucién 3047 de 2008 o las normas que la modifiquen, adicionen o sustituyan,
obligandose EL CONTRATANTE a emitir las érdenes de servicio el dia habif siguiente, en caso de no haberlo hecho al ingreso.
12). EL CONTRATANTE se compromete a cumplir con'lo establecido en la Resolucian 2390 de’ 1928 del Ministerio de Salud
(hoy Ministerio de proteccidn Social) y en los Acuerdos 166 de marzo 27 de 2000, Diario Oficial No 43.958, del 1 de abril de
2000 y Acuerdo 177 d&l 2000 de la CNSSS. 13). EL CONTRATANTE se compromete a tener una linea 01-8000 u otros
medios de comunicacién efectivo en torma permanente (Internet, Fax, Telefax etc.), con el fin de informarle los ingresos,
egresos y las urgencias y todas las novedades que se puedan presentar de los usuarios del CONTRATANTE. 14).L.os costos
de Ios pacientes afiliados al CONTRATANTE, y que ingresen al Hospital por complicaciones derivadas de la atencion, cirugias
y procedimientos programados en otras IPS bien sea del sector Publico o privado sera con carqo,a la EPS:S, 18).Lancelaylos .
materiales de ostecsintesis y neuro quirGrgicos. 16). EL CONTRATANTE cancelard al CONTRATISTA de acuerdo a la
Resolucion 412 de 2000 de! Ministerio de Salud (hoy Ministerio de proteccion Socialg Gy shacrolirieyaadsss! weotdmntidad ‘
recién nacidos en el H.U.V. 17) En el caso del paciente sin domicilio perfpanente una ﬁ el h&gﬁ Iﬁ ?_ Wadleps } 3
CONTRATANTE se hara cargo de la ubicacion del paciente. 18) Las dedas olﬂd&ﬁﬁ @5 5) % i kﬁo el
presente contralo.'19) EL_ CONTRATANTE cancelara al CONTRATISTA dejacuerdo a 10 establet 71 de

1993, Resolucién 1738 de 1995, Resolucion 901 de 1996 y Resolucién 487 0 Viiedra®eniau original
usvarios de la EPS Contratante. CLAUSULA DECIMA: OBLIGACION BE %eﬁé é’%ﬁ&gqqg:%%g%%%e@wel 9
SEM| r la .

cumplimiento de! contrato tener en cuenta la naturaleza del CONTRATI

A como una e

existencia del convenio Docente Asistencial normado por el Decreto 2376 e Julio 01 de 2010 y Manua)dg Delegacién de
Funciones del personal agistencial HUV y profesionales en formacion de lad diferentes especialidades. RUS
. Pig.4de 7 N !
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PRIMERA: PROGRAMA DE ATENCION DOMICILIARIA: EI CONTRATANTE reconocera los costos que-se generen dentro

del PROGRAMA DE ATENCION DOMICILIARIA de 1, Iy IV Nivel de Complejidad y que segun las protocolgs del H.UV,

permitan su manejo en casa previa autorizacion del contratante, a los usuarios con patologias incluidas en el Plan de

Beneficics del Régimen Subsidiado definidos en la Resolucion 5521 de 2013 del Ministerid de proteccién Social y/o normas !

que lo adicionen modifiquen o complementen. CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: DURACION; La duracion del presente

contrato sera de Doce (12) meses, contados a partir del perfeccionamiento del mismo, o hasta agotamiento de la partida; sin

embargo las partes de comin acusrdo podran-adicionar su plazo, antes de su vencimiento, o cual deberd constar por escrito.

EN NINGUN CASO HABRA PRORROGAS AUTOMATICAS. PARAGRAFO PRIMERO: El contrato podra darse por terminado

en cualquier momento por mutuo acuerdo entre las partes contratantes, de lo cual se levantara el acta respectiva. CLAUSULA

DECIMA TERCERA: CAUSALES DE SUSPENSION Y TERMINACION DEL CONTRATO: Por circunstancias de fuerza mayor

o caso fortuito se podrd. de comin acuerdo entre las partes, suspender temporalmente fa gjecucion del contrato, medtante ia

suscrspcxbn de un acla en dande conste tal evento, sin que pafa los efectos del plazo extintivo se compute el términt de la

suspension. En el acta de suspension se expondran los motivos que hayan dado lugar a la misma. Para la terminacién del

contrato se fendran-en cuentas las causales de terminacidn previstas en ia ley. Este contrato se podra dar por terminado y

proceder a su liquidacidn cuando: a} Por mutuo acuerdo entre los contratantes. b) Por 1a ocurrencia de hechos de fuerza

mayor 0 caso fortuito que generen la suspension del servicio en forma permanente. ¢) por cumplimiento de su objeto 0 @ mas

tardar dentre de los seis (6) meses siguientes, contados a partir de [a extincién de la vigencia del contrato 6 de la expedicion

del acto administrativo que ordene su terminacion. También en esta etapa, las partes podran acordar los ajustes, revisiones y

reconocimientos a que haya lugar, y se estableceran los saidos pendientes a cobrar si los hubiere. esto con et fin de poder

deciararsé a paz y salvo. La Yiquidacion se haré de conformidad con lo estipulado en el Acuerdo 007 de 1997, Articulo 74. En el

evento Ue no logratse ‘a liquidacion de mutuo acuerdo, en-los lérminos previstos’en el presente contrato, cualquiera de las

partes podra liquidar de mdnera unilateral unilateral.el contrato en el término de dos (2) meses contados a partir la fecha de

terminacién de’mutuo acuerdo. d) EL CONTRATANTE se compromete a-cumplir con todos log requisitos que establezcan las

normas legales para actuar come EPS del Régimen Subsidiado dentro del Sistema General de Seguridad Sociat de Salud. El

no cumplimiento de tales requisitos serd causal de términacién del Contrato. PARAGRAFQ: EL .CONTRATISTA podra

suspender el crédito a EL CONTRATANTE en caso de mora en’ el pago, mediante una comunicacion escrita por EL

CONTRATISTA viafax o corfeo con antelacién de treinta 30 dias. CLAUSULA DECIMA CUARTA: CESION: Ninguna de las

partes podra ceder el presente contrato total o parcialmente a persona alguna, salvo casos excepcionales de acuerdo a lo

determinado en-et ‘Articulo 6 Rardgrafo 2% del Decreto 4747 de 2007 del Ministerio de la Protéccidn Social. Para todos los

efectos y dando cumplimiento a fa sentencia de la Corte Constitucibnal T 974 de 2008, ténqase en cuenta que todas las

instituciones prestadoras de servicios de salud que inicien la atencién del paciente afectado por accidente de trénsito debe

continuarla hasta la rehabilitacign del mismo, por lo tanto los pacientés no podran ser referidos al HUV sin tetminar su atencién

inicial en dichas entidades de su mismo nivel de complejidad, salvo aquellos referidos por IPS de nivel 1y Il PARAGRAFO

PRIMERO: E| valor de los servicios de. salud que se deriven de Accidentes de trédnsito sulridos por los afiliados de-EL

CONTRATANTE, de conformidad ¢on la ley” 100 de 1.993 y el Decreto No. 1283 de 1.996 de! Ministerio de Salud (hoy"

Ministerio de proteccion Social), solo serd cubierto por EL CONTRATANTE cuando la cuantia de tales servicios exceda de

ochocientos (800} Salarios Minimos Legales Diarios Vigentes y estén dentro del POSS de acuerdo a lo preceptuado en fas

normas antes descritas y demas normas que lo modifiquen, adicionen o complementen. CLAUSULA DECIMA QUINTA:

MEDICAMENTOS: EL CONTRATANTE reconocerd y cancelard al CONTRATISTA el valor or de los medicamentos

suministrados en los servicios de Urgencia y hospitalizacién incluidos en el anexo 01 de la Resolucidén 5521 de 2013 y segin

las tarifas establecidas por el servicio de farmacia del HUV y los definidos por La,Comisién de Regulacién de Precios de

Medicarnentos. Los citados precios serdn revisados ¥ actualizados cada 3 meses de acuerdo con las normas y las condiciones

del mercado. Lo anterior, en razdn a la tiuctuacién del valor de los medicamentos. EL CONTRATISTA se reserva Ia revision y

actualizacion del listado entregado al CONTRATANTE trimestraimente. Asi mismo cuando sea necesario suministrar & los

usuarios medicamentos no incluidos en 1a Resolucidn 5521 de 2013, y segln lo establecido en el Acuerdo 110 del CNSSS, en

la Resolucién 3764 de 2008 y 548 de 2010 del Ministerio de 1a Proteccién Social y demds hormas que 10s modhquen

adicionen o sustituyan. PARAGRAFO PRIMERO: En el marco de |3 Resolucién 2003 de 2014 enld ue en

el caso de que la Entidad prestadora ‘de! Servicio de Salud en lo. que compete ajEL C ﬁ%;[lg y 5| este prescn

Quimioterapia oral y/o intravenosa debe cumplir con lo siguiente: 1) La dispensacign de medic d

realiza en dosis unitaria directamente, por. cada ci¢lo, por parte de 1a institucién prestfdora d@ Rmas aua ﬁ: *r b '. Qﬂﬁdqd

el tratamiento. 2§ La dispérdacién y administracién de los medicamentos oncoldgicps, sera responsabili %56 &j MAS Epg 1

prestadora de servicios de salud que atiende al paciente. 3) Eontar con embal jesqwg ggﬁgc? 1a™ NGTBAR

S
aterial pehgrosoqa)aﬁi;gqaﬁ)g%g 4%
e

medicamentos y eviten la ruptura facil. 4) Cumplir, con las medidas de biosegurigad y conse
n- su manipulacion. 7) Las

establecidas por el fabricante. 5) Los medicamentos se deben- identificar como
medicamentos preparados y no preparados es realizado por personal entrenado
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e
transportan los medicamentos son empresas especializadas en el transporte de los mismos. 8) En ningin caso- los

medicamentos pueden ser transportados por pacnentes PARAGRAFO SEGUNDO: Estipuladas las.condiciories anteriores
serd EL CONTRATISTA quien suministre los medicamentos en su tolalidad a los pacientes de Quimioterapia Ambulatoria.
caso contraric EL CONTRATISTA no se responsabiliza del impacto negativo y/o la reaccién adversa que produzca &l
medicamento. CLAUSULA DECIMA SEXTA: DE LOS PROCEDIMIENTOS NO INCLUIDQS EN EL' DECRETO 2423/96: EL
CONTRATANTE reconocera.los procedimientos no incluidos en dicho Decreto y.tomard como base (as larifas preestablecidas
por la Institucion y aceptadas en el presente conyato. CLAUSULA DECIMA SEPTIMA: AUDITORIA: EL CONTRATANTE,
establecera, su propio sistema de Auditoria Médica, para garantizar la calidad de la-prestacion de los servicios, sin perjuicio de
la auditoria médica que implemente EL CONTRATISTA con los mismos fines. En este sentido téngase en cuenta los
snguxentes’aspectos 1.) EL CONTRATANTE, designara un AUDITOR MEDICOQ, con la experiencia y el perfil requerido para el
desarrollo de esta actividad. el cual sera acreditado y presentado formalmente y por escnto al CONTRATISTA. 2.) EFAUDITOR  °
MEDICO, designado por EL CONTRATANTE debera en el ejercicio de su actividad en las instalaciones de EL
CONTRATISTA, identificarse con credencial o escarapela visible, utilizar las prendas de vestir distintivas de los profesionales
de la salud y cumplir ‘con las normas propias de ‘cada servicio del HU.V. 3.) El AUDITOR MEDICQ designado por el
CONTRATANTE debera velar por la adecuada atencién de sus aﬂllados comprobando deréchos, situacion de afiliacion,
estado de salud. revisando la pertinencia y oporturidad de los tratamientos y procedimienios que se deban aplicar al paciente y
autorizando o colabdrando en la expedicion de las Ordenes de servicio para ese fin. 4.) EL CONTRATISTA facilitara al Auditor
Médico del CONTRATANTE sus instalaciones y el acceso a la historia clinica.5.) El Auditor Medico del CONTRATANTE se
fegira por la Resolucion 1995 de 1999 respecto a la Historia Clinica & informara de su labfor al responsablé ¢ Jefe de cada
servicio ¢ sala del hospital, previo a su ingreso. 6.} La Auditoria Médica del CONTRATANTE esté en la obligacion de revisar
conjuntamente con la Auditoria Médica del CONTRATISTA, las facturas buscando con esto evitar e! pago parcial y devolucién .
de las cuentas. concertando,previamente los horarios de conciliacidn con la Auditoria Médica del CONTRATISTA. 7.) Tanto el

Auditor médico designado por el Contratante, como el Auditor Médico designadd por el contratista, se encuentran plenamente
tacultados para conciliar las cuentas de acuerdo con la normatividad vigante y lo establecido en el presente contrato..Por tanto,
la decision por.ellos tomada. la cual constard en acta de conciliacion suscrita por ambos auditores, no podra ser desconocida
por las partes. 8.) El CONTRATANTE se compromete a asignar el niimero de horas auditoria requeridas- para garantizar la
oportunia revision y radicacidn de las cuentas en su entidad, en caso de no de realizarse la revision de las cuentas debido a
‘que el CONTRATANTE no ha dlspuesto las horas necesarias de Auditoria Medxca, esto no sera motivo de objecién para la
radicacion de las mismas. CLAUSULA DECIMA OCTAVA: MARCO JURIDICO.Y JURISDICCION: El presente contrato de
Prestacion de Servicios dé Salud, se rige por las dispasiciones normativas contenidas en cada una de las clausulas del
presente contralo, es de esta forma como la interpretacion 1und|ca de las mismas se sujeta principalmente. a su alcance.
Las obligaciones derivadas de! presente .contrato’ quedan Sometidas a la jurisdiccidn de los Jueces y .Tribunales
Colombianos. CLAUSULA DECIMA NOVENA: DOMICILIO CONTRACTUAL: Para todos los efectos de este Contrato se fija
como ddmicilio La ciudad de Cali y El lugar de prestacién de los seryicios sera las mslalamones de EL CONTRATISTA, que
tiene como sede principal la calle 5 No. 36-08 para desarrollar las actnwdades a su cargo. CLAUSULA VIGESIMA: CONTROL
POR PARTE DE OTRAS ENTIDADES: El Ministerio de la Proteccion Social, la Supenntendencxa Nacional de Salud, las
Direcciones Locales y Seccionales de Salud podran en cualquier momento efectuar supervision y control a las  actividades
propias de! objeto del.presente contrato. CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA: DE LA RESPONSABILIDAD: EL CONTRATISTA
no se responsabilizara por los dafios y perjuicios ocasionados por la mala practica médica en otras Instituciones, remisiones
tardias y en general por negligencia administrativa, que sean responsabilidad del CONTRATANTE o su red'de servicios
acreditada. CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA -INTERVENTORIA Y CONTROL: El Interventor de! presente _contrato sera
quien designe el CONTRATANTE, quien tendré las siguientes fungiones y responsablhdades A) exigir el cumphmlento del
presente contrato en todas sus partes. B) Realizar seguimiento continuo para que EL CONTRATANTE y EL CONTRATISTA
puedan resolver las consultas que-se presenten durante 1a ejgcucion del presente contrato y hacer las observacibnes que
estimen convenientes, C) Elaborar oportunamente las actas a que haya lugay, incluyendo el acta final y de liquidacion del ¢

contratd. D) Emitir concepto técnico sobre la suspensién, celebracion de contratos adiciona ificacion del
contrato. E) Informar a las entidades que celebran el presente contrato, de manera o % d tuamones 0 hechos -
que afecten el desarrollo de!l contrato en cualquier etapa de su ejecucion. CLAUSULA VI

QUE HACEN: PARTE INTEGRAL DEL CONTRATO: Hacen parte integral del gresentt CORTatQSa sin 13@%61 ”
acuerdo a lo estxpulado erf el Capitulo Il Arnculo 5 del decreto 4747 del Migisterio de Ia Protecci

ety (;E con so?gq %Ewa !
para prestar los servicios por contratar ¢) Modelo ‘de prestacién de serjicios dehm Egg Wﬁ% (\-'0
CONTRATISTA d) Indlcadores de calidad en la prestamén del serVICIO defm:os por el Slstemﬂ%hban
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entregada por EL CONTRATANTE f) Diserio y organizacion de la Red de’Servicios que garantice la oportunidad, integralidad,
continuidad, y accesibilidad de la poblacién objeto del contrato detinida por EL CONTRATANTE y, los mecanismos de difusion -
y medios de ditusion y comunicacién de la Red de Servicios a los Usuarios. g) Indicadores de calidad en los servicios de
aseguramiento definidos en el Sistema obligatorio de Garantia de la Calidad de la Atencion en Salud suministrados por EL
CONTRATANTE h) Disefio, organizacién y documentacién del proceso de Reterencia y contrarreferencia y recursos logisticos
requeridos para la operacion de la red. definidos por EL CONTRATANTE. CLAUSULA VIGESIMA CUARTA: EXCLUSION OE
LA RELACION LABORAL: Las partes dejan constancia que el presente contrato no constituye contrate de trabajo entre ellas
ni entre EL CONTRATANTE y los dependientes del CONTRATISTA degignados para ejecutar el objeto de este contrata. Por (o
tanto los, costos y riesgos de 1a contratacién-de empleados los asume EL CONTRATISTA bajo su-exclusiva responsabilidad.
CLAUSULA VIGESIMA QUINTA: DE LAS MODIFICACIONES: Las modificaciones de las clausulas del presente Contrato, se
haran a través de un contrato modificatorio, cuando para el evento, se presenten y establezcan circunstancias debidamente
comprobadas. CLAUSULA VIGESIMA SEXTA: GARANTIAS DE_EL _CONTRATISTA: EL CONTRATISTA constituira ¢
demostrard a EL CONTRATANTE ‘que tiene constityida una garantia de responsabilidad civil extracontractual global, con el
objeto de garantizar los dafos o perjuicios que se¢ pudieren producir a los afiliades DEL CONTRATANTE, en el desarrollo del
objeto del presente contrato de prestacion de servicios y en el término de duracion. CLAUSULA VIGESIMA SEPTIMA:
RENOVACION: El presente contrato podra renovarse expresamente cuando las necesidades asi lo exijan sin que sea de
duracidn indefinida. En ningun caso habra lugar a prérroga o adiciones autométicas o tacitas del presente contrato, gualquier
prorroga o adiciones al mismo deberan constar por escrilo. De no ser prorrogado por escrito, se entiende terminado en la fecha
que venza el plazo convenido, sin que medie escrito alguno. CLAUSULA VIGESIMA OCTAVA-SOLUCION DE
CONTROVERSIAS: Todas aquellas controversias surgidas entre las partes en virtud de la interpretacion, ejecucién o
fiquidacién del presente contrato, se procurardn solucionar de mutuo acuerdo dentro de los diez (10) dias Siguientes al
surgimiento de las mismas: vencidos los términos y en gaso Que persista el desacuerdo se acudird a la Superintendencia de
Salud en los términos establecidos por la Ley, segln el Decreto 4747 de 2007 del Ministerio de la Proteccién Social. El
presente contrato se considera perfeccionado con la suscripeidn del mismo por Ias partes.

En senal de conformidad las partes suscriben e| presente documento en dos ejemplares del misma tenar, en la ciudad de
Santiago de Cali. el primer (01) dfa del mes de enero de dos mil quince (20185).

EL CONTRATANTE EL CONTRATISTA

Representante Lagal
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" Contrato Prestacion de Servicios de Salud de Mediana y Alta Complejidad del

Réaimen Subsidiado por Eventos

F—_—“—
ICONTRATO NUMERO IPS 280-14

CONTRATISTA

NIT
L
REPRESENTANTE LEGAL

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "Evansto
Garcia" E. S E

890.303.461-2 X
JAIME RAMON RUBIANO VINUESA

CEDULA CIUDADANIA
DIRECCION
TELEFONO FAX

5 CONTRATANTE

NIT
 REPRESENTANTE LEGAL
\ceouux CIUDADANIA

’szosooo

14. 993 809, expedida en Call (Valle)

Calle 5 N0.36-08 CALI - VALLE

AN

'ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD MALLAS EPS

INDIGENA N

837 000. 084—5

FABIO ENRIQUEZ MIRANDA

13.006. 809 expedlda en Ipiales (Nar)

'DIRECCION Avenida Panamencana 1 Norte No. 4 56
TELEFONO P_BX_ ~ 7738725 7731757 7732947 7738728
VALOR CONTRATO $ 780 000 000 00

NUMERO CERTIFICADO DE 2014002672

| DISPONIBLIDAD PRESUPUESTAL
1 FECHA INICIO
| FECHA FINAL

01 de Enero éé 2014
31 de chnembre de 2014

Entre los suscritos, FABIO ENRIQUEZ MIRANDA domiciliado y residente en la ciudad.de San Juan de

PUDIR—

Ipiales(Nar),idéntificado con la cédula de ciudadania nimero 13.006.809, expedida en Ipiales (Nar),
debidamente facultado para contratar y quien obra en nombre. y Representacion de ENTIDAD
PROMOTORA DE SALUD MALLAS EPS INDIGENA entidad autorizada por Ministerio Proteccion

Social mediante Resolucion N° 017 de 09 de Marzo de 2001,

identificado con NIT 837.000.084-5 con

domicilio principal en la Ciudad de Ipiales (Nar), quien para los efectos del presente contrato se
denominara EL CONTRATANTE y EL 'HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “EVARISTO
GARCIA" E.S.E., entidad sin 4nimo de lucro, transformada en Empresa Social el Estado mediante
Decreto 1807 del 07 de noviembre de 1995, identificado con NIT 890.303.461-2, cpdigo de IPS
7600103799 y con domicilio principal en fa Calle 5 No 36-08 Santiage de Cali.— Valle, representado

legalmente por su Director General, Doctor JAIME RAMON. RUB|

residente en-la ciudad de Santiago de Cali,

expedida en Santiago de Cali (Valle), designado como
Departamental N°1202 del 28 de Noviembre de 2013 y pos s;onéﬂsmtbantgvm;gqil\g
03 de Diciembre de 2013, quien para los efectos dé¢l
CONTRATISTA, de otra parte, acuerdan celebrar el presen
la atencién de los afiliados a MALLAMAS EPS-I conforme
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Ley 100 de 1993, Ley 715 y 691 de 2001, Ley 1122 de 2007, Ley 1388 del 2010, Ley 1412 del 2010,
Léy 1393 del 2010, Ley 1438 de 2011. DECRETOS: 2423 de 1996, 050 de 2003, 515 de 2004, 2200 de
2005,1011 y 3518 de 2008, 1020, 4747 y 4972y 3039 de 2007, 971 de 2011, Decreto 2493 de 2004,
- Decréto 1683 de 2013. ACUERDOS 117 de 1998, 415 de 2009, y 29 de 2011, 032 de 2012.
RESOLUCIONES: 5261 de 1994, 1995 de 1999, 3374, 0412, 3384 y 4252 de 2000, 1043, 1446 y 3442
de 2006, 769, 3047 de 2008, 416, 413 y 3253 de 2009, 2320, 2064 y 4182 de 2011, 123 de 2012; 2640
de 2005. 1344 del 2012. 458 del 2013. 1552 del 14 de Mayo del 2013, 5521 de 2014, 5522 de 2013.
CIRCULARES: 062 de 2010, 066 de 2010 y 006 de 2011, Resolucion 3385 de 2011, Resolucion 4505
de 2012. JURISPRUDENCIA: Sentencias T_025 de 2004 y T-760 de 2008. Y demas normas que los
modifiquen, complementen y/o sustituyan, que se regira por las clausulas siguientes y en lo no previsto
‘en ellas, por las normas del Cédigo Civil, del Cadigo del Comercio, Ley 100 de 1993 y sus disposiciones
reglamentarias: CLAUSULA PRIMERA-OBJETO DEL CONTRATO: El objeto del presente contrato es
la prestacion de servicios de salud MEDIANA'Y ALTA Complejidad establecidos en la Resolucion 5521
de 2013 (POS) expedida por el Ministerio de la Proteccion Social, a la poblacién definida por EL
CONTRATANTE, que estén debidamente habilitados y activos, utilizando recursos y tecnologia
disponibles por EL CONTRATISTA, sin ningun tipo de discriminacién y en estricta observancia a las
normas de ética médica. Para la prestacion de servicios se tendra en cuenta la capacidad resolutiva de
EL CONTRATISTA segun portafolio de servicios anexo'y que hace parte del presente contrato.
PARAGRAFO PRIMERO: EL CONTRATANTE reconocerd al CONTRATISTA el valor de las
atenciones de urgencias en cualquier nivel de complejidad, sean estas generadas por remisién o
consulta espontéanea de conformidad con lo establecido en la Resolucion 5521de 2013, el Decreto 2423
de 1996 vigenle, el Degreto 4747 de 2007 del Ministerio de Proteccion Social y demas normas que los
adicionen modifiguen o complementen. PARAGRAFO SEGUNDO: EL CONTRATISTA tendra la
opcion de realizar procedimientos electivos.de nivel Il previa orden de servicio del CONTRATANTE:
CLAUSULA SEGUNDA-TARIFAS Y CLASIFICACION: La nomenclatura, clasificacion y valor de los
procedimientos médicos quirurgicos y hospitalarios que preste EL CONTRATISTA a los afiliados de EL
CONTRATANTE, seran los establecidos en el Decreto 2423 de 1996 Manual Tatifario SOAT VIGENTE
en el momento de la atencién o demas normas gue lo modifiquen, adicionen o complementen con un
descuento del deis por ciento (10%) por pronto pago antes de cuarenta y cinco (45) dias, excepto LOS
PAQUETES INTEGRALES DE ATENCION DE SERVICIOS anexos al contrato. PARAGRAFO
PRIMERO: Cuando por circunstancias de orden tecnolégico, EL CONTRATISTA realice un
procedimiento no definido en el Manual Tarifario SOAT, Decreto 2423 de 1996, EL CONTRATANTE
reconocera la tarifa definida por-la institucion, de acuerdo a lo establecido en el articulo 87 del mismo
decreto. PARAGRAFO SEGUNDO: EL. CONTRATANTE se hace responsable del recaudo del
COPAGO segun normatividad vigente Acuerdo 260 de 2004 CNSSS o normas que lo adicionen,
modifiquen o complementen de acuerdo a lo establecido en el Decreto 4747 de 2007 del Ministerio de
la Proteccién Social. CLAUSULA -TERCERA-VALOR DEL CONTRATO EI valor total del presente ‘
contrato, asciende a la suma de SETECIENTOS OCHENTAM TE SOrP($E80:000.000) -
PARAGRAFO: En todo caso el valor del presente ¢ ntrat@omwgfﬁgy@; &p:ggqr’ [« e S
efectivamente facturado. CLAUSULA CUARTA-DE LA OR \
cancelaran de acuerdo a lo establecido en la Ley 1122 de Enerp de 007 Artlcul 'g crg‘g EPS
4747 'de ZOQZ Decreto 971 de 2011 de MPS, Artitulo 56 de Lﬁéégcgo? éZ g é' "de la
Republica. 'y demas normas que lo modifiquen, adiciopen® © ﬁ%e BB & e tecrorELY origing!
CONTRATANTE .dentro de los cinco (5) dias siguientes a la pjesentacion y%’ ﬂﬁf deng é@éﬂﬁ@e
cobro realizara un pago anticipado del 50% del valor de la faclura PARAGRAFQ%RglMERO Las
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w
objeciones a las cuentas de cobro deben ser presentadas en la oficina de Auditorfa Médica del HUV. Se
radicaran dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes a su presentacion, siempre y cuando cumplan
con los requisitos establecidos en la Circular 035 de la Cdntaduria General de la Nacién y el Decreto
4747 de 2007 del Ministerio de la Proteccion Social, en caso de no cumplimiento se procedera a su
devolucion. PARAGRAFO SEGUNDO: A partir del primer dia calendario siguiente al vencimiento de los
plazos estipulados par4 -6l pago de las facturas, por el incumplimiento se causaran intereses sin
necesidad de requerimiento alguno, el cual cesara al momento de su pago total. EL CONTRATANTE
reconocera en el evento de tipificarse, los intereses de que trata el Articulo 24 del Decreto 4747 del
Ministerio de la Proteccion Social. PARAGRAFO TERCERO: EL CONTRATISTA padra suspender el
crédito al CONTRATANTE en caso de mora en el pago, mediante una comunicacion escrita por EL
CONTRATISTA via fax o por correo, de manera inmediata. PARAGRAFO CUARTO: EI
CONTRATISTA entregard al CONTRATANTE la cuenta de cobro con un consolidado de las facturas y
los soportes anexos, asi coma los registros individuales de prestacién de servicios RIPS en médio
magnélico, de acuerdo a la Resolucion 3374 del 27 de Diciembre dé 2000 del Ministerio de Salud hoy
de la Proteccion Social y la Resolucion 951 de Julio 18 de 2002, los primeros 20 dias habiles de cada
‘mes, las facturas deberan contener todos los requisitos legales definidos por la DIAN y [a Resalucion
3047 de 2008 del Ministerio de Ia Proteccidn Sacial. Los originales de las facturas deben reposar en los
archivos del CONTRATANTE debidamente archivadas y empastadas a fin de encontrarlas disponibles
en .caso de practicarse visitas por las autoridades competentes. PARAGRAFO QUINTO: EL
CONTRATISTA podra presentar cuentas parciales cuando Ia hospitalizacion del paciente se prolongue
por mas de veinticinco (25) dias y las condiciones de pago seran las mismas establecidas en la
presente clausula. PARAGRAFO SEXTO: El CONTRATANTE tendra un plazo de veinte (20) dias
habiles, contados a partir de la recepcion de [a factura, para revisar integramente la cuenta y aceptarla

u objetaria, en cuyo caso debera hacerlo de conformidad con Ia Ley 1438 de 2011, La Resolucion 3047
de 2008 y las normas que lo modifiquen, adicionen o ‘sustituyan. PARAGRAFO SEPTIMO: EL
CONTRATANTE ageptara la orden de servicio original, por INTERNET, por fax o cualquier otro medio
magnético en el momento del ingreso del pacignte como soporte suficiente para aceptar la factura al
CONTRATISTA de acuerdo a los términos establecidos por el decreto 4747 de 2007 del Ministerio de Ia
Proteccion Social. PARAGRAFO OCTAVO: Cuando el CONTRATANTE expida orden de servicio
original o por via fax donde autoriza la atencidn, pracedimiento o actividad no POS-S, 0 usuario no
afiliado EL CONTRATANTE reconocera al CONTRATISTA dicho costo. PARAGRAFO NOVENO: EL
CONTRATANTE se compromete a cancelar lgs valores por concepto de Radiotérapia y Braquiterapia
en la FIDUCIA DE OCCIDENTE, al numero de cuenta corriente del Banco de Occidente No.001-52056.8,
la cual se encuentra a nombre del Fideicomiso HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE No.4-21552 lo
anlerior en razdn del contrato de fiducia mercantil irevocable de administracion, fuente'de pago y
pagos, que se tiene suscrito por parte de HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL-VALLE con FIDUCIARIA
DE OCCIDENTE S A., de acuérdo a las relaciones juridicas citadas anteriormente, se tendra vigente la
presente instruccion hasta que por escrito el Representante Legal de~a=Fidueiara-te=OeeidenterSsirs: ~ -~
Establezca lo contrario y los demas valores por conceptos difer al ior t
corriente BANCO DE BOGOTA No. 48485584-6 (consigna 'ones?ﬁ?@;ﬁ?%%@éﬁ%igﬂ t ff Eﬁ“ﬂdad
de remitir a la oficina de Crédito y Cobranzas por correo Callf 58  REPFOEP de&# &g 3 EPS |
gvasquez@huv.gov.co, fotocopia de la consignacién'y a relgeian de las facfurdd AGGNNE T8 Rayor

a diez (10) dias después de realizado el pago y de glosas efectgadosstarfolwagniquendandda.cgion orlginal
las especificaciones definidas en la Circular 035 de la Contaduria General dga MNacidh RIBPFIgRIEI3
adicionen, modifiquen o complementen, en‘caso contrario L. CONTRATISTA aplicara gstrictamente
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dicho pago a las facturas mas antiguas sin derecho g reclamacion. PARAGRAFO DECIMO: En el
evento que el Banco devuelva los cheques al CONTRATISTA, ésle aplicara una sancién del veinte por
ciento (20 %) sobre el valor de cada cheque devuelto, de acuerdo con lo establecido en el Cddigo-de
Comercio. CLAUSULA QUINTA-OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA: EL CONTRATISTA se-
obliga a: 1). Prestar los servicios de salud de mediana y alta Complejidad, contenidos en el POS-S 3 la
poblacion definida como usuatia del CONTRATANTE, cumpliendo’ con log requisitos de calidad
definidos por el Decreto 1011 de 2006 del Ministerio de 1a Proteccidn Social, utilizando los recursos y
tecnologias disponibles definidos en el portafolio de sérvicios, sin ningun tipo de discriminacion y en
estricta observancid a las normas de 1a ética - médica y en respeto a los derechos de los pacientes.
PARAGRAFO: En 1a eventualidad de que los equipos.se dafien o se encuentren fuera de seivicio al
momento de la atencién, por fuerza mayor demostrada, EL CONTRATISTA informara al
CONTRATANTE de inmediato, a fin de que ordene ta remisién de su usuario a otra IPS de su RED ya
acreditada, asumiendo este ultimo los costos del traslado, para la cual podra utilizar los recursos de la
red de urgencias (CRUE). 2). Diligenciar, de acuerdo con la legislacién vigente la Historia Clinica a
cada paciente atendido. 3). Recibir, tramitar y solucionar las quejas de los usuarios sobre la prestacion
de los servicios objeto de este contrato.  4). En el evento de que los servicios correspondan a un grado
de complejidad diferente al contratado, no sé encuentre en el portafolio de servicios, 0 EL
CONTRATISTA no disponga del servicio requerido o no sea posible al CONTRATISTA prestar el
servicio por causas de fuérza mayor, el CONTRATISTA dara cumplimiento a las normas de referencia y
contrarreferencia dentro de la red de servicios del CONTRATANTE (Acordado previamente por EL
CONTRATANTE) & los usuarios que lo requieran, los costos del desplazamiento seran asumidos en su
totalidad por EL CONTRATANTE. En el caso de que por mal funcionamiento de la red suministrada por
el CONTRATANTE no sea posible referir dichos pacientes, EL CONTRATANTE asumird los costos de
la prestacion de los servicios causados por la atencion en salud prestada en otra Institucion. 5). Para la
prestacion de los servicios de salud contenidos en el presente contrato, EL CONTRATISTA verificara
en la bas€, de datos suministrada por el CONTRATANTE la identificacion del usuario mediante el
documento.de identidad o cualguier otro instrumento tecnoldgico que permita demagstraria, segun el /
decreto 4747 de 2007 y la ley 1122 de 2007, en caso que el usuario no presente el documento.de
identidad, se anexard denuncio de pérdida de dogurnento sin .vigencia, o formato de Trabajo Social .
donde conste su condicién de indocumentado, (Resolucion 2390/98 Art. 10 CNSS, Acuerdo 166 y 177
del 2000) y se verificard en la Base de Datos del CONTRATANTE y en el formato de remision o
autorizacion entregado por EL CONTRATANTE 6 por la Entidad de Salud que inicialmente Jo haya
atendido. PARAGRAFO: Se exceptian los casos de urgencias. 6). Enviar las cuentas de cobro a EL
CONTRATANTE dentro de los términos estipulados en este contrato. 7). En caso de urgencias, EL
CONTRATISTA se obliga a informar AL CONTRATANTE dentro de las veinticuatro 24 horas habiles ~
siguientes, siempre y cuando esta informacién ‘sea posible. Cuando por razones especiales no se
pueda obtener da informacidn necesaria para identificar su condicién de afiliado a la EPS-S, EL ‘
CONTRATANTE: emitira la -orden~de prestacion de servicios reconaciendo 10s servicios desde el -
momento del ingreso del usuario al HU.V. EVARISTO GAR'CIQ ESE. § .
usuario se encuentra dentro de la cobertura establecida. 8f Solilem® ERMGAAA izacion de .
prestacion de Servicios' al CONTRATANTE -para la realizacign de Hég%g%l?gt S Su’%’?gi?%ié&b 3@1@ entidad
atencion inicial de. urgencia y para la atencion de servicios] adicionales arin AOLAEIRAGS S EPS
establecidos por el Decreto 4747, y-las.Resoluciones 3047 de 2008 y 416 de g90 RQHRITASNas
expedidas por el Ministerlo de la Proteccidn Social 8), €1 CO RAYSPAtefalgara 0 RTRAAN sy o
las cuentas de cobro o facturas, conforme a lo establecido fen el Decreto G247, 8q200%b $IMARLY.
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demas normas reglamentarias. -10). Suministrar los materiales de osteosintesis en gerieral a los
afiliadps o beneficiarios en el caso de que se requieran. PARAGRAFO: El suministro del material de
osteosintesis estard en principio a cargo del CONTRATISTA, se establece que su Precio sera el valor
de compra mas el 15%, pero se podra solicitar al CONTRATANTE su suministro mediante orden escrita
del Gerente de Ortopedia, cuando las circunstancias lo requieran. 11) Las demas obligaciones que
sean propias al objeto del presente contrato. CLAUSULA SEXTA-OBLIGACIONES DEL
CONTRATANTE: EL CONTRATANTE se obliga a: 1). Cancelar al CONTRATISTA las cuentas de
cobro o facturas de conformidad con lo dispuesto en la CLAUSULA CUARTA del presente Contrato.
lgualmente debe remitir las glosas, segun las especificaciones definidas en el decreto 4747 de 2007
del MPS o normas que la adicionen, modifiquen o complementen y enviar copia de las consignaciones,
listado de facturas canceladas, a la oficina de Crédito y cobranzas del CONTRATISTA. 2). Recibir de
parte de EL CONTRATISTA las cuentas de cobro o facturas en los términos y condiciones
establecidas en el presente contrato, cuando las cuentas de cobro no estén soportadas por los RIPS, ¢
cuando estos no pasen el control de la estructura y consistencia de datos del validador del

CONTRATANTE, éste no podra retrasar la recepcion, revision y pago de las cuentas de cobro o -

facturas (Resolucion 951 de 2002). 3). Proporcionar e Informar y acreditar su red de referencia y
contrarreferencia e inscribir al CONTRATISTA como parte integrante de su red' prestadora de servicios
documento que hara parte integral del presente contrato. 4). Cancelar al CONTRATISTA el servigio de
AMBULANCIA, cuando los pacientes deban ser trasladados a otras’ instituciones. 5). Informar a los
Beneficiarios, sobre aquellos aspectos relacionados con: cobertura, plan de beneficios del régimen al
que pertenecen, deberes y derechos dentro del Sistema General de Seguridad Social en Salud y la red
de servicios acreditada. 6). Expedir las respectivas érdenes de servicio de acuerdo a lo establecido en
el Decreto 4747 de 2007 en el caso de atencidn posterior a la atencién iinicial de urgencias y en los
casos de atencion a pacientes ambulatorics. PARAGRAFO. En el evento que EL. CONTRATANTE
incumpla lo estipulado en este numeral, debera reconpcer los dias de estancia del paciente dentro de
las instalaciones del CONTRATISTA después de habérsele dado de alta; sin derecho a glosa, toda vez
que la demora, es generada por EL CONTRATANTE. 7). Cancelar al CONTRATISTA la consulta y los
procedimientos de urgencia de los afilados al CONTRATANTE, cuando el médico tratante del H.U.V.
. defina que el procedimiento a-realizar se trata de una urgencia conforme a las normas que reglamentan
la atenci6n inicial de urgencias. 8). EI CONTRATANTE se obliga a cancelar el valor de las fotocopias
de las historias clinicas que llegare a necesitar. 9). En caso que el CONTRATANTE diera lugar a
acciones judiciales o administrativas, prejudicial o judicial, seran de su cargo los costos de tales
acciones, incluidos los honorarios del abogado que intervenga en la gestién en nombre de la Institucién,
excepto en los casos en que EL CONTRATANTE demuestre que-no existié motivo para adelantar tal
accion. 10). Para el caso de los afiliados a EL CONTRATANTE que son dados de alta los fines de
semana, festivos y nocturnos, EL CONTRATISTA le informara de estos egresos al CONTRATANTE el
dia habil siguiente. Luego radicara la cuenta entregando factura,-detales-de-cargos..autatizacién (si
aplica), epicrisis, fotocopia de la hoja de administracién de medica@entggﬁgr%s :

Lg%r%o de los enes,
de apoyo diagndstico de acuerdo a lo establecido en la Resdlucién” S5 8 aﬁg’& g€ fa
modifiquen, adicionen o sustituyan, obligaindose EL CONTRATAN REGMORTaISS O i

dia habil siguiente, en caso de no haberlo hecho al ingreso. 1). EL CONTRATAMA® CORBIABmete a

/;4
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e

cumplir con lo establecido en la Resolucién 2390 de 1998 del RRASLD fed @ anin ¢dyathgonrderrigina’ :

proteccién Social) 'y en los’ Acuerdos 166 de marzo 27 de 2§00 y 177 deddosdeiadeRER vk EL
CONTRATANTE se compromete a teneg una linea 01-8000 ufotros medios de comunigagién efectivo en

forma permanente (Internet, Fax, Telefax etc.), con el fin de informarlé los ingré %‘g@?- y las
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M
urgencias y todas las novedades que se puedan presentar de los ustarios del CONTRATANTE.
13).Los costos de los pacientes afiiaos al CONTRATANTE, y que ingresen al Hospital por
complicaciones derivadas de la atencion, cirugias y procedimientos programados en otras IPS bien sea
del sector Publico o privado sera con cargo a la EPS-S. 14). Cancelar los materiales de osteosintesis y
neuro quirurgicos. 15). EL. CONTRATANTE cancelara al CONTRATISTA de acuerdo a la Resolucion
412 de 2000 del Ministerio de ‘Salud (hoy Ministerio de proteccion Social), la prueba de TSH realizadas
a lodos los recién nacidos en el H.U.V. 16) En el caso del paciente sin domicilio permanente una vez el
hospital le ha dado salida el CONTRATANTE se hara cargo de la ubicacion del paciente. 17) Las
demas obligaciones que sean propias al objeto del presente contrato. CLAUSULA SEPTIMA-
OBLIGACION DE LAS PARTES: Las partes acuerdan en el cumplimiento del contrato tener en
cuenta la naturaleza del CONTRATISTA como una entidad universitaria y por ende la existencia del
convenio Docente Asistencial normado por &l Decreto 2378 de Julio 01 de 2010 y Manual de
delegacion de funciones del personal asistential en formacion. CLAUSULA OCTAVA-PROGRAMA DE
ATENCION DOMICILIARIA: E! CONTRATANTE reconocera -los costos que se generen dentro del
PROGRAMA DE ATENCION DOMICILIARIA de I, Il y IV Nivel de Complejidad y que segin los
protocolos del H.U.V, permitan su manejo en casa previa autorizacion del contratante, a los usuarios
con patologias incluidas en el Plan de Beneficios del Régimen Subsidiado definidos en la Resolucién
5521 de 2013 del Ministerio de proteccion Social y/o normas que ‘lo adicionen modifiquen o
complementen. CLAUSULA NOVENA- DURACION: La duracion del presente contrato sera de Doce
(12) meses, contados a partir del perfeccionamiento del mismo, o hasta agotamiento de la partida; sin
embargo las partes de comun acuerdd podran adicionar su plazo antes de.su vencimiento, lo cual
debera constar por escrito. En ninglin caso habra prorrogas automaticas. PARAGRAFO PRIMERO: El
contrato podra darse por terminado en cualquier momento por mutuo acuerdo entre las partes
contratantes, de lo cual se levantara el acta respectiva. CLAUSULA DECIMA-CESION: Ninguna de las
partes’ podra ceder el presente contrato total o parcialmente ‘a persona alguna, salvo casos
excepcionales de acuerdo a lo determinado en el Articulo 6 Paragrafo 2° del Decreto 4747 de 2007 del
Ministerio dela Proteccion Social. CLAUSULA DECIMA PRIMERA-ACCIDENTES DE TRANSITO: De
acuerdo a la séntencia de la Corte Constitucional T 974 de 2008, y atendiendo al criterio de integralidad’
la institucion prestadora de servicios de salud que inicie la atencion del paciente afectado por accidente
de transito debe continuarla hasta la rehabilitacion el mismo, por lo tanto los pacientes no podran ser
referidos al HUV sin terminar la atencion en otra IPS, salvo aquellos referidos por IPS de nivel | y I
PARAGRAFO: Elvalor de los servicios de salud que se deriven de Accidentes de transito sufridos por
los afiliados de EL - CONTRATANTE, de conformidad con la ley 100 de 1.993 y el Decreto No. 1283 de
1006 del Ministerio de Salud (hoy Ministerio de proteccion Social), solo sera cubierto por EL
CONTRATANTE cuando la cuantia de tales servicios exceda de ochocientos (800) Salarios Minimos
Legales Diarios.Vigentes y estén dentro del POSS de acuerdo a lo-preceptuado en las normas antes
descritas* y demas normas que lo modifiquen, adicionen o complementen. CLAUSULA DECIMA
SEGUNDA-MEDICAMENTOS: EL, CONTRATANTE reconccerd y Cancelars ar CONTRATISTA &l valor———
de los medicamentos suministrados en los servicios de genci9omizosaidalizasion: ¢ neiHes RNeMtidud:
anexo 01 de ia ‘lfx’{esgl’L_fCién 5521 de 2013 y lo$ precios estat#ﬁg' & d@ SamysigaNasiend gps i
Precios dé Medicamenfos o promedio del precio maximo & publico pu llcadﬁ £B [I&g?ggﬁ%ﬁuo_s. n
| Lese evision

razon a la fluctuacion, del valor de los médicamentos, E C%{%&%@Ik%{%ﬁe g wf‘b%m £ &:‘;‘G‘“ﬂ'
f

actualizacién del listado entregado al CONTRATANTE trime¥ P! I?ﬁ
Cuando el CONTRATISTA realice un procedimiento qug no se enculitre BERAIED Bl ®lacreto.
2423/96, de acuerdo al articulo 87 EL CONTRATANTE regonocerd los procedimi 0o incluidos en
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dicho Decreto y tomara como base el tarifario del CONTRATISTA. PARAGRAFO SEGUNDO: Cuando
el paciente necesite aislamiento o habitacién Unipersonal, segin lo amerite la condicidn clinica de!
mismo, EL CONTRATANTE reconocera el valor de esta, siempre y cuando medie justificacién clinica
del médico tratante. CLAUSULA DECIMA TERCERA-CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS: EL
CONTRATANTE se compromete a cumplir con todos los requisitos que establezcan las normas legales
para actuar como EPS del Régimen Subsidiado dentro del Sistema General de Seguridad Social de
Salud. Elno cumplimiento de tales requisitos sera causal de terminacion dél Contrato a solicitud de EL
CONTRATISTA CLAUSULA DECIMA CUARTA-AUDITORIA: EL CONTRATANTE, establecers, su
propio sistema de Auditoria Médicd, para garantizar la calidad de la prestacidon de los servicios, sin
perjuicio de la auditoria médica que implante EL CONTRATISTA con los mismas fines. PARAGRAFO
PRIMERO: EL CONTRATANTE, designard un AUDITOR MEDICO, con la experiencia y el perfil
requerido para el desarrollo de esta actividad, el cual sera. acreditado 'y presentado formalmente y por
escrito al CONTRATISTA. ElI AUDITOR MEDICO designado por EL CONTRATANTE debera en el
gjercicio de su actividad en las instalaciones de EL CONTRATISTA, identificarse con credencial o
escarapela visible, utilizar las prendas de vestir distintivas de los profesionales de la salud y cumplir con
‘as normas propias de cada servicio del H.U.V. PARAGRAFO SEGUNDO: E| AUDITOR MEDICO
designado por el CONTRATANTE debera velar por la adecuada atencion de sus afiliados,
comprobando derechos, situacion de afiliacion, estado de salud, revisando la pertinencia y oportunidad
de los tratamientos y procédimientos que se deban aplicar al paciente y autorizando o colaborando en
la expedicién de las érdenes de servicios. PARAGRAFO TERCERO: EL CONTRATISTA facilitara al
Auditor Médico del CONTRATANTE sus instalaciones y el acceso ala historia clinica. Ef Auditor Médico
del CONTRATANTE se regird por la Resolucion 1995 de 1999 respecto a la Historia Clinica e
informara de su labor al' responsable o jefe de cada servicio o sala del hospital, previo a su ingreso.
PARAGRAFO CUARTO: La Auditoria Médica del CONTRATANTE esta en la obligacion de revisar
conjuntamente con fa Auditoria Médica del CONTRATISTA, las facturas, buscando con esto, evitar el
pago-parcial y devolucién de las tuentas, concertando previamente los horarios de conciliacién, conla
Auditoria Médica del CONTRATISTA. PARAGRAFO QUINTO: Tanto el Auditor médico designade por

EL CONTRATANTE, como el Auditor Médico designado por EL CONTRATISTA, se -encuentrart

plenamente facultados para conciliar las cuentas, de acuerdo con la normatividad vigente y lo

establecido en el presente contrato. Por tanto, la decision por ellos tomada, la cual constara en acta

de conciliacion suscrita por ambos auditores, no podré ser desconocida por las partes. PARAGRAFO

SEXTO: EI CONTRATANTE se compromete a asignar el nimero de horas auditoria, requeridas

para garantizar la oportuna revisién y radicacion de 1as cuentas en su entidad, en caso de no de

realizarse Ia revision de las cuentas debido a que EL CONTRATANTE no -ha dispuesto las horas

necesarias de Auditoria Médica, esto'no serd motivo de abjecidn para la radicacién de las mismas.

CLAUSULA DECIMA QUINTA- DOMICILIO CONTRACTUAL: Para todos los efectos de este

Contrato se fija como domicilio la ciudad de Cali y el lugar de prestaciotde 88 SavICIoS serd las

instalaciones de EL CONTRATISTA que tiene como sede principal la @qyﬂ,g mm@g@de@hmum antidad s
las actividades a su cargo: CLAUSULA DECIMA SEXTA-CONTR( R B R TRASS EPS |
ENTIDADES: EI Ministerio de la Protecciéon Social, la Sugerint nencva N 'RW ggﬁsmﬂlas

Direcciones Locales y Secciénales de Salud podran en cualquier momﬁn Q c8lachiare Y lg@ﬁ/su original
control a las actividades propias del objéto del presente contfiatod i A ﬁé A Stia Ay
SUSPENSION DEL CONTRATO: Por circunstancias de fue mayor o ¢asd fortuilo se poré, de

comun acuerdo entre las partes, suspender temporalmente 13 ejecucién del contrated)stiedi

suscripcién de un acta en donde conste tal evento, sin que pgra los efectos del plafe R
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cdmpute el término de la suspensidn. En el acta de suspension se expondran los motivos a que hayan
dado lugar a la misma. CLAUSULA DECIMA OCTAVA-CAUSALES DE_TERMINACION: Ademas de
las causales de terminacion previstas en la ley, este contrato se podra dar por terminado por: a)
Por muttlo acuerdo entre los cbntratantes. b) Por la ocurrencia de hechos de fuerza mayor o caso
fortuito que generen la suspensién del servicio en forma permanente. En cada uno de los anteriores
casos se debera realizar el acta de liquidacion vy terminacién del contrato. CLAUSULA DECIMA
NOVENA-CAUSALES DE_TERMINACION: Ademas de las causales de terminacién previstas en
la ley, este contrato se podra dar por terminado y proceder asu liquidacion: a) Por mutuo acuerdo
entre los “contratantes. b) Por la ocurrencia de hechos de fuerza mayor o caso fortuito que generen la
suspension del servicio en forma permanente. ¢) por cumplimiento de su objeto 0 a mas tardar dentro
de los seis (6) meses siguientes, contados a partir de la extincién de la vigencia del contrato o de. la
expedicion del acto administrativo que ordene su terminacion. También en esta etapa, las partes podran
acordar los aJustes revisiones y reconocimientos a que haya lugar, y se estableceran los saldos
pendientes a cobrar si los hubiere, esto con el fin-de poder declararse a paz y salvo. La liquidacion se
Hara de conformidad con lo estipulado en el Acuerdo 007 de 1997, Articulo 74. .En el evento de no
lograrse la liquidacion de mutuo acuerdo, en los términos prevnstos en el presente contrato, cualquiera
de las partes podra liquidar de manera-unilateral el contrato én el término de dos (2) meses contados a
partir la fecha de terminacion de mutuo acuerdo. CLAUSULA VIGECIMA-DE LA RESPONSABILIDAD:
EL CONTRATISTA no se responsabilizara por los dafios y perjuicios ocasionados por la mala practica
médica en otras Instituciones, remisiones tardias y en general por negligencia administrativa, que sean
responsabilidad del-contratante o su red de servicios acreditada. CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA-
INTERESES MORATORIOS: En caso dé presentarse mora en el pago por parte de EL
CONTRATANTE, se le deberan reconocer intereses moratorios al CONTRATISTA por una tasa
equivalente al interés que certifique la Entidad Oficial competente. Lo anterior sin perjuicio de la
aplicacion de las Sanciones a que haya lugar por parte de la "Superintendencia Nacional de Salud o
demas entidades competentes. CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA- INTERVENTORIA Y CONTROL: EI
Interventor del presente contrato serd el que asigne EL CONTRATANTE, quien tendra las siguientes
funciones y responsabilidades: a) exigir el cumplimiento del Contrato IPS_280-14 en todas sus partes,
conforme Resolucidon No. HUV DG-1454-12 manual de supervision e interventoria. b) Realizar
seguimiento continud para que EL CONTRATISTA cumpla con las condiciones exigidas y ofrecidas. c)
Resolver las consultas que se presenten el CONTRATISTA durante la gjecucion del presente contrato y
hacer las observacipnes que estimen convenientes. d) Elaborar oportunamente las actas a que haya
lugar, incluyendo el acta final y de liquidacién del contrato. e) Emitir concepto técnico sobre la
suspension, celebracion de contratos adicionales y actas de modifitacion del contrato. f) informar a las
.entidades que celebran el presente contrato, de manera oportuna acerca de situaciones o hechos que
afecten el desarrollo del contrato en cualquier etapa de su ejecucién. g) Informar a la entidad
Contratante de mangra oportuna acerca de situaciones o hechos que afecten el desarrolio del contrato
en cualguier etapa de 'su ejecucion. h) Las demas que establezca la Ley. CLAUSULA VIGESIMA
TERCERA-DOCUMENTOS QUE HACEN PARTE lNTEGRAl?BEb-@@N-FM@wHaeawaumegral

del presente contrato los sngu;entes documentos de acuerdo a | %ﬁl Ca |tulo II Amculo 5
del decreto 4747 del Mlmsterlo dé la Proteccion’Social: a.)Regi r'% J |f i6 in dB & ftisiac
P

presta el contratlsta b) Portafoho de servicios del CONT ATISTA
prestar Ios servicios por contratat ¢. ) Modelo de prestacnon ide serwclos definiti CRESRARATANTE
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objeto con su ubicacién geografica y perfil demografico entregada por EL CONTRATANTE f.) Disefio y

- organizacion de la Red de Servicios que garantice la oportunidad, integralidad, continuidad, vy
accesibilidad de la poblacién objeto del contrato definida por EL CONTRATANTE vy los mecanismos de
difusion y medios de difusién y comunicacion de la Red de Servicios a los Usuarios g.) Indicadores de
calidad ‘en los servicios de aseguramiento definidos en el Sistema obligatorio de Garantia de la Calidad
de la Atencion en Salud suministrados por EL CONTRATANTE h.) Disefio, organizacién y
documentacién del proceso de Referencia y contrarreferencia y recursos logisticos requeridos para la
operacion de la red, definidos por EL CONTRATANTE CLAUSULA VIGESIMA CUARTA-EXCLUSION
DE LA RELACION LABORAL: Las partes dejan constaricia que el presente contrato no constituye
contrato de trabajo entre ellas ni entre EL CONTRATANTE vy los dependlentes del CONTRATISTA
des:gnados pard ejecutar el objeto de este contrato. Por lo tante los costos y riesgos de la contratacion
de empleados los asume EL CONTRATISTA bajo su exclusiva responsabilidad. CLAUSULA
VIGESIMA QUINTA-DE LAS MODIFICACIONES: Las modificaciones de las cliusulas del presente
Contrato, se haran a través de un contrato modificatorio, cuando para el evento, se presenten y

- establezcan circunstancias debidamente comprobadas. CLAUSULA VIGESIMA SEXTA-GARANTIAS
DE EL CONTRATISTA: EL CONTRATISTA constituird 6 demostrard a EL CONTRATANTE que tiene
constituida una garantia de responsabilidad civil. extracontractual global, con el objetc de garantizar los
dafios o perjuicios que se pudleren producir a los afiliados DEL. CONTRATANTE, en el desarrollo del
objeto del- presente contrato de prestaciéon de servicios y en el término de duracion. CLAUSULA
VIGESIMA SEPTIMA-RENOVACION El presente contrato, pogra renovarse expresamente cuando las
necesidades asi lo exijan sin que sea de duraci¢n indefinida. En ningln caso habra lugar a prérroga o
adiciones automaticas o tacitas del presente contrato, cualquier préroga o adiciones al mismo deberan
constar por escrito. De no ser prorrogado por escrito, se entiende terminado en la fecha que venza el
plazo convenido, sin que medie escrito alguno. CONTRATISTA constituird & demostrara a EL
CONTRATANTE que tiene constituida una garantia de responsabilidad.civil extracontractual global, con
el objeto de garantizar los dafios o perjuicios que se pudieren producir a los afiliados DEL
CONTRATANTE, en el desarrollo del objeto del presente contrato de prestacion de servicios y en el
término de duraciéon. CLAUSULA VIGESIMA OCTAVA-SOLUCION DE CONTROVERSIAS: Todas
aquellas controversias surgidas entre las partes en virtud de la int interpretacidn, ejecucién o liquidacion del
presente contrato, se procuraran solucionar de mutuo acuerdo dentro de los diez (10) dias siguientes al
surgimiento de las mismas; vencidos los té&rminos y en caso que perS|sta el desacuerdo se acudird a la
Supetintendencia de Salud en los términos establecidos por la Ley, segtn el Decreto 4747 de 2007 del
Ministerio de la Proteccién Social. El presente contrato se considera perfeccionado con ia suscripcion
del mismo por las partes. CLAUSULA VIGESIMA NOVENA-SUPERVISON Y CONTROL: El
supervnsor designado por el Director General es OCTAVIO VIDARTE CARMONA, o quien haga sus
veces, quien debera a) Exigir el cumplimiento del contrato RS-018-14, en todas sus partes comforme

a la esolucnon HUV DG-1454-12 manual supervision e mterventona Q),‘,ggajaaz,.segumlentc
.continua para verificar que el CONTRATISTA cumpla con las cordidiones exigidas g?f sﬁlﬁ’%%eﬂlad
Resolver las consultas que le formule EL CONTRATISTA y hgeele dasrebrdf/ S8BALY ?% \
conveniente, d) Elaborar oportunamente las actas a que Baya Ibg@fnwmeﬁﬂl WAk 'nal
contrato, e) Presentar los informes sobre la ejecucion de hterventoria a) DikABD HUYV, 2‘ ginal
Emitir concepto técnico previo sobre la suspensién, cele racuﬁe gagqmramwmnﬁég F%Btaé'g
modificacién del contrato. g), Informar a la entidad contrafl gaddormiavieila de L
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mismo por las partes.En sefal de conformidad las partes suscriben el presente’ documento en dos

ejemplares del mismo tenor, en la ciudad de Santiago de Cali, el primer ( 01 ) dia del mes de
Enero de dops mil catorce (2014).
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