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Popayán, 26 de febrero de 2025  
 
 Doctor, 
MAGNOLIA CORTES CARDOZO 
Juzgado Segundo Administrativo del Circuito  
Popayán-Cauca 
E. S. D. 

  
MEDIO DE CONTROL: REPARACIÓN DIRECTA 
ACTOR: TANIA VANESSA CUELLAR Y OTROS 
DEMANDADOS: ASMET SALUD EPS SAS Y OTROS 
PROCESO No:                                1900133330000220240021200  
 
REFERENCIA:             CONTESTACION DE LA DEMANDA  
 

MARIA CLAUDIA OÑATE VASQUEZ, en su condición de apoderada general de la 
EPS, como consta en la Escritura Pública No. 5911 del 3 de diciembre de 2024 de la 
Notaría Tercera del Círculo de Popayán otorgada por Dra. GLORIA LIBIA POLANIA 
AGUILLON en condición de Agente Interventor Administrativo de la EPS, designado 
por la Superintendencia Nacional de Salud como consta en la resolución 
2024320030015021-6 DE 15 de noviembre de 2024, por medio del presente, 
estando dentro de la oportunidad procesal, me permito contestar la demanda 
interpuesta por la señora TANIA VANESSA CUELLAR Y OTROS, en los siguientes 
términos:  

 

I. A LAS PARTES 

A LA LEGITIMACIÓN EN LA CAUSA POR 
ACTIVA 

 
Mi representada se atiene a lo que resulte acreditado a lo largo del proceso en torno 
a la legitimación en la causa por activa dentro del trámite judicial. 

 
A LA LEGITIMACIÓN EN LA CAUSA POR 

PASIVA 
 
ASMET SALUD EPS SAS se opone toda vez que, si bien la señora TANIA 
CUELLAR, para la época de los hechos se encontraba afiliada a la EPS, dicha 
entidad, no realizó las conductas invocadas en la demanda como omisiones y, por lo 
tanto, no está llamada a responder por el daño alegado por los demandantes, en 
virtud de que en ningún momento obstaculizó el acceso a los servicios que 
requiriera la paciente, por el contrario en virtud de que los servicios médicos 
brindados a la señora en las IPS se dieron a través del servicio de urgencias, no se 
requería autorización por parte de la EPS. 
 
Adicionalmente, en el presente caso se cuestionan atenciones médicas brindadas 
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por las IPS´s demandadas, situaciones en las que no participó ASMET SALUD EPS 
SAS y por lo tanto no le son imputables, al no ser una institución médica que hiciera 
parte de su red prestadora de servicios de salud. 
 

II. A LOS HECHOS Y OMISIONES DESCRITOS EN LA DEMANDA 
 

PRIMERO: PARCIALMENTE CIERTO: Al revisar los documentos aportados con la 
demanda, se observa DECLARACION EXTRAJUICIO RENDIDA ANTE NOTARIO, 
en la que la señora TANIA VANESSA CUELLAR y el señor JHOFAN CAMILO 
TORRES RIVERA, manifiestan que tienen una unión marital de hecho, sin embargo, 
no le consta a mi poderdante cual es el lugar de residencia de los señores antes 
mencionados. 
 
SEGUNDO: ES CIERTO: la señora Tania Vanessa Cuellar y Jhofan Camilo Torres, 
tuvieron una hija a la que llamaron CELESTE TORRES CUELLAR, la cual nació en 
la Ciudad de Palmira – Valle el día 18 de diciembre de 2022, identificada con NUIP 
1061143055, indicativo serial 10087778, de acuerdo con el registro civil de 
defunción. 
 
TERCERO: PARCIALMENTE CIERTO: De acuerdo con lo registrado en la 
plataforma ADRES y al certificado de Afiliación de ASMET SALUD, la señora TANIA 
CUELLAR, para el año 2022 se encontraba vinculada al Sistema General de 
Seguridad Social en Salud por intermedio de Asmet Salud EPS SAS en el régimen 
subsidiado, sin embargo, no es cierto que los controles prenatales se hubieran 
realizado en la ESE NORTE 2 sede Miranda Cauca. 
 
Adicionalmente, se debe tener en cuenta que el lugar de residencia de la señora 
TANIA CUELLAR es el municipio de Florida, por lo tanto, su IPS PRIMARIA era el 
HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA de Florida Valle del Cauca, entidad con la 
que ASMET SALUD EPS tenía vigente el contrato No. VALL-465-S22, con el objeto 
de “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA LA EJECUCION DE LA RUTA DE 

PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (RPMS) Y LA RUTA INTEGRAL DE ATENCION 
MATERNO PERINATAL (RIAMP) DE ACUERDO LO DESCRITO EN EL ANEXO DE CONTRATO 
RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD (CAPITULO I) LOS CUALES HACEN PARTE 

INTEGRAL DEL PRESENTE CONTRATO”, en la modalidad de capitación, por lo que no se 
requería autorización alguna por parte de la EPS para acceder a los controles 
prenatales. 
 
CUARTO: PARCIALMENTE CIERTO: De acuerdo con lo que se registra en historia 
clínica, es cierto que, la paciente asistió a su primera consulta prenatal a las 8 
semanas de gestación y asistió cada mes a su control, sin embargo, se precisa que, 
conforme a la historia clínica que anexa la parte demandante, los controles 
prenatales se realizaron en el HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA de Florida 
Valle del Cauca. 
 
Ahora bien, se debe tener en cuenta que, respecto al acceso al servicio de controles 
prenatales, para el año 2022, ASMET SALUD EPS SAS suscribió con el HOSPITAL 
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BENJAMIN BARNEY GASCA de Florida Valle del Cauca, el contrato No. VALL-465-
S22, entidad que era la IPS PRIMARIA, por lo tanto, todas las afiliadas a la EPS, 
que vivieran en el municipio de Florida Valle y otros municipios cercanos, debían 
acudir en cualquier momento a dicha IPS a la toma de la prueba de embarazo y en 
caso de tener un resultado de gravidez positivo, tenían el acceso inmediato para 
iniciar con los controles prenatales, servicio que en este caso se prestó de manera 
diligente y oportuna, se debe aclarar que para la prestación de este servicio no se 
requería autorización previa por parte de ASMET SALUD EPS SAS, por cuanto el 
contrato era en modalidad de capitación. 
 
De igual manera se tiene que a partir de la contratación antes descrita, la materna 
tenía garantizado el acceso a todos y cada uno de los exámenes de control y 
seguimiento de su embarazo sin necesidad de autorización de la EPS. 
 
QUINTO: PARCIALMENTE CIERTO: de acuerdo con los registros de historia 
clínica, es verdad que la paciente tenía sobrepeso por escala de TALAH, sin 
embargo, en ningún aparte de la historia clínica se observa registro por parte del 
médico tratante que indique que dicha condición en el embarazo de la señora 
TANIA CUELLAR, generaba un riesgo obstétrico y/o neonatal; tampoco se aportó 
con la demanda prueba científica de lo manifestado por la parte demandante. 
 
Por otra parte, como se mencionó en el punto anterior, según la historia clínica que 
se aportó con la demanda, los controles prenatales se iniciaron en la 8 semana de 
gestación, en el HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA de Florida Valle del 
Cauca y no en la ESE de Miranda Cauca. 
 
SEXTO: NO ES CIERTO: Según se registra en historia clínica del HOSPITAL 
BENJAMIN BARNEY GASCA, teniendo en cuenta el sobrepeso de la señora Tania 
Cuellar, en su estado de embarazo, el médico tratante informó a la paciente la 
importancia de la buena alimentación y de asistir a cita con nutricionista, para lo cual 
por parte de ASMET SALUD se autorizó de manera oportuna el día 20 de mayo de 
2025 con No. 210748506 el servicio de CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR 
NUTRICION Y DIETETICA, igualmente se autorizó con No. 211679870, el mismo 
servicio para cita de control, garantizando así de forma oportuna el acceso al 
servicio que requería la paciente para ser tratada por el especialista idóneo, el 
diagnóstico de obesidad conforme a las condiciones de la paciente, por lo que no es 
cierto que no se diera atención a esa patología ni que no se siguieran los protocolos. 
 
SÉPTIMO: NO LE CONSTA A ASMET SALUD: En primer lugar, se debe aclarar 
que, según lo registrado en historia clínica del HOSPITAL BENJAMIN BARNEY 
GASCA, la paciente inició su primer control prenatal a las 8 semanas de gestación; 
sin embargo, no le consta a ASMET SALUD la afirmación que hace la parte 
demandante, teniendo en cuenta que no se aportó con la demanda historia clínica 
de controles prenatales del Hospital Local de Miranda, por lo que corresponde a la 
parte demandante probar su dicho, adicionalmente, la parte demandante no informa 
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a qué condiciones médicas y de salud hace referencia en este hecho de la 
demanda. 
 
No obstante, se observa en la historia clínica de la ESE NORTE 2, que la señora 
TANIA CUELLAR ingresó por el servicio de urgencias para lo cual no se requiere 
autorización previa por parte de la EPS, para que la IPS, a la que acudió la paciente 
voluntariamente, se le prestara los servicios que requiera de acuerdo con su 
condición y estado actual. Tal como lo consagra la normatividad del Sistema 
General de Seguridad Social en Salud, así:́  

El artículo 168 de la ley 100 de 1993, señala que la atención inicial de urgencias: 

“Debe ser prestada en forma obligatoria por todas las entidades públicas y privadas que presten 

servicios de salud, a todas las personas, independientemente de la capacidad de pago. Su 

prestación no requiere contrato ni orden previa.”  

Y la ley Estatutaria 1751 de 2015, consagra la prohibición, dirigida a las Instituciones 

Prestadoras del Servicio de salud de negar la atención de urgencias, como se 

recopila a continuación:  

“Artículo 14. Prohibición de la negación de prestación de servicios. Para acceder a servicios y 

tecnologías de salud no se requerirá́ ningún tipo de autorización administrativa entre el 

prestador de servicios y la entidad que cumpla la función de gestión de servicios de salud 

cuando se trate de atención de urgencia”  

Por otra parte, es importante tener en cuenta que, el personal médico goza de 
autonomía profesional para determinar el diagnóstico, tratamiento, plan de manejo y 
cuidados del paciente de acuerdo con sus condiciones medicas particulares, por lo 
tanto, ASMET SALUD como EPS no tiene injerencia alguna al respecto, teniendo en 
cuenta que es la entidad de garantiza el acceso a los servicios de salud, mas no 
quien los presta. 
 
Sin embargo, se aclara que, de acuerdo con historia clínica del HOSPITAL DE 
MIRANDA CAUCA, se observa que a la paciente se le garantizó el acceso y se le 
brindó de manera oportuna y diligente todos los servicios que requirió en su 
embarazo, teniendo en cuenta todas las condiciones clínicas de la paciente en cada 
uno de sus ingresos. 
 
OCTAVO: NO LE CONSTA A ASMET SALUD: por lo que corresponde a la parte 
demandante probar su dicho, no obstante, no se aportó con la demanda historia 
clínica del servicio de ginecología, teniendo en cuenta que, se debe hacer una 
revisión a la historia clínica completa, de todos los registros que realizó el médico 
tratante, la valoración a exámenes y valoración física que realizó  para establecer 
sus determinación, por lo tanto, no es posible a la parte demandante llegar a una 
conclusión con una referencia de la valoración por ginecología que se hace en la 
historia clínica de control prenatal. 
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Ahora bien, es importante tener en cuenta que, por parte de ASMET SALUD, se 
garantizó el acceso a la valoración por ginecología y obstetricia, con autorización 
No. 210748528; al igual que al servicio de ecografía obstétrica transvaginal, con 
autorización No. 210748488. 
 
Sin embargo, se precisa que de acuerdo con el artículo 105 de la Ley 1438 de 2011, 
el personal médico goza de autonomía profesional para determinar el diagnóstico, 
tratamiento, plan de manejo y cuidados del paciente de acuerdo con sus 
condiciones medicas de cada paciente; se debe tener en cuenta que dichas 
actividades no se enmarcan dentro de las funciones de mi representada, en tanto, 
como jurisprudencial y legalmente se ha sostenido, el médico tratante es autónomo 
al momento de decidir el plan de manejo y brindar la atención de sus pacientes, sin 
que exista posibilidad por parte de ASMET SALUD como EPS para modificar o 
restringir tales determinaciones. 
 

Al respecto, de la autonomía profesional, la ley en mención señala. 
 
 “Artículo 105. Autonomía profesional. Entiéndase por autonomía de los profesionales de la 
salud, la garantía que el profesional de la salud pueda emitir con toda libertad su opinión 
profesional con respecto a la atención y tratamiento de sus pacientes con calidad, aplicando 
las normas, principios y valores que regulan el ejercicio de su profesión”. 

 
NOVENO: NO LE CONSTA A ASMET SALUD: Deberá especificar la parte 
demandante los registros clínicos que considera deficientes, adicionalmente, se 
debe tener en cuenta que es el personal asistencial adscrito a las IPS los que 
diligencian las historias clínicas y tienen autonomía en el plan de manejo que le dan 
a sus pacientes, sin que ASMET SALUD pueda interferir en ello. 
 
DÉCIMO: PARCIALMENTE CIERTO: son ciertos los apartes tomados de la historia 
clínica, sin embargo se aclara que, el diagnóstico, tratamiento y plan de manejo lo 
establece el personal asistencial de acuerdo con su conocimiento y necesidades del 
paciente, además, es importante indicar que, por parte de la EPS a la que se 
encuentre afiliado el paciente no puede interferir en dichas decisiones médicas, por 
cuanto no se encuentra dentro de sus funciones, adicionalmente, se debe tener en 
cuenta que el personal médico goza de autonomía profesional para tomar estas 
determinaciones de pendiendo de cada pacientes, sus condiciones y necesidades 
clínicas. 
 
Adicionalmente, se debe tener en cuenta que, fue la paciente quien voluntariamente 
acudió a la CLINICA NUESTRA SEÑORA DE LOS REMEDIOS en Cali, mas aun, 
cuando su IPS PRIMARIA y donde estaba llevando a cabo los controles prenatales 
era en el HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA, en donde se tenia registro de la 
evolución de su embarazo; si bien es cierto, para el servicio de urgencias se puede 
acudir a cualquier entidad prestadora del servicio de salud y esta no puede negar la 
atención, también es cierto que la señora TANIA CUELLAR aun teniendo una IPS 
PRIMARIA asignada y donde asistía periódicamente a sus controles, eligió 
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voluntariamente asistir a CLINICA NUESTRA SEÑORA DE LOS REMEDIOS en 
Cali, sin que mediara autorización o remisión alguna. 
 
DECIMO PRIMERO: PARCIALMENTE CIERTO: Son ciertos los apartes tomados 
de la historia clínica, no obstante, se precisa que, la atención medica que se brindó 
a la paciente fue oportuna y adecuada, diagnosticando por el médico tratante de la 
CLINICA NUESTRA SEÑORA DE LOS REMEDIOS “FALSO TRABAJO DE PARTO 
ANTES DE LAS 37 Y MAS SEMANAS” y de acuerdo con ello, se dieron 
recomendaciones y se educó en signos de alarma a la paciente, según se registra 
en historia clínica.  
 
Adicionalmente, como se ha indicado en puntos anteriores, ASMET SALUD no 
puede interferir en las decisiones médicas, teniendo en cuenta que el personal 
médico y en general el personal asistencial, goza de autonomía y son las personas 
indicadas y calificadas para determinar el diagnostico, tratamiento y plan de manejo 
de cada paciente. 
 
Se reitera, como se mencionó en el punto anterior que, fue la misma paciente quien 
eligio acudir a la CLINICA NUESTRA SEÑORA DE LOS REMEDIOS en Cali, sin 
que mediara autorización o remisión alguna, teniendo como IPS PRIMARIA el 
HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA, lugar en donde residía. 
 
DÉCIMO SEGUNDO: PARCIALMENTE CIERTO: como se observa el registro de la 
historia clínica de la CLINICA NUESTRA SEÑORA DE LOS REMEDIOS, la atención 
se brindó en “SALA DE PARTOS” y se dio de alta a la paciente con indicaciones y 
signos de alarma, ya que su diagnóstico fue “FALSO TRABAJO DE PARTO ANTES 
DE LAS 37 Y MAS SEMANAS”, por lo que el médico tratante consideró que no era 
necesario dejar a la paciente hospitalizada.  
 
De acuerdo con lo anterior, es pertinente manifestar que, el personal médico es 
totalmente autónomo y tiene el conocimiento médico y científico para determinar el 
plan de majo con cada paciente. 
 
DÉCIMO TERCERO: NO ES CIERTO: Conforme a los registros en historia clínica 
de la CLINICA NUESTRA SEÑORA DE LOS REMEDIOS, se observa que a la 
paciente se le brindó la atención médica que requería, siendo valorada por 
especialista en ginecología y obstetricia, se realizó monitoria fetal, ecografía 
transabdominal + perfil biofísico y la paciente no se encontraba con contracción 
uterina, por lo que se confirmó el diagnostico de “FALSO TRABAJO DE PARTO 
ANTES DE LAS 37 Y MAS SEMANAS”, siendo esta la razón por la que el médico 
tratante conforme al resultado de las ayudas diagnósticas, el estado de la paciente, 
el conocimiento médico,  experticia profesional y autonomía médica, consideró que 
no debía ser hospitalizada, adicionalmente, se debe tener en cuenta que la 
Organización Mundial de la Salud debido a la COVID 19 declaró una emergencia de 
salud pública a nivel internación desde el 30 de enero de 2020, condición que 
mantuvo hasta el 5 de mayo de 2023, cuando la OMS decretó el fin de la 
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emergencia sanitaria, motivo por el cual, no era tampoco apropiado tener 
hospitalizada a una paciente que por sus condiciones clínicas no requería el servicio 
y que podía general un contagio y posibles consecuencias adversas; con lo anterior, 
se puede deducir que el personal médico de la CLINICA NUESTRA SEÑORA DE 
LOS REMEDIOS brindó de forma diligente la atención medica y ayudas 
diagnosticas que la paciente requería de acuerdo con sus signos y síntomas, 
adicionalmente la parte demandante no puede afirmar que el actuar de la CLINICA 
NUESTRA SEÑORA DE LOS REMEDIOS contribuyó a las complicaciones del 
embarazo y muerte de la menor, teniendo en cuenta que no existe prueba alguna 
que confirme su dicho y en historia clínica se evidencia registro de la diligencia con 
la que actuó el personal médico. 
 

 
 
Sin embargo, corresponde a la CLINICA NUESTRA SEÑORA DE LOS REMEDIOS 
pronunciarse al respecto. 

Adicionalmente se debe tener en cuenta que la atención se brindó en el servicio de 

urgencias, para lo cual no se requiere autorización previa por parte de la EPS, para 

que la IPS a la que acudió la paciente se le prestara los servicios que requiera de 

acuerdo con su condición y estado actual. Tal como lo consagra la normatividad del 

Sistema General de Seguridad Social en Salud, así:́  

El artículo 168 de la ley 100 de 1993, señala que la atención inicial de urgencias: 

“Debe ser prestada en forma obligatoria por todas las entidades públicas y privadas que presten 

servicios de salud, a todas las personas, independientemente de la capacidad de pago. Su 

prestación no requiere contrato ni orden previa.”  

Y la ley Estatutaria 1751 de 2015, consagra la prohibición, dirigida a las Instituciones 

Prestadoras del Servicio de salud de negar la atención de urgencias, como se 

recopila a continuación:  

“Artículo 14. Prohibición de la negación de prestación de servicios. Para acceder a servicios y 

tecnologías de salud no se requerirá́ ningún tipo de autorización administrativa entre el 

prestador de servicios y la entidad que cumpla la función de gestión de servicios de salud 

cuando se trate de atención de urgencia”  

Adicionalmente, se debe tener en cuenta que, fue la misma paciente quien eligio 
acudir a la CLINICA NUESTRA SEÑORA DE LOS REMEDIOS en Cali, sin que 
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mediara autorización o remisión alguna, teniendo como IPS PRIMARIA el 
HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA. 
 
DECIMO CUARTO: NO ES CIERTO: Si bien es cierto, la paciente fue atendida en 
diferentes IPS´s, no es cierto que a la paciente se le hubiera realizado un paseo 
medico; en primer lugar, la paciente nunca fue remitida a la CLINICA NUESTRA 
SEÑORA DE LOS REMEDIOS, teniendo en cuneta que fue la misma señora TANIA 
CUELLAR, quien voluntariamente decidió asistir a dicha IPS al servicio de 
urgencias; en segundo lugar, el médico de la CLINICA NUESTRA SEÑORA DE 
LOS REMEDIOS, en razón a que no se encontraba en trabajo de parto el día que 
acudió a urgencias, la educó frente a signos de alarma que pudiera presentar e 
informó que debía acudir a su IPS PRIMARIA, que no era la ESE NORTE 2 en 
Miranda Cauca, sino el HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA, el Florida Valle, 
institución a la que la señora no asistió inmediatamente, sino que voluntariamente 
eligió asistir a la ESE NORTE 2; en tercer lugar, la remisión que se realizó al 
HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO de Palmira, fue en razón a las necesidades 
de la paciente, ya que se requería atención en un nivel mayor. 
 
Teniendo en cuenta lo anterior, las remisiones que se realizaron no fueron sin razón 
alguna, sino que esto obedeció a las necesidades de la paciente, por lo tanto, la 
paciente fue atendida y derivada a la Red de atención en Salud con la capacidad de 
dar respuesta a sus necesidades de atención en parto y postparto, donde se le 
garantizaron todas las tecnologías de manera pertinente y oportuna, por lo que, el 
proceder de sus médicos tratantes estuvo ajustada a las Guías de Práctica Clínica 
para la prevención, detección temprana y tratamiento de las complicaciones del 
embarazo, parto o puerperio, del Ministerio de Protección Social y Salud, por lo que 
no se observa ninguna evidencia de negación de la atención en ninguna de las 
Instituciones prestadoras donde se atendió la paciente, las cuales son las que 
deciden cuando se debe realizar una remisión de un paciente. 
 
Adicionalmente, es importante manifestar que, para el año 2022 Asmet Salud, tenia 
contrato vigente con las siguientes IPS´s, que prestaron el servicio de salud a la 
señora Tania Cuellar: 
 
ESE NORTE 2 (Caloto, Corinto, Guachene, Miranda) contrato No. CAU-524-S22 con 
objeto de contrato “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA LA EJECUCION DE LA RUTA DE 

PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (RPMS) Y LA RUTA INTEGRAL DE ATENCION 
MATERNO PERINATAL (RIAMP) DE ACUERDO LO DESCRITO EN EL ANEXO DE CONTRATOS RUTAS 

DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD (CAPITULO I) Y ANEXO DE TECNOLOGIAS CONTRATADAS” 
 
ESE NORTE 2 (Caloto, Corinto, Guachene, Miranda) contrato No. CAU-527-S22 con 
objeto de contrato “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE LA RUTA DE PROMOCION Y 

MANTENIMIENTO DE LA SALUD (RPMS) Y LA RUTA INTEGRAL DE ATENCION MATERNO PERINATAL 
(RIAMP) DE ACUERDO LO DESCRITO EN EL ANEXO DE CONTRATOS RUTAS DE ATENCION INTEGRAL 
EN SALUD (CAPITULO I) Y ANEXO DE TECNOLOGIAS CONTRATADAS; ATENCION DE MORBILIDAD 
GENERAL, RUTA DE RIESGO CARDIOVASCULAR, HIPERTENCION ARTERIAL Y/O DIABETES MELLITUS 

(CAPITULO II Y III), LOS CUALES HACEN PARTE INTEGRAL DEL PRESENTE CONTRATO” 
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• HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA, contrato No. VALL-465-S22 con su 

OTRO SI No. 001 con objeto de contrato ““PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE 

LA RUTA DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (RPMS) Y LA RUTA INTEGRAL DE 

ATENCION MATERNO PERINATAL (RIAMP) DE ACUERDO LO DESCRITO EN EL ANEXO DE 

CONTRATOS RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD (CAPITULO I)” 
 

• ESE HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO, contrato No. VALL-297-S19 con 

objeto de contrato “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA COMPLEJIDAD, 

CONSULTA GINECOLOGICA, PEDIATRIA, MEDICINA INTERNA, ORTOPEDIA, TERAPIAS DE 

REHABILITACION” 

 
Con lo que se demuestra que, por parte de ASMET SALUD EPS se realizó la 
cobertura de todas las tecnologías del Plan de Beneficios requeridas por la paciente, 
garantizando una Red de atención en todas las complejidades, en atención a la 
Misión de esta entidad.   
 
DECIMO QUINTO: NO ES CIERTO: De acuerdo a la historia clínica que aporta la 
parte demandante, en el HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA se realizó 
seguimiento continuo a la señora Tania Cuellar y se realizó monitoria fetal, 

determinando que había bienestar fetal; ahora bien, en cuanto a que no hubo 
intervención de la espacialidad de ginecología y pediatría en el parto, se debe tener 
en cuenta que el HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA es de primer nivel de 
atención, y al no contar con los especialistas por los que requería valoración la 
paciente, de acuerdo al conocimiento del personal médico y a su autonomía decisión 
la remisión de la paciente a una institución de mayor nivel, sin embargo, se precisa, 

que, se prestó el servicio de salud acorde a las Guías de Práctica Clínica para la 
prevención, detección temprana y tratamiento de las complicaciones del embarazo, 
parto o puerperio, del Ministerio de Protección Social, realizando a la recién nacida 
masaje cardiaco y aporte de oxigeno. 
 
DECIMO SEXTO: NO LE CONSTA A ASMET SALUD: en las pruebas y anexos de 
la demanda no se evidencia partograma en el hospital, sin embargo, esto no quiere 
decir que no se hubiera diligenciado, por lo tanto, le corresponde al HOSPITAL 
BENJAMIN BARNEY GASCA pronunciarse al respecto, ya que fue la IPS que 
prestó directamente el servicio de salud. Por otra parte, se aclara que, de acuerdo 
con las historias clínicas aportadas por la parte demandante, el alumbramiento, que 
es expulsar la placenta, se realizó en la ESE HOSPITAL RAUL OREJUELA 
BUENO, y no en el HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA como se manifiesta en 
la demanda. 
 
Ahora bien, respecto al seguimiento a la evolución al trabajo de parto, en historia 
clínica del HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA, se observa registro indicando que se 
realizó monitoria fetal, indicando que no se encontró aceleraciones ni desaceleraciones, lo 
que permite determinar al personal médico la variación del ritmo cardiaco del feto, si existe o 
no sufrimiento fetal, lo cual no ocurría en este caso, ya que al no evidenciarse cambios del 
ritmo cardiaco, se asume por parte del médico tratante, bienestar fetal; sin embargo, 
corresponde al HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA pronunciarse al respecto, teniendo 
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en cuenta que fue la entidad donde se presto el servicio de salud. 
 

 
 
Por otra parte, es importante tener presente que, la paciente ingresó por el servicio 
de urgencias del HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA y la ESE HOSPITAL RAUL 
OREJUELA BUENO, de tal manera que para esta atención no era necesaria la 
existencia de contrato alguno con la EPS ni autorización de la misma para la 
prestación de los servicios de salud ni para lograr la remisión a otro hospital, tal 
como lo consagra la normatividad del Sistema General de Seguridad Social en 
Salud así: 
 
El artículo 168 de la ley 100 de 1993, señala que la atención inicial de urgencias 
“debe ser prestada en forma obligatoria por todas las entidades públicas y privadas que presten 
servicios de salud, a todas las personas, independientemente de la capacidad de pago. Su prestación 
no requiere contrato ni orden previa.” 
 
En el mismo sentido, la Resolución 2292 de 2021 expedida por el Ministerio de la 
Protección Social, vigente para el año 2022, señala respecto del manejo en la 
atención de urgencias lo siguiente: 

 
“ARTÍCULO 8: GLOSARIO: 
 
5. Atención de urgencias: conjunto de procesos, procedimientos y actividades, a través de 
los cuales, se materializa la prestación de servicios de salud, frente a las alteraciones de la 
integridad física, funcional o psíquica por cualquier causa y con diversos grados de severidad, 
que comprometen la vida o funcionalidad de una persona y que requieren de atención 
inmediata, con el fin de conservar la vida y prevenir consecuencias críticas, presentes o 
futuras. 
 
Artículo 22. Atención de urgencias. Los servicios y tecnologías de salud financiados con 
recursos de la UPC, incluyen las tecnologías en salud y los servicios contenidos en el 
presente acto administrativo, necesarios para la atención de urgencias del paciente, 
incluyendo la observación en servicios debidamente habilitados para tal fin, y la oportuna y 
adecuada remisión cuando no se cuente con el nivel de resolución para dar respuesta a las 
necesidades de salud, según la normatividad vigente. 

 
Y finalmente la ley Estatutaria 1751 de 2015, consagra la prohibición, dirigida    a las 
Instituciones Prestadoras del Servicio de salud de negar la atención de urgencias, 
como se recopila a continuación: 
 

“Artículo 14. Prohibición de la negación de prestación de servicios. Para acceder a servicios 
y tecnologías de salud no se requerirá ningún tipo de autorización administrativa entre el 
prestador de servicios y la entidad que cumpla la función de gestión de servicios de salud 
cuando se trate de atención de urgencia” 
 

Con lo anterior queda claro que la atención de urgencias de la paciente y en 
consecuencia las decisiones y medidas adoptadas por las IPS tratante, incluida la 
gestión de remisión, son responsabilidad exclusivamente del HOSPITAL BENJAMIN 
BARNEY GASCA, sin que se requiera intervención alguna de la EPS. 
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DECIMO SEPTIMO: NO LE CONSTA A ASMET SALUD: el apoderado de la parte 
demandante hace apreciaciones sin fundamentos, al señalar que existieron signos 
de alarma que significaban un riesgo para el embarazo de la paciente, sin embargo, 
no se indica a que signos hace referencia, así como tampoco menciona los 
protocolos que a juicio de la parte demandante dejó de aplicarse por el personal 
medico y asistencial de las instituciones que brindaron el servicio de salud a la 
paciente. 
 
Por otra parte, revisada las historias clínicas aportadas con la demanda se evidencia 
que, las instituciones medidas que brindaron atención a la señora Tania Cuellar, 
cumplieron con las Guías de Práctica Clínica para la prevención, detección 
temprana y tratamiento de las complicaciones del embarazo, parto o puerperio, del 
Ministerio de Protección Social., al respecto, se precisa que, cuando la paciente 
asistió al servicio de urgencias de la CLINICA NUESTRA SEÑORA DE LOS 
REMEDIOS, fue valorada por dos médicos ginecobstetras, quienes realizaron 
monitoria fetal, la cual reporto sin contractilidad uterina; ecografía transabdominal + 
perfil biofísico donde se reportó viabilidad fetal conservada y se diagnosticó como 
“FALSO TRABAJO DE PARTO ANTES DE LAS 37 Y MAS SEMANAS COMPLETS 
DE GESTACION”, indicando recomendaciones, signos de alarma y conducta a 
seguir. 
 
No obstante, se aclara que, ASMET SALUD no es una entidad que presta 
directamente el servicio de salud, por lo que no tiene funciones asistenciales, 
adicionalmente los médicos tienen autonomía profesional en cuento al plan de 
manejo de sus pacientes. 
 
DECIMO OCTAVO: NO LE CONSTA A ASMET SALUD: No es posible para mi 
poderdante tener conocimiento de lo que se manifiesta en este punto en la 
demanda, ya que no es la entidad encargada de prestar el servicio de salud, 
adicionalmente no se aporta con la demanda historia clínica o notas del traslado de 
la recién nacida para verificar las condiciones. 
 
Adicionalmente, se debe tener en cuenta que la remisión se realizó como urgencia 
vital, por lo que no requería autorización ni gestión alguna por parte de ASMET 
SALUD, siendo así, no es imputable ninguna responsabilidad a mi representada, ya 
que no tuvo injerencia alguna ni en la prestación del servicio ni en el traslado de las 
pacientes. 
 
DECIMO NOVENO: ES CIERTO: De acuerdo con los registros civiles aportados con 
la demanda. 
 
VIGECIMO: NO LE CONSTA A ASMET SALUD: lo manifestado en este punto hace 
referencia al ámbito personal de los demandantes, por lo que ASMET SALUD no 
tiene conocimiento al respecto, sin embargo, corresponde a la parte demandante 
probar su dicho. 
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VIGECIMO PRIMERO: NO ES CIERTO: contrario a lo que manifiesta el apoderado 
de la parte demándate, la falla en la prestación del servicio de salud y la atención 
medica brindada a las pacientes en las IPS demandadas, no se presume, de hecho, 
corresponde a la parte demandante probar la supuesta existencia.  
 
No obstante, se aclara que conforme a las funciones de ASMET SALUD, no se 
encuentra la de prestar el servicio de salud, teniendo en cuenta que, ASMET 
SALUD como EPS es la entidad encargada de garantizar el acceso de los afiliados 
a los servicios de salud que requieran, lo cual en este caso se realizó en debida 
forma, teniendo en cuenta que contaba con una red de prestadores del servicio de 
salud, por lo que no es posible endilgar responsabilidad alguna a mi poderdante, 
más aun cuando los hechos objeto de debate ocurrieron en el servicio de urgencias, 
para lo cual no se requería autorización previa por parte de la EPS a la que se 
encontraba afiliada la paciente, por lo tanto, ASMET SALUD cumplió con su deber 
legal y contractual con la afiliada TANIA CUELLAR. 
 
VIGECIMO SEGUNDO: ES CIERTO: La parte demandante cito a audiencia de 
conciliación a las entidades demandadas en el presente proceso, ante la 
PROCURADURIA 59 JUDICIAL I PARA ASUNTOS ADMINISTRATIVOS de Cali 
Valle 
 
VIGECIMO TERCERO: ES CIERTO: El día 23 d septiembre de 2024, se realizó 
audiencia de conciliación, la cual se declaró fracasada. 
 
VIGECIMO CUARTO: ES CIERTO: Con la demanda se anexa poder especial 
otorgado por loa demandantes al Dr. OSCAR MARINO APONZA, para que inicie, 
promueva y lleve hasta su culminación el proceso de preparación directa en contra 
de las entidades demandadas. 
 

III. A LAS PRETENSIONES 
 
ASMET SALUD EPS SAS se opone a todas y cada una de las declaraciones y 
condenas solicitadas, en tanto la vinculen como responsable por los hechos 
descritos en la demanda y solicita al Juzgado no acceder a las mismas. 
 
En su lugar solicito condene en costas a la parte accionante, por todos los gastos 
en que de manera injustificada incurre mi representada, como consecuencia de la 
vinculación al proceso citado en la referencia sin que exista fundamento jurídico o 
fáctico alguno para ello. 
 
*Frente a los Perjuicios Morales: 
 
En cuanto a la tasación de los perjuicios morales el Consejo De Estado, Sección 
Tercera, en su expediente No. 27709 del 28 de agosto de 2014 determinó lo 
siguiente: 
 

“A fin de que en lo sucesivo, se indemnicen de manera semejante los perjuicios morales 
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reclamados por la muerte de una persona, como en el presente caso, la Sala, a manera de 
complemento de lo decidido en la sentencia mencionada en el párrafo que antecede, decide 
unificar su jurisprudencia sobre el particular, a partir del establecimiento de cinco niveles de 
cercanía afectiva entre la víctima directa del daño o causante y quienes acuden a la justicia en 
calidad de perjudicados o víctimas indirectas así: 

 
Nivel No. 1: Comprende la relación afectiva, propia de las relaciones conyugales y paterno- 
filiales o, en general, de los miembros de un mismo núcleo familiar (1er. Grado de 
consanguinidad, cónyuges o compañeros permanentes o estables). A este nivel corresponde 
el tope indemnizatorio de 100 SMLMV. 

 

Nivel No. 2. Se refiere a la relación afectiva propia del segundo grado de   consanguinidad o 
civil (hermanos, abuelos y nietos). A este nivel corresponde una indemnización equivalente al 
50% del tope indemnizatorio. 
 
Nivel No. 3. Está comprendido por la relación afectiva propia del tercer grado de 
consanguinidad o civil. A este nivel corresponde una indemnización equivalente al 35% del tope 
indemnizatorio.” 

En ese sentido, no es posible reconocer las sumas solicitadas en favor de la menor 
GUADALUPE TORRES YEPES, hermana paterna de la menor CELESTE TORRES 
CUELLAR; la señora HEIDY JOHANNA CUELLAR GONZALEZ, abuela materna de 
la menor CELESTE TORRES CUELLAR; la señora NICOL DAYANA PIZARRO 
CUELLAR, tía materna de la menor CELESTE TORRES CUELLAR; la señora 
LAURA ALEJANDRA PIZARRO CUELLAR, tía materna de la menor CELESTE 
TORRES CUELLAR; la señora MARIA ELIANA RIVERA GONZALEZ abuela 
paterna de la menor CELESTE TORRES CUELLAR; al señor CRISTOBAL 
MONTILLA RIVERA, tío paterno de la menor CELESTE TORRES CUELLAR, como 
erradamente se solicita en la demanda, pues no se puede acceder a una 
indemnización por concepto de perjuicios morales con topes superiores a los 
señalados en la jurisprudencia de unificación previamente transcrita. 
 
En igual sentido se presenta oposición al monto de los perjuicios morales 
solicitados a favor de la totalidad de los demandantes, en tanto dicha situación debe 
tener medio probatorio que la respalde. 
 
Adicionalmente, es claro que la determinación del monto a reconocer como 
perjuicios morales, dependerán del grado de afectación acreditado y conforme al 
grado de parentesco y sin exceder los montos descritos por la jurisprudencia del 
Consejo de Estado. 
 
Así las cosas, mi representada se opone frente al monto de los perjuicios morales 
reclamados, puesto que en el hipotético evento en que se declare la  existencia de 
omisiones en las gestiones realizadas para garantizar el acceso al servicio de 
salud atribuibles a mi prohijada, la parte actora deberá acreditar la causación de 
los mismos, su titularidad para reclamarlos y el monto de dichos valores acorde al 
grado real   de afectación y lo jurisprudencialmente permitido. 
 
*Perjuicios Materiales: 
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En este punto la parte actora solicita el reconocimiento de daño material, se 
solicita el reconocimiento por este concepto a todos los demandantes, sin 
embargo, no se informa que clase de perjuicio material esta pretendiendo, ni se 
aporta prueba de algún documento por el que se deba reconocer dicho perjuicio. 
 
Por tal razón no hay lugar a la declaración de los perjuicios de tipo material 
reclamados, en el remoto caso en que exista una sentencia condenatoria. 
 
*Frente al perjuicio de daño a la vida en relación: 
 
En el caso concreto no es viable reconocer indemnización por concepto de daño a 
la vida de relación a favor de los señores TANIA CUELLAR y JHOFAN TORRES, 
teniendo en cuenta que esta clase de perjuicios se reconocen únicamente a la 
persona que ha sufrido una lesión y constituye una afectación a la esfera exterior de 
quien padeció tal afectación y no a sus familiares. 
 
En el mismo sentido, cabe resaltar que la Jurisprudencia del Consejo de Estado ha 
recogido el término de indemnización de daños a la vida de relación, al considerar 
que dicha expresión ha dado motivo a confusiones en materia de resarcimiento de 
perjuicios inmateriales, concluyendo que el único daño en casos de afectación física 
lo constituye el ahora denominado daño a la salud, al respecto, mediante las 
Sentencias del  18 De Enero De 2012, radicación No. 20038 y la Sentencia del 14 
de septiembre de 2011, Radicación interna No. 38.222, se expresó: 
 

“En consecuencia, se adopta el concepto de daño a la salud, como perjuicio inmaterial diferente 
al moral que puede ser solicitado y decretado en los casos en que el daño provenga de una 
lesión corporal, puesto que el mismo no está encaminado al restablecimiento de la pérdida 
patrimonial, ni a la compensación por la aflicción o el padecimiento que se genera con aquél, 
sino que está dirigido a resarcir económicamente-como quiera que empíricamente es imposible-
una lesión o alteración a la unidad corporal de la persona, esto es, la afectación del derecho a la 
salud del individuo. 

 
... la cuantificación del daño en que se ha inspirado el ordenamiento jurídico interno, obedece al 
criterio de la restitutio in integrum cuyo objetivo es el restablecimiento patrimonial y/o espiritual, 
dañado por un hecho ilícito, o que el perjudicado no tenga la obligación de padecer, lo cual 
encuentra su fundamento y límite, se itera, en dos principios generales del derecho que además 
tienen soporte normativo: la reparación integral del daño (art. 16 ley 446 de 1998 y art. 2341 
C.C.) y el enriquecimiento injusto (art. 8 ley 153 de 1887); por ello el resarcimiento debe cubrir 
nada más que el daño causado, pues si va más allá, representaría un enriquecimiento ilegítimo 
del afectado, y si es menor, constituiría un empobrecimiento correlativo, desnaturalizándose así 
los principios de dignidad humana y de igualdad, que constituyen pilares basilares del modelo 
Social de Derecho. 
 
...De modo que, el “daño a la salud” –esto es el que se reconoce como proveniente de una 
afectación a la integridad psiocofísica– ha permitido solucionar o aliviar la discusión, toda vez 
reduce a una categoría los ámbitos físico, psicológico, sexual, etc., de tal forma que siempre 
que el daño consista en una lesión a la salud, será procedente establecer el grado de afectación 
del derecho constitucional y fundamental (artículo 49 C.P.) para determinar una indemnización 
por ese aspecto, sin que sea procedente el reconocimiento de otro tipo de daños (v.gr. la 
alteración de las condiciones de existencia), en esta clase o naturaleza de supuestos. 
 



MEDIO DE CONTROL: 
DEMANDANTES: 
DEMANDADOS: 
PROCESO No: 

REPARACIÓN DIRECTA 
TANIA VANESSA CUELLAR Y OTRO S 
ASMET SALUD EPS Y OTROS 
1900133330000220240021200  

 52001-33-33-009-2020-
00154-00  
  

 
 52001-33-33-009-2020-
00154-00  

 
 52001-33-33-009-2020-
00154-00  
 

 

15  

En otros términos, un daño a la salud desplaza por completo a las demás categorías de daño 
inmaterial como lo son la alteración grave a las condiciones de existencia  -antes denominado 
daño a la vida de relación– precisamente porque cuando la lesión antijurídica tiene su génesis 
en una afectación negativa del estado de salud, los únicos perjuicios inmateriales que hay lugar 
a reconocer son el daño moral y el daño a la salud. 
 
“En consecuencia, el daño moral satisface la indemnización de la órbita interna y aflictiva del ser 
humano; el daño a la salud garantiza un resarcimiento más o menos equitativo y objetivo en 
relación con los efectos que produce un daño que afecta la integridad psicofísica de la 
persona;”. 
 

(Subrayado por fuera del texto original) 
 

En ese sentido, nuestro máximo Tribunal de lo Contencioso Administrativo ha 

indicado que quienes los sufren, tienen derecho a su reparación integral mediante la 

adopción de medidas no pecuniarias a favor de la víctima y sus familiares más 

cercanos, y excepcionalmente, cuando dicha medida no sea procedente al 

reconocimiento de una indemnización de hasta 100 SMMLV, exclusivamente a favor 

de la víctima directa. Dichos perjuicios como los demás, pueden acreditarse a través 

de cualquier medio probatorio, sin embargo, para el caso en concreto no es posible 

su reclamación, ya que no se trata de lesiones personales sino del fallecimiento de 

la hija de la señora TANIA CUELLAR y en consecuencia no puede repararse a la 

víctima directa. 

 
De lo expuesto se colige que las categorías de daño como fisiológico, daño a la vida 
de relación o alteración a las relaciones de existencia, han sido ubicadas dentro del 
concepto de daño a la salud y concretamente para los casos de lesiones a la 
víctima; mientras que los perjuicios inmateriales que devienen del fallecimiento de 
una persona se encuentran ubicados en el daño moral.  
 
Por lo mencionado anteriormente, ASMET SALUD EPS SAS se opone a su 

reconocimiento, toda vez que no existen supuestos facticos ni jurídicos que 

acrediten responsabilidad de la EPS por el daño reclamado por los demandantes. Al 

respecto cabe precisar que en el caso concreto no es viable reconocer 

indemnización por este concepto, teniendo en cuenta que esta clase de perjuicios 

se reconocen únicamente a la persona que ha sufrido una lesión debidamente 

acreditada como un daño antijurídico y constituye una afectación a la esfera exterior 

de quien padeció tal afectación y no a sus familiares. 

 
IV. A LOS FUNDAMENTOS DE DERECHO 

 
Frente a las normas descritas por la parte actora en el acápite de fundamentos de 
derecho es oportuno señalar que trata de la responsabilidad del Estado, sin 
embargo, ASMET SALUD es una entidad de naturaleza privada. 
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No obstante, mi poderdante dio cumplimiento a cabalidad con sus deberes como 
EPS, sin que se exista fundamento alguno que demuestre lo contrario. 
 

V. A LAS PRUEBAS 
 

Frente a las pruebas documentales aportadas con la demanda, mi poderdante se 
atiene a las consideraciones del despacho respecto de su conducencia, pertinencia 
y utilidad en el proceso. 
 
Sobre los testigos solicitados, me reservo el derecho de poder contrainterrogar en 
la etapa procesal pertinente. 
 

VI.  A LA ESTIMACIÓN DE LA CUANTÍA 
 

En este acápite la parte demandante señala como cuantía razonada la suma de 
$910.000.000, frente a lo cual se reitera la oposición que se indicó dentro de la 
respuesta a las pretensiones a la demanda, y se solicita al Despacho que se tenga 
en cuenta dichos argumentos de defensa. 
 

VII.  AL CONCEPTO DE VIOLACION 
 
La parte demandante refiere que el servicio de salud no se prestó de manera 
diligente y oportuna a la señora TANIA CUELLAR, lo cual afectó el derecho a la 
salud, al respecto, es importante tener en cuenta que, conforme a las funciones de 
ASMET SALUD, no se encuentra la de prestar el servicio de salud, teniendo en 
cuenta que, ASMET SALUD como EPS es la entidad encargada de garantizar el 
acceso de los afiliados a los servicios de salud que requieran, lo cual en este caso 
se realizó en debida forma, teniendo en cuenta que contaba con una red de 
prestadores del servicio de salud, por lo que no es posible endilgar responsabilidad 
alguna a mi poderdante, más aún cuando los hechos objeto de debate ocurrieron en 
el servicio de urgencias, para lo cual no se requería autorización previa por parte de 
la EPS a la que se encontraba afiliada la paciente, por lo tanto, ASMET SALUD 
cumplió con su deber legal y contractual con la afiliada TANIA CUELLAR. 
 

VIII. RAZON Y FUNDAMENTO DE CITACION COMO SUJETO PROCESAL 
A LA PARTE DEMANDADA 

 
Si bien la señora TANIA CUELLAR, para la época de los hechos se encontraba 
afiliada a la EPS, dicha entidad, no realizó las conductas invocadas en la demanda 
como omisiones y, por lo tanto, no está llamada a responder por el daño alegado 
por los demandantes, en virtud de que en ningún momento obstaculizó el acceso a 
los servicios que requiriera la paciente, por el contrario en virtud de que los servicios 
médicos brindados a la señora en la IPS se dieron a través del servicio de 
urgencias, no se requería autorización por parte de la EPS. 
 
Adicionalmente, en el presente caso se cuestionan presuntas fallas en las 
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atenciones médicas brindadas por las IPS´s demandadas, situaciones en las que no 
participó ASMET SALUD EPS SAS y por lo tanto no le son imputables, al no ser una 
institución médica que hiciera parte de su red prestadora de servicios de salud. 
 

IX. EXCEPCIONES DE MÉRITO. 
 

1. INEXISTENCIA DE LOS ELEMENTOS DE LA RESPONSABILIDAD   
ATRIBUIBLES A ASMET SALUD EPS SAS. 

 
ASMET SALUD EPS SAS es una entidad de carácter privado, como lo     evidencia el 
certificado de existencia y representación legal, en consecuencia, la 
responsabilidad que se le podría endilgar a mi representada sería una 
responsabilidad de carácter civil cuyos elementos deberán ser acreditados dentro 
del proceso judicial a fin de derivarle responsabilidad. 
 
La responsabilidad civil en Colombia se encuentra regulada en la ley 57 de 1887 
en su artículo 2341, esta norma estipula lo siguiente: 

 
“ARTICULO 2341. RESPONSABILIDAD EXTRACONTRACTUAL. El que ha cometido un 
delito o culpa, que ha inferido daño a otro, es obligado a la indemnización, sin perjuicio de la 
pena principal que la ley imponga por la culpa o el delito cometido”. 

 
Dentro de la Jurisprudencia este tipo de responsabilidad también ha sido 
desarrollada, entre alguno de los pronunciamientos de las Altas Cortes al respecto 
se encuentra lo dispuesto en la Sentencia C-1008/10 de la Honorable Corte 
Constitucional, concepto retomado en la Sentencia T- 609/14 en las cuales se 
expresó: 
 

“En tanto que la responsabilidad civil extracontractual, también denominada delictual o 
aquiliana, es aquella que no tiene origen en un incumplimiento obligacional, sino en un 
“hecho jurídico”, ya se trate de un delito o de un ilícito de carácter civil… 
 

… En lo que concierne a la responsabilidad extracontractual, la jurisprudencia especializada 
la define como el encuentro accidental fortuito de una fuente de la obligación 
resarcitoria generada por mandato legal. Sobre el   particular   señala que: “como desde 
antaño lo viene predicando la Corporación con apoyo en el tenor del artículo 2341 del 
Código Civil, para que resulte comprometida la responsabilidad de una persona natural o 
jurídica, a título extracontractual, se precisa de la concurrencia de tres elementos que la 
doctrina más tradicional identifica como “culpa, daño y relación de causalidad entre aquélla y 
este. Condiciones estas que además de considerar el cuadro axiológico de la pretensión en 
comentario, definen el esquema de la carga probatoria del demandante, pues es a este a 
quien le corresponde demostrar el menoscabo patrimonial o moral (daño) y que este se 
originó en la conducta culpable de quien demanda, porque al fin y al cabo la responsabilidad 
se engasta en una relación jurídica entre dos sujetos: el autor del daño y quien lo padeció” 

 
Ahora bien, de acuerdo con la normatividad y jurisprudencia anterior, la 
responsabilidad civil es aquella que surge cuando un comportamiento 
antijurídico produce un incumplimiento a un deber jurídico o legal que 
protege bienes jurídicos. Aquella se encuentra integrada por tres elementos, 
así: un acto que se imputa, un daño y una relación de causalidad entre los 
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dos primeros, por tanto, ASMET SALUD EPS sólo podría ser considerada como 
responsable, en el evento que se llegara a probar que en el presente caso algún 
acto u omisión, en cabeza de ASMET debidamente acreditados, generó el daño 
alegado, es decir el fallecimiento de la menor CELESTE TORRES CUELLAR.  
 
En ese orden ideas, se hace necesario delimitar en el caso en estudio los 
anteriores elementos, los cuales fueron descritos por la parte demandante en el 
acápite denominado Imputación fáctica en el siguiente sentido: 
 
A) El Daño Antijurídico:  
 
Señaló como daño el fallecimiento de la menor CELESTE TORRES CUELLAR.  
 
B) Actuación antijurídica que se pretende imputar y nexo de causalidad: 

 
La parte demandante indicó como acto antijurídico o el hecho generador de la falla, 
que la E.S.E NORTE 2, ESE HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA, la CLINICA 
NUESTRA SEÑORA DE LOS REMEDIOS y la ESE HOSPITAL RAUL OREJUELA 
BUENO, omitieron sus deberes puesto que para la parte actora prestaron un servicio 
de salud deficiente, inoportuno y poco diligente. 
 
A juicio de la parte demandante, las presuntas fallas a cargo de las IPS´s 
mencionadas anteriormente, le impidieron a la paciente acceder de manera 
oportuna a servicios médicos idóneos que le hubieran permitido preservar la vida de 
la recién nacida. 
 
Teniendo claro lo anterior y frente al caso en litigio se deben analizar cinco 
situaciones particulares, a saber: 
 

• La señora TANIA CUELLAR ingresó a las IPS´s por el   servicio de urgencias. 
 

De conformidad con el relato de la demanda y la historia clínica, en las atenciones 
objeto de debate, la paciente ingresó por el servicio de urgencias, de tal manera que 
para este tipo de atención no era necesaria la existencia de contrato alguno con 
EPS ni autorización de la misma para la prestación de los servicios de salud ni para 
lograr la remisión a otro hospital, tal como lo consagra la normatividad del Sistema 
General de Seguridad Social en Salud así: 
 
El artículo 168 de la ley 100 de 1993, señala que la atención inicial de urgencias 
“debe ser prestada en forma obligatoria por todas las entidades públicas y privadas que presten 
servicios de salud, a todas las personas, independientemente de la capacidad de pago. Su prestación 
no requiere contrato ni orden previa.” 
 
En el mismo sentido, la Resolución 2292 de 2021 expedida por el Ministerio de la 
Protección Social, vigente para el año 2022, señala respecto del manejo en la 
atención de urgencias lo siguiente: 
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“ARTÍCULO 8: GLOSARIO: 
 
5. Atención de urgencias: conjunto de procesos, procedimientos y actividades, a través de 
los cuales, se materializa la prestación de servicios de salud, frente a las alteraciones de la 
integridad física, funcional o psíquica por cualquier causa y con diversos grados de severidad, 
que comprometen la vida o funcionalidad de una persona y que requieren de atención 
inmediata, con el fin de conservar la vida y prevenir consecuencias críticas, presentes o 
futuras. 
 
Artículo 22. Atención de urgencias. Los servicios y tecnologías de salud financiados con 
recursos de la UPC, incluyen las tecnologías en salud y los servicios contenidos en el 
presente acto administrativo, necesarios para la atención de urgencias del paciente, 
incluyendo la observación en servicios debidamente habilitados para tal fin, y la oportuna y 
adecuada remisión cuando no se cuente con el nivel de resolución para dar respuesta a las 
necesidades de salud, según la normatividad vigente. 

 
Y finalmente la ley Estatutaria 1751 de 2015, consagra la prohibición, dirigida    a las 
Instituciones Prestadoras del Servicio de salud de negar la atención de urgencias, 
como se recopila a continuación: 
 

“Artículo 14. Prohibición de la negación de prestación de servicios. Para acceder a servicios 
y tecnologías de salud no se requerirá ningún tipo de autorización administrativa entre el 
prestador de servicios y la entidad que cumpla la función de gestión de servicios de salud 
cuando se trate de atención de urgencia” 
 

Con lo anterior queda claro que las atenciones en el servicio de urgencias  
brindadas a la paciente y en consecuencia las decisiones y medidas adoptadas por 
las IPS´s tratantes, incluida la determinación del diagnóstico, el trabajo de parto y la 
orden y gestión de remisión realizada, son responsabilidad exclusivamente de dichas 
IPS´s, sin que para la prestación de esos servicios de salud se hubiera requerido 
autorización de la EPS. 
 

• Las Instituciones Prestadoras del Servicio de Salud (IPS) son las  
encargadas de brindar las atenciones médicas a los usuarios. 

 
De acuerdo a la ley 100 de 1993, el Sistema General de Salud está integrado        por 
varios agentes entre algunos de ellos los organismos de administración y 
financiación como las Entidades Prestadores de Salud, también lo integran las 
Instituciones Prestadoras de Salud y además las Direcciones Seccionales, Distritales 
y Locales de Salud, siendo cada uno de ellos titulares de funciones específicas que 
contribuyen a la prestación del servicio de salud. 
 
Por su parte las funciones en cabeza de las Instituciones Prestadoras de Salud IPS 
se encuentran enmarcadas en el artículo 185 de la ley en mención, que a la letra 
señala: 
 

“ARTICULO 185. INSTITUCIONES DE SERVICIOS DE SALUD. Son funciones de las 
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud prestar los servicios en su nivel de atención 
correspondiente a los afiliados y beneficiarios dentro de los parámetros y principios 
señalados en la presente Ley.Las Instituciones Prestadoras de Servicios deben tener como 
principios básicos la calidad y la eficiencia, y tendrán autonomía administrativa, técnica y 
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financiera. Además propenderán por la libre concurrencia en sus acciones, proveyendo 
información oportuna, suficiente y veraz a los usuarios, y evitando el abuso de posición 
dominante en el sistema. (Subrayado por fuera del texto original) 

 
Para el caso concreto, se observa que la IPS´s a cargo de las atenciones de la 
señora TANIA CUELLAR, tal como lo señala la norma anteriormente descrita, tenían  
como función la prestación directa de los servicios de salud a la paciente, 
garantizando la calidad y eficiencia de estos. 

 

• Los galenos adscritos a las IPS´s gozan de autonomía profesional para 
determinar el diagnóstico de los pacientes y el plan de manejo. 

 
En primera medida se resalta que dentro de las facultades que la ley 100 de 1993 le 
otorga a las Instituciones Prestadoras de Salud esta su autonomía administrativa, 
técnica y financiera y con base en ellas, las IPS componen su planta de personal, 
conformada entre otros por, médicos, médicos especialistas, enfermeras jefe, 
auxiliar de enfermería, entre otros, personal que dada su capacidad profesional 
brindan las atenciones médicas a los pacientes- afiliados. 
 
Frente a la atención brindada a los pacientes, es importante tener en cuenta que, el 
personal que goza de autonomía profesional tal como indica la ley 1438 de 2011: 
 

“Artículo 105 Artículo 105. Autonomía profesional. Entiéndase por autonomía de los 
profesionales de la salud, la garantía que el profesional de la salud pueda emitir con toda 
libertad su opinión profesional con respecto a la atención y tratamiento de sus pacientes con 
calidad, aplicando las normas, principios y valores que regulan el ejercicio de su profesión”. 

 

• Ámbito funcional de las EPS, como ASMET SALUD EPS SAS, frente a  los 
servicios de salud de sus afiliados. 

 
Las Entidades Prestadoras de Salud EPS como la que represento, tienen como 
función principal, garantizar el plan de salud obligatorio a sus afiliados de manera 
directa y/o a través de las instituciones prestadoras de salud debidamente 
organizadas. (Art. 177 ley 100 de 1993). 
 
Para el caso concreto, mi representada suscribió múltiples contratos de prestación 
de servicios con su red de prestadores, para el caso concreto se describen algunos, 
los cuales se aportan al presente escrito: 
 
ESE NORTE 2 (Caloto, Corinto, Guachene, Miranda) contrato No. CAU-524-S22 con 
objeto de contrato “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA LA EJECUCION 
DE LA RUTA DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (RPMS) Y LA 
RUTA INTEGRAL DE ATENCION MATERNO PERINATAL (RIAMP) DE ACUERDO LO 
DESCRITO EN EL ANEXO DE CONTRATOS RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN 
SALUD (CAPITULO I) Y ANEXO DE TECNOLOGIAS CONTRATADAS” 
 
ESE NORTE 2 (Caloto, Corinto, Guachene, Miranda) contrato No. CAU-527-S22 con 
objeto de contrato “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE LA RUTA DE 
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PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (RPMS) Y LA RUTA INTEGRAL DE 
ATENCION MATERNO PERINATAL (RIAMP) DE ACUERDO LO DESCRITO EN EL 
ANEXO DE CONTRATOS RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD (CAPITULO I) 
Y ANEXO DE TECNOLOGIAS CONTRATADAS; ATENCION DE MORBILIDAD 
GENERAL, RUTA DE RIESGO CARDIOVASCULAR, HIPERTENCION ARTERIAL Y/O 
DIABETES MELLITUS (CAPITULO II Y III), LOS CUALES HACEN PARTE INTEGRAL 
DEL PRESENTE CONTRATO” 
 
HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA, contrato No. VALL-465-S22 con su OTRO SI 
No. 001 con objeto de contrato ““PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE LA 
RUTA DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (RPMS) Y LA RUTA 
INTEGRAL DE ATENCION MATERNO PERINATAL (RIAMP) DE ACUERDO LO 
DESCRITO EN EL ANEXO DE CONTRATOS RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN 
SALUD (CAPITULO I)” 
 
ESE HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO, contrato No. VALL-297-S19 con objeto de 
contrato “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA COMPLEJIDAD, 
CONSULTA GINECOLOGICA, PEDIATRIA, MEDICINA INTERNA, ORTOPEDIA, 
TERAPIAS DE REHABILITACION” 
 
Contratos a partir de los cuales, todas las afiliadas a la EPS, que vivieran en el 
Municipio donde se encuentran estas IPS´s y otro Municipios cercanos, podían 
acudir en cualquier momento a la toma de la prueba de embarazo y en caso de 
tener un resultado de gravidez positivo, tenían el acceso inmediato para iniciar con 
los controles prenatales, sin necesidad de autorización de ASMET SALUD EPS 
SAS, de igual manera a partir de estos contratos la señora TANIA CUELLAR podía 
acceder a los exámenes del primer, segundo y tercer trimestre del embarazo. 
 
Es importante precisar que, el lugar de residencia de la señora TANIA CUELLAR, es 
el municipio de Florida Valle y su IPS PRIMARIA la ESE HOSPITAL BENJAMIN 
BARNEY GASCA, ante lo cual, de acuerdo con las historias clínicas de esta IPS de 
se puede observar que a la paciente se le garantizó el acceso a los controles 
prenatales, sin ningún obstáculo o traba administrativa. 
 
Adicionalmente, por parte de ASMET SALUD se autorizó todos los servicios que 
requería y que le fueron solicitados a la EPS, tales como, el servicio de CONSULTA 
DE PRIMERA VEZ POR NUTRICION Y DIETETICA, con No. de autorización 
210748506 y cita de control con No. de autorización 211679870, igualmente se 
autorizó el servicio de valoración por ginecología y obstetricia, con autorización No. 
210748528; al igual que al servicio de ecografía obstétrica transvaginal, con 
autorización No. 210748488. 
 

• El papel de las secretarias de Salud frente a los servicios de salud de los 
afiliados 

 
Finalmente se encuentran las Secretarias distritales de Salud, en este caso el 
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Departamento del Cauca, quien de conformidad con lo establecido en el Decreto 
1011 de 2006, es el encargado de controlar permanentemente el funcionamiento 
normal de los servicios de salud, quienes avalan la inscripción de las Instituciones 
prestadoras de Salud que cumplen con los requisitos de calidad y posteriormente 
las integran dentro del Registro Especial de Prestadores para dar garantía a las 
EPS que quieran contratarlas para la prestación del servicio de salud. 
 
La función de inspección, vigilancia y control a cargo del Ente Territorial del Cauca y 
Valle frente a la E.S.E NORTE 2, ESE HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO y ESE 
HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA, se acredita con el respaldo legal enunciado 
y además con la copia de la certificación de habilitación emitida por dicha entidad 
respecto de las IPS´s, en la cuales se certificó que la IPS´s en mención para el año 
2022 cumplían con los indicadores de calidad de los servicios por ellos ofertados. 
 
En razón al anterior planteamiento en el caso remoto de que se acredite la 
existencia de una omisión médica en la atención brindada a la señora TANIA 
CUELLAR no es posible atribuir responsabilidad alguna en cabeza de ASMET 
SALUD EPS SAS, puesto que la EPS dio total cumplimiento a sus obligaciones 
legales como se acredita en esta contestación. 
 
Ahora frente al tema del acceso a los servicios, se tiene que ASMET SALUD 
cumplió cada uno de sus deberes como EPS y en ese orden de ideas, se debe 
concluir que respecto de ASMET SALUD EPS SAS no existe una relación de 
causalidad entre los actos imputados y el daño presuntamente causado a los 
actores, conforme a lo ampliamente explicado a lo largo de la presente excepción, o 
lo que es igual, no existe una conducta antijurídica desplegada por ASMET SALUD 
EPS SAS que haya generado el presunto daño alegado en la presente demanda y 
de la cual sea posible derivar responsabilidad. 
 
En consideración a los argumentos anteriormente referenciados, solicito de manera 
muy respetuosa se sirva declarar probada la presente excepción. 
 

2. IMPROCEDENCIA DE LA DECLARATORIA DE RESPONSABILIDAD A 
ASMET SALUD EPS SAS EN TANTO ACREDITÓ LA DEBIDA DILIGENCIA EN 

EL CUMPLIMIENTO DE LOS DEBERES QUE LA LEY LE EXIGE. 
 
Como se indicó en la anterior excepción, la responsabilidad que podría endilgarse a 
ASMET SALUD EPS SAS sólo podría ser un tipo de responsabilidad civil y de 
manera específica en torno al incumplimiento a sus deberes legales como integrante 
del Sistema de Seguridad Social en Salud, la misma que se desvirtúa en el caso en 
que acredite que obró con la debida diligencia. 
 
Al respecto es preciso traer a colación la Sentencia de la Corte Suprema de Justicia, 
Sala Casación Civil, Expediente Número SC-139252016, con Magistrado Ponente 
Ariel Salazar y de fecha 30 de septiembre de 2016, Corporación que señaló lo 
siguiente: 
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“(…) en tratándose de la responsabilidad de las personas jurídicas constituidas en forma de 
sistema, como lo son las entidades de la seguridad social en salud, lo primero que hay que 
hacer es adentrarse en el análisis del funcionamiento y estructura de dicho sistema, pues es la 
única forma de establecer el origen de la responsabilidad, su fundamento y los límites entre la 
responsabilidad del ente colectivo y la de cada uno de sus miembros. 
 
(…) la entrada en vigencia del sistema general de seguridad social en salud (Ley 100 de 
1993), a partir del cual la prestación de los servicios médicos dejó de ser una labor individual 
para convertirse en una actividad empresarial, colectiva e institucional…De ahí que tanto las 
entidades promotoras e instituciones prestadoras de salud como los profesionales que fungen 
como agentes suyos” 
 
(Subrayado por fuera del texto). 

 
Bajo el postulado de la jurisprudencia, referido al Sistema de Seguridad Social 
como un Sistema integrado por varios agentes cada uno con una función específica, 
es preciso señalar que a la luz de La Ley 100 de 1993 las Entidades Promotoras de 
Salud, como la que represento, tienen la obligación   de “garantizar el acceso a los 
afiliados a las Instituciones Prestadoras con las  cuales haya establecido convenios o 
contratos en su área de influencia o en cualquier lugar del territorio nacional”, lo que 
conlleva a que se busquen los mecanismos necesarios para prestar dichos 
servicios, por intermedio de Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS). 
 
Ahora bien, en virtud de que no es posible prestar el servicio de salud por ASMET 
SALUD EPS SAS, mi representada suscribe contratos de prestación de servicios 
con varias Instituciones de Salud en aras de garantizar todos los servicios 
contenidos en el PBS, en sus diferentes niveles de complejidad, de tal forma que las 
Entidades Promotoras de Salud como la   que represento son responsables de incluir 
dentro de su red de servicios instituciones capacitadas profesional y técnicamente 
en los servicios por los cuales son contratadas, esto es, baja, mediana y/o alta 
complejidad en los municipios en donde tenga cobertura la EPS. 
 
De acuerdo con lo anterior y para el caso específico de estudio, ASMET SALUD 
EPS SAS para el año 2022 tenía vigente relación con las siguientes entidades: 
 
ESE NORTE 2 (Caloto, Corinto, Guachene, Miranda) contrato No. CAU-527-S22 con 
objeto de contrato “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE LA RUTA DE 
PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (RPMS) Y LA RUTA INTEGRAL DE 
ATENCION MATERNO PERINATAL (RIAMP) DE ACUERDO LO DESCRITO EN EL 
ANEXO DE CONTRATOS RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD (CAPITULO I) 
Y ANEXO DE TECNOLOGIAS CONTRATADAS; ATENCION DE MORBILIDAD 
GENERAL, RUTA DE RIESGO CARDIOVASCULAR, HIPERTENCION ARTERIAL Y/O 
DIABETES MELLITUS (CAPITULO II Y III), LOS CUALES HACEN PARTE INTEGRAL 
DEL PRESENTE CONTRATO” 
 
HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA, contrato No. VALL-465-S22 con su OTRO SI 
No. 001 con objeto de contrato ““PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE LA 
RUTA DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (RPMS) Y LA RUTA 
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INTEGRAL DE ATENCION MATERNO PERINATAL (RIAMP) DE ACUERDO LO 
DESCRITO EN EL ANEXO DE CONTRATOS RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN 
SALUD (CAPITULO I)” 
 
ESE HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO, contrato No. VALL-297-S19 con objeto de 
contrato “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA COMPLEJIDAD, 
CONSULTA GINECOLOGICA, PEDIATRIA, MEDICINA INTERNA, ORTOPEDIA, 
TERAPIAS DE REHABILITACION” 
 
A través de estas contrataciones se le garantizaron a la afiliada todos los servicios 
de la baja, mediana y alta complejidad cubiertos por el Plan de Beneficios de salud 
ofrecidos por dichas IPS. 
 
Tal contratación se realizó de manera responsable, siguiendo los lineamientos 
establecidos en la normatividad que rige el Sistema de Seguridad Social, la cual 
busca la protección de los afiliados al momento de la prestación efectiva del servicio 
de salud por parte de las entidades de salud, de tal forma que al momento de la 
contratación con dichas instituciones se verificó que estuvieran debidamente 
habilitada para prestar los       servicios contratados. 
 
Con la verificación de la habilitación de los servicios de las IPS contratadas se 
demuestra la diligencia de mi representada, toda vez que la habilitación de una 
Institución Prestadora de Servicios de Salud implica que ella ha cumplido  con las 
condiciones básicas de capacidad tecnológica y científica, de suficiencia patrimonial 
y financiera y de capacidad técnico administrativa, indispensables para la entrada y 
permanencia en el Sistema de Seguridad Social de Salud, requisitos establecidos 
en el Decreto 1011 de 2006, Sistema Obligatorio de Garantía de Calidad de la 
Atención de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud, de 
obligatorio cumplimiento para dicha institución en virtud de que buscan dar 
seguridad a los usuarios frente a los potenciales riesgos asociados a la prestación 
del servicio. 
 
Es importante resaltar que en el Decreto 1011 de 2006 se establece la 
responsabilidad de los Prestadores de Servicios de Salud de realizar la 
autoevaluación del cumplimiento de las condiciones para la habilitación, señalando 
expresamente la responsabilidad del prestador, del cumplimiento de todos los 
estándares aplicables al servicio que se inscribe, de tal forma: 
 

“ARTÍCULO 12°.- AUTOEVALUACIÓN DEL CUMPLIMIENTO DE LAS CONDICIONES 
PARA LA HABILITACIÓN. De manera previa a la presentación del formulario de inscripción 
de que trata el artículo 11 del presente decreto, los Prestadores de Servicios de Salud deberán 
realizar una autoevaluación de las condiciones exigidas para la habilitación, con el fin de 
verificar su pleno cumplimiento. En caso de identificar deficiencias en el cumplimiento de tales 
condiciones, los Prestadores de Servicios de Salud deberán abstenerse de prestar el servicio 
hasta tanto realicen los ajustes necesarios para el cumplimiento de los requisitos. 
 
El prestador que declare un servicio, es el responsable del cumplimiento de todos los 
estándares aplicables al servicio que inscribe, independientemente de que para su 
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funcionamiento concurran diferentes organizaciones o personas para aportar en el 
cumplimiento de los estándares. 
 
Cuando un Prestador de Servicios de Salud se encuentre en imposibilidad de cumplir con las 
condiciones para la habilitación, deberá abstenerse de ofrecer o prestar los servicios en los 
cuales se presente esta situación.” (Se resalta). 

 
Si bien es cierto el mencionado artículo es un requisito anterior a la habilitación, lo 
que se quiere significar es que la responsabilidad en cuanto al cumplimiento de los 
estándares de calidad inscritos en la institución de salud corresponde 
exclusivamente al prestador del servicio; la obligación como Entidad Promotora de 
Salud de mi representada radica en verificar que esos prestadores cuenten con la 
respectiva habilitación de los servicios contratados, situación que se presentó al 
momento de la contratación con dicha institución en la forma establecida en el 
artículo 26 de la misma norma: 
 

“ARTÍCULO 26°.- RESPONSABILIDADES PARA CONTRATAR. 
Para efectos de contratar la prestación de servicios de salud el contratante verificará que el 
prestador este inscrito en el registro especial de prestadores de servicios de salud. Para tal 
efecto la Entidad Departamental y Distrital establecerá los mecanismos para suministrar esta 
información. 
 
Si durante la ejecución del contrato se detecta el incumplimiento de las condiciones de 
habilitación, el Contratante deberá informar a la Dirección Departamental o Distrital de Salud 
quien contará con un plazo de sesenta (60) días calendario para adoptar las medidas 
correspondientes. En el evento en que no se pueda mantener la habilitación la Entidad 
Departamental o Distrital de Salud lo informará al contratante.”(Subrayado por fuera del texto 
original). 

 
Sumado a lo anterior, el Decreto 1011 de 2006 establece que son las Entidades 
Departamentales y Distritales de salud, en este caso EL DEPARTAMENTO DEL 
CAUCA y DEL VALLE, los encargados de controlar permanentemente el 
funcionamiento normal de los servicios, es decir, tiene a cargo la responsabilidad de 
verificar el cumplimiento en torno a la calidad de la atención por parte de las IPS y 
E.S.E que han sido habilitadas, lo que corrobora una vez más que mi representada 
no tiene incidencia ni relación respecto de la calidad en los servicios, pues al cumplir 
con los requisitos establecidos en la ley se demuestra toda la diligencia de mi 
poderdante. 
 
Lo anterior en los términos establecidos en los artículos 19 y 21 del Decreto 1011 
de 2006, que al tenor señalan: 

 
“ARTICULO 19º.- VERIFICACIÓN DEL CUMPLIMIENTO DE LAS CONDICIONES PARA LA 
HABILITACIÓN. Las Entidades 
Departamentales y Distritales de Salud serán las responsables de verificar el cumplimiento de 
las condiciones exigibles a los Prestadores de Servicios de Salud en lo relativo a las 
condiciones de capacidad técnico administrativa y de suficiencia patrimonial y financiera, las 
cuales se evaluarán mediante el análisis de los soportes aportados por la Institución 
Prestadora de Servicios de Salud, de conformidad con los artículo 8º y 9º del presente 
decreto. 
 
En relación con las condiciones de capacidad tecnológica y científica, la verificación del 
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cumplimiento de los estándares de habilitación establecidos por el Ministerio de la 
Protección Social se realizará conforme al plan de visitas que para el efecto establezcan 
las Entidades Departamentales y Distritales de Salud, de acuerdo a lo dispuesto en el 
artículo 21 del presente decreto.”(Se resalta). “ARTICULO 21º.-PLAN DE VISITAS. 
 
(…) Las Entidades Territoriales deberán realizar al menos una visita de verificación de 
cumplimiento de los requisitos de habilitación a cada prestador, durante los cuatro (4) años 
de vigencia del registro de habilitación” 

 
Es así como se sustenta la presente excepción pues no hay lugar a derivar 
responsabilidad a mi defendida respecto de la prestación de los servicios médicos y 
demás situaciones de tipo médico acaecidas al interior de las IPS´s demandadas o 
en el traslado en la ambulancia de la menor CELESTE TORRES,  toda vez que 
ASMET SALUD EPS SAS ha actuado con suma diligencia y cuidado en el 
cumplimiento de sus deberes como EPS, en tanto afilió a la señora TANIA 
CUELLAR y al momento de la contratación de las IPS que integran su red de 
servicios, les exigió la debida habilitación de los servicios, resaltando que la 
contratación con la citada IPS obedeció al cumplimiento de lo establecido en el 
artículo 16 de la Ley 1122 de 2007. 
 
Finalmente se debe precisar que dentro del cumplimiento de las funciones en cabeza 
de las IPS antes descrita se encuentra contratar una planta de médicos y 
enfermeras que den cuenta de la habilitación otorgada por la Secretaría Distrital, sin 
que sea posible inferir vínculo alguno entre ASMET SALUD EPS SAS y la planta de 
personal escogida por la IPS. 
 
Por tanto, solicito respetuosamente se sirva declarar probada esta excepción. 

3. EXCEPCIÓN DE INEXISTENCIA DE SOLIDARIDAD ENTRE ASMET SALUD 
EPS Y LA IPS TRATANTE SOBRE EL PRESUNTO DAÑO CAUSADO A LOS 

DEMANDANTES. 
 
Para explicar esta excepción considero necesario señalar que la Ley 100 de 1993 
estableció expresamente la naturaleza privada del contrato de prestación de 
servicios que suscribe la Entidad Promotora de Salud con Entidades Prestadoras 
del Servicio de Salud y por tanto, se debe regir por la normatividad que regula el 
derecho privado, tal como lo señala la norma aludida en su artículo 195: 
 

“ARTICULO 195: RÉGIMEN JURÍDICO. Las Empresas Sociales de Salud se someterán al 
siguiente régimen jurídico: 
(…) 
6. En materia contractual se regirá por el derecho privado, pero podrá discrecionalmente 
utilizar las cláusulas exorbitantes previstas en el estatuto general de contratación de la 
administración pública.” 
 

En atención a dicha normatividad y a la primacía del acuerdo de voluntades propio 
del derecho privado, en el contrato entre ASMET SALUD EPS y la E.S.E NORTE 2, 
ESE HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO, ESE HOSPITAL BENJAMIN BARNEY 
GASCA, se establece la siguiente clausula: 
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“RESPONSABILIDAD EN LA PRESTACIÓN DE LOS SERVICIOS. En el evento en que 
alguna de las partes sea demandado judicialmente y condenado individual o solidariamente a 
pagar una suma determinada de dinero, cada una de ellas asumirá su defensa, y podrá 
realizar el llamamiento en garantía que corresponda. Cuando dentro del proceso se pruebe 
que la responsabilidad se deriva de la calidad, idoneidad, o cualquier falla en la prestación del 
servicio a los usuarios del contratante, o de cualquier acción u omisión del CONTRATISTA o 
de sus dependientes, este deberá mantener indemne al CONTRATANTE, respondiendo 
directamente por el pago de la condena a los demandantes y, o reintegrando al 
CONTRATANTE las sumas de dinero que este llegare a pagar…”. 

En consecuencia, se concluye que no es posible atribuir responsabilidad a mi 
representada por actuaciones presuntamente antijurídicas realizadas o acaecidas 

en la E.S.E NORTE 2, ESE HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO,  ESE HOSPITAL 
BENJAMIN BARNEY GASCA o en las atenciones brindadas en el traslado por 
dicha IPS, pues entre dicho prestador y ASMET SALUD EPS no hay solidaridad en 
las responsabilidades que puedan reclamar terceros, en este caso, los 
demandantes y por tanto, de encontrase configurada una eventual responsabilidad 
en cabeza de dicha IPS, la misma no puede ser solidaria. 
 
Finalmente, si bien es cierto en materia de responsabilidad civil existe una 
estipulación legal con la cual nace en ciertos eventos la solidaridad en el pago de 
los perjuicios, conforme a lo establecido en el artículo 2344 del Código Civil, la 
misma no es aplicable a mi representada toda vez que dicha solidaridad surge 
cuando dos o más personas han causado con su conducta un daño a otra persona, 
situación que, como se ha explicado en este escrito, no es predicable a ASMET 
SALUD EPS en virtud de que no existen conductas de mi representada de las 
cuales se pueda señalar la realización del daño, razón por la cual en la demanda no 
se censura ningún actuar de mi prohijada. 
 
Por tal razón, solicito de manera respetuosa se declare probada la excepción 
formulada. 

 
4. EXCEPCIÓN DE INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD DE MI 
REPRESENTADA, POR CUANTO NO PARTICIPÓ EN LA  CAUSACIÓN 

DE LA PRESUNTA FALLA 

 
Para que una entidad sea declarada como responsable de una falla en la prestación 
del servicio médico, es necesario que ésta haya tenido relación directa con el hecho 
dañoso, sobre este punto y al referirse a un asunto de responsabilidad médica, en 
que una de las entidades demandadas fue una Entidad Territorial responsable de la 
prestación de los servicios de salud, el Tribunal Contencioso Administrativo de 
Cundinamarca manifestó lo siguiente: 
 

“Por otro lado, considera la Sala que el Departamento de Cundinamarca -Secretaría de Salud 
de Cundinamarca, no se encuentra legitimado en la causa por pasiva, en razón, a que como 
lo anota el apoderado del Departamento, el Hospital San Rafael de Fusagasugá cuenta con 
autonomía administrativa y financiera y fue la entidad prestadora del servicio de salud que 
atendió directamente al actor. En consecuencia, para el caso concreto, el Departamento de 
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Cundinamarca - Secretaría de Salud de Cundinamarca, en cumplimiento del mandato 
constitucional y legal que le compete, no tiene relación causal directa ni indirecta con los 
hechos y las pretensiones de la demanda.”1 (Negrilla propia)1. 

 
En el mismo sentido se pronunció el Consejo de Estado en sentencia del 19 agosto 
de 1999, exp. 12536. Demandante: Gildardo Pérez Álvarez, Demandado: Nación y 
Municipio de Pereira, en el que se expresó, que para que una entidad pueda ser 
demandada era necesario que ésta haya participado realmente de la causa que 
generó el daño. Sobre la participación  real se adujo: 

 
"La legitimación ad causam material alude a la participación real de las personas, por 
regla general, en el hecho origen de la formulación de la demanda, independientemente de 
que haya demandado o no, o de que haya sido demandado o no”. (Negrilla propia) 

 

En un pronunciamiento más reciente, el Honorable Consejo de Estado manifestó:  
 
“En el presente caso, se observa que si bien puede afirmarse que la Nación, los 
departamentos, los municipios y los servicios seccionales de salud hacen parte del Sistema 
Nacional de Salud, que fue reorganizado por la Ley 10 de 1990, para los efectos de la 
responsabilidad patrimonial estatal que puede derivarse de la prestación del servicio médico, 
se requiere que el daño por el cual se reclama, pueda ser imputado a una acción u omisión de 
la entidad demandada, es decir, que ésta ha debido tener una relación directa con el hecho 
que sirve de sustento a las pretensiones; no obstante, la parte actora en el sub-lite, no  
atribuye conducta alguna a las mencionadas entidades, puesto que la falla del servicio que 
predica, se refiere exclusivamente a la atención médica que recibió la paciente María Aliria 
Escudero Ledesma en el Hospital San Vicente de Paúl.”2 

 
Más adelante refiere, 
 

“Por lo tanto, la Sala considera que la única entidad llamada a responder, en el evento de 
comprobarse la falla del servicio alegada, es el Hospital San Vicente de Paúl, toda vez que se 
trata de una Empresa Social del Estado del Municipio de Santuario (Risaralda)12, es decir que 
es una entidad descentralizada municipal que goza de personería jurídica, autonomía 
administrativa y financiera, y por lo tanto puede ser titular de derechos y obligaciones, además 
de que se trata de la entidad asistencial que directamente prestó el servicio de salud que se 
cuestiona en el presente proceso.”3 Negrilla propia. 

 
De los sustentos jurídicos recopilados en esta excepción se lee que, al tratarse de 
una atención médica, no es admisible atribuir responsabilidad en alguna persona o 
entidad con el solo hecho de describir la atención recibida por la paciente, es deber 
de la parte actora acreditar que el personal médico actuó de manera negligente, ya 

 
1 TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE CUNDINAMARCA-SECCION TERCERA SUBSECCIÓN B-Bogotá D. C., 

veintitrés (23) de junio de dos mil cinco (2005)- MAGISTRADO PONENTE- BEATRIZ ARIA DE ZAPATA- 
Expediente: 02-2120- Demandante: OMAR ESPAÑA OVALLE- DEMANDADO: HOSPITAL SAN RAFAEL 
FUSAGASUGA. 

2  CONSEJO DE ESTADO-SALA DE LO CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO-SECCIÓN TERCERA-
CONSEJERO PONENTE: RAMIRO SAAVEDRA BECERRA-Bogotá, D.C., veinte (20) de febrero de 
dos mil ocho (2008)- Referencia: Expediente No. 15563-Radicación No. 660012331000199502755 

01-Actor: María Aliria Escudero Ledesma y otro. 

 
3 Ibídem 
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sea por la no utilización de todos los medios   a su alcance para brindar tratamiento, 
el manejo de la paciente, que prueben que en verdad su actuar fue errado. 
                     
Aunado a lo anterior, se tiene que la jurisprudencia del Consejo de Estado, como la 
del Tribunal Administrativo de Cundinamarca, reitera ésta postura y deja claro que 
para estar legitimado por pasiva para hacer parte de  un proceso por falla del servicio 
médico, es necesario haber participado de manera directa en la falla y el daño, 
situación que no se presenta en el caso que se analiza, pues como se observa 
ASMET SALUD actuó de manera diligente y en cumplimiento de sus deberes, por 
tal razón sería dicha IPS la llamada a responder en el remoto caso que se declare 
que existió falla en las atenciones médicas prestadas a la señora TANIA CUELLAR, 
derivada de los servicios que le fueran suministrados para la época de los hechos. 
 
En este sentido es claro que los motivos por los cuales se inició el proceso no tienen 
relación con un actuar u omisión de ASMET SALUD EPS SAS, por lo tanto, no 
puede ser imputado a mi poderdante. 
 
En este sentido, no se encuentra prueba dentro del expediente que demuestre que 
ASMET SALUD EPS SAS omitió, retardó o cumplió defectuosamente sus 
obligaciones frente a la señora TANIA CUELLAR. Así las cosas, no son exigibles a 
la EPS las obligaciones contenidas en la demanda, por cuanto es claro que ASMET 
SALUD EPS no atendió, diagnostico, ni instauró el tratamiento médico y mucho 
menos faltó a sus funciones como EPS. 
 
En tal sentido, téngase en cuenta que las Entidades Promotoras de Salud, de 
conformidad con el artículo 177 de la Ley 100 de 1993, tienen como función el 
acceso a los servicios de salud de sus afiliados:  
 

“ARTÍCULO 177. DEFINICIÓN. Las Entidades Promotoras de Salud son las entidades 
responsables de la afiliación, y el registro de los afiliados y del recaudo de sus cotizaciones, por 
delegación del Fondo de Solidaridad y Garantía. Su función básica será organizar y garantizar, 
directa o indirectamente, la prestación del Plan de Salud Obligatorio a los afiliados y girar, dentro 
de los términos previstos en la presente Ley, la diferencia entre los ingresos por cotizaciones de 
sus afiliados y el valor de las correspondientes Unidades de Pago por Capitación al Fondo de 
Solidaridad y Garantía, de que trata el título III de la presente Ley.”  

 
Obligación que es diferente a la de las Instituciones Prestadoras de Servicios de 
salud, las cuales de conformidad con el artículo 185 de la Ley 100 de 1993 
corresponden a:  

 
“ARTÍCULO 185. INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD. Son funciones 
de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud prestar los servicios en su nivel de 
atención correspondiente a los afiliados y beneficiarios dentro de los parámetros y principios 
señalados en la presente Ley.” (Negrilla fuera del texto original) 

 

En consecuencia, quien tiene en cabeza la prestación de los servicios de salud es la 
IPS, por lo que el diagnóstico y plan de manejo que se haya instaurado por las IPS´s 
es de responsabilidad exclusiva de dichas instituciones por hacer parte de las 
funciones para las cuales fueron creadas.  En este sentido, no se encuentra prueba 
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dentro del expediente que demuestre que ASMET SALUD EPS SAS omitió, retardó
o cumplió defectuosamente sus obligaciones frente a la señora TANIA CUELLAR. 

Todos los anteriores argumentos son suficientes y claros para demostrar que no
existen elementos de juicio para declarar a mi defendida como responsable de los
perjuicios que se pudieren reconocer en el presente proceso de Reparación Directa. 

Con base en lo anteriormente expuesto, solicito a su señoría, acoger la excepción
propuesta, pues como queda demostrado la EPS no participó en los hechos que
dieron lugar a la presente demanda y, como consecuencia se deberán negar todas
las pretensiones solicitadas en contra de mi defendida. 

5. EXCEPCIÓN INNOMINADA 

De manera comedida ruego a Ud. Señor Juez, declarar probadas las excepciones
que puedan llegar a configurarse durante este proceso y que nohayan sido alegadas
como tales en este escrito. 

X.  PRUEBAS DE LA CONTESTACIÓN 

Con todo respeto solicito al Despacho se sirva decretar y practicar las siguientes,
como fundamentos de la presente contestación y de las excepciones propuestas: 

Documentales aportadas 

• Certificado actual de afiliación de la señora TANIA CUELLAR 

• Copia del contrato No. CAU-524-S22, suscritos entre ASMET SALUD EPS y la 

ESE NORTE 2 (Caloto, Corinto, Guachene, Miranda)  

• Copia del contrato No. CAU-527-S22, suscritos entre ASMET SALUD EPS y la

ESE NORTE 2 (Caloto, Corinto, Guachene, Miranda) 

• Copia del contrato No. VALL-465-S22 con su OTRO SI No. 001, suscrito entre

ASMET SALUD EPS y la ESE HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA  
• Copia del contrato No. VALL-297-S19, suscrito entre ASMET SALUD EPS y la ESE

HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO  

• Copia de las autorizaciones No. 210748506, No. 211679870, 210748528,
210748488 

TESTIMONIOS 
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Sírvase Señor Juez, citar y hacer comparecer a las siguientes personas con el fin 
de que rindan testimonio sobre los hechos de la demanda y la contestación, sobre 
los cuales tengan conocimiento. 
 

1. A las médicas generales: DIANA MARCELA VALENCIA TOBAR y 
JENNIFER SOCORRO LONDOÑO para que rindan testimonio acerca de 
las atenciones médicas brindadas a la señora TANIA CUELLAR al interior 
de la E.S.E. NORTE 2,  quienes pueden ser ubicados en dicha IPS. 
 
2. Al médico ginecobstetra: JULIAN FERNANDO LOPEZ GIRALDO 
para que rinda testimonio acerca de las atenciones médicas brindadas a la 
señora TANIA CUELLAR al interior de la CLINICA NUESTRA SEÑORA DE 
LOS REMEDIOS,  quien puede ser ubicado en dicha IPS. 

 
3. A la médica general: ORIANA ANTONIA OROBIO DE LA CRUZ para 
que rinda testimonio acerca de las atenciones médicas brindadas a la 
señora TANIA CUELLAR al interior de la ESE HOSPITAL BENJAMIN 
BARNEY GASCA,  quien puede ser ubicado en dicha IPS 

 
4. A la médica general: LINA MARIA MOLINA OSPINA para que rinda 
testimonio acerca de las atenciones médicas brindadas a la señora TANIA 
CUELLAR al interior de la ESE HOSPITAL RAUL OREJUELA BUENO,  
quien puede ser ubicado en dicha IPS 

 
5. Al médico ginecobstetra: ORLANDO ARBOLEDA ZUÑIGA para que 
rinda testimonio acerca de las atenciones médicas brindadas a la señora 
TANIA CUELLAR al interior de la ESE HOSPITAL RAUL OREJUELA 
BUENO,  quien puede ser ubicado en dicha IPS 

 
6. A la doctora ANA MARIA ZAPATA, en calidad de Coordinadora de 
SALUD  Departamental de ASMET SALUD EPS SAS Sede Valle o quien 
haga sus veces, para que rinda testimonio respecto de las gestiones 
realizadas por ASMET SALUD EPS para garantizar el acceso a la atención 
en salud requerida por la señora TANIA CUELLAR quien puede ser 
ubicada en la ciudad de Popayán en la Cra. 4 No. 18N-46 y en el correo 
electrónico notificacionesjudiciales@asmetsalud.com 

 
7. A la doctora MARIBEL PAME GUAUÑA, en calidad de Profesional de 
contratación   Departamental de ASMET SALUD EPS SAS Sede Valle o 
quien haga sus veces, para que rinda testimonio respecto de las gestiones 
existentes entre ASMET SALUD EPS para garantizar el acceso a la 
atención en salud requerida por la señora TANIA CUELLA y las IPS´s 
demandadas, quien puede ser ubicada en la ciudad de Popayán en la Cra. 
4 No. 18N-46 y en el correo electrónico 
notificacionesjudiciales@asmetsalud.com 
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8. A la doctora JHONN ALEXANDER CHICANGANA quien se 
desempeña como funcionario de ASMET SALUD en el cargo de Referente 
Gestantes Valle, o quien haga sus veces, para que rinda declaración acerca 
de las medidas asistenciales brindadas por la EPS en aras de garantizar el 
acceso a la prestación del servicio de salud de la usuaria TANIA CUELLAR, 
quien puede ser ubicado en la ciudad de Popayán en la Cra. 4 No. 18N-46 
y en el correo de notificacionesjudiciales@asmetsalud.com 

 
 

XI. ANEXOS: 
 

- Resolución 2023320030002798-6 del 11 de mayo de 2023 
- Resolución 2024320030003573-6 del 7 de mayo de 2024 
- Resolución 2024320030003676-6 del 11 de mayo de 2024 
- Resolución 2024320030015021-6 del 15 de noviembre de 2024, 
- Certificado de existencia y representación legal 
- Escritura Publica No. 5911 del 3 de diciembre de 2024 

 
XII. NOTIFICACIONES 

 
El suscrito y mí representada la ASMET SALUD EPS SAS en la dirección de 
Carrera 4 No 18N-46 de la Ciudad de Popayán – Cauca y al correo electrónico 
notificacionesjudiciales@asmetsalud.com. 
 
 
 

Atentamente, 
 
 
 
 
 
MARIA CLAUDIA OÑATE VASQUEZ 
C.C. No. 1.016.039.803 de Bogotá D.C 
T.P. No. 272.536 del C. S. de la J. 

 
Proyectó: Camila Gomez. 
Revisó: Angélica Erazo. 

 



ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Información de afiliación en la Base de Datos Única de Afiliados – BDUA en el Sistema General de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Información Básica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACIÓN CC

NÚMERO DE IDENTIFICACION 1192724924
NOMBRES TANIA VANNESSA
APELLIDOS CUELLAR GONZALEZ

FECHA DE NACIMIENTO **/**/**
DEPARTAMENTO VALLE

MUNICIPIO FLORIDA

Datos de afiliación :

ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE AFILIACIÓN
EFECTIVA

FECHA DE FINALIZACIÓN
DE AFILIACIÓN

TIPO DE AFILIADO

ACTIVO ASMET SALUD EPS
S.A.S. SUBSIDIADO 01/10/2011 31/12/2999 CABEZA DE FAMILIA

Fecha de
Impresión:

01/23/2025
08:05:56

Estación de
origen: 192.168.70.220

23/1/25, 8:06 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenId=GrTYGszT9tp0yxGumN6vIA==

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenId=GrTYGszT9tp0yxGumN6vIA== 1/2



La información registrada en esta página es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen Subsidiado y el Régimen Contributivo, en
cumplimiento de la Resolución 1133 de 2021 del Ministerio de Salud y Protección Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de
la ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones técnicas y operativas para el reporte y
actualización de las bases de datos de afiliación que opera la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en
Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliación contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliación Efectiva hace referencia a la fecha en
la cual inicia la afiliación para el usuario, la cual fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o
en el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalización de Afiliación, establece el término de la afiliación a la
entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina
que el afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la información reportada a la Base de Datos Única de Afiliados - BDUA, junto con el reporte
oportuno de las novedades para actualizar la base de datos, corresponde directamente a su fuente de información; en este caso de las EPS,
EOC y EPS-S.

Esta información se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de servicios de salud, como complemento al marco legal y
técnico definido y nunca como motivo para denegar la prestación de los servicios de salud a los usuarios.

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliación en el Sistema General de Seguridad Social en Salud, se aclara
que estas actualizaciones dependen netamente de las EPS y no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualización debe ser escalada a la
EPS donde se presenta la afiliación.

IMPRIMIR CERRAR VENTANA
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CERTIFICADO DE AFILIACIÓN

(No válido para traslado de EPS, uso de servicios médicos, ni para pago de
prestaciones económicas)

Subsidiado

Florida

Urbana

Régimen de afiliación actual:

Municipio:

Zona:

1

Departamento: Valle Del Cauca

Nivel de sisbén:

Asmet salud EPS SAS se permite informar que a la fecha, el (la) afiliado(a) TANIA
VANNESSA CUELLAR GONZALEZ identificado(a) con CC 1192724924 se encuentra
vinculado(a) al Sistema General de Seguridad Social en Salud por intermedio de Asmet
Salud EPS SAS con la siguiente información:

Estado actual: ACTIVO

Se firma y se expide en la ciudad de Popayán a los 23 días del mes de Enero de 2025, a
solicitud del interesado.

Cordialmente,

Operaciones Nacional

ASMET SALUD EPS SAS

Reiteramos nuestra entera disposición para colaborar frente a cualquier inquietud que
pueda presentarse en la línea gratuita: 01 8000 913 876 o en el chat virtual de nuestra
página WEB www.asmetsalud.org.co.

Toda certificación generada es almacenada en base de datos para su verificación, la modificación parcial o total de
este documento puede incurrir en un delito.

Reporte No:

Usuario:

Hora de generación:

Fecha de generación:

594288

23/01/2025

08:04 am

juan.sol



































































































Dirección

Página Web:: http://www.asmetsalud.org.co

Autorización de servicios No 210748528

Página 1 de 1
Cali, Calle 5 38-25 Ed. Plaza San Fernando Teléfono  (2)5581053, 5581004,

ASMET SALUD EPS SAS

NIT: 900935126 -7

Número de Autorización 210748528 20/05/2022 08:52:52 AMFecha de entrega:

ENTIDAD RESPONSABLE DEL PAGO: ASMET SALUD ESS-062 CODIGO: ESS062

INFORMACION DEL PRESTADOR (Autorizado)
NOMBRE: IPS CLINICA SALUD FLORIDA S.A. NIT

815000253

CODIGO 762750239501DIRECCION
DEPARTAMENTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO: FLORIDA

CALLE 10 NO  18-50 BARRIO PUERTO NUEVO

DATOS DEL PACIENTE
PRIMER APELLIDO

CUELLAR
SEGUNDO APELLIDO

GONZALEZ
PRIMER NOMBRE

TANIA
SEGUNDO NOMBRE

VANNESSA

FECHA NACIMIENTO 14/12/2001

DIRECCION cl 7 kra 3-25
DEPARTAMENTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO FLORIDA

cheidy448@gmail.com

TIPO DOCUMENTO NUMEROCC 1192724924

CORREO ELECTRONICO

TELEFONO

SERVICIOS AUTORIZADOS

Ubicacion del Paciente al momento de la solicitud de autorización: CONSULTA EXTERNA

SERVICIO NO APLICA CAMA NO APLICA

3127161686

TELEFONO 2640049

NUMERO DE SOLICITUD ORIGEN 211095128 FECHA SOLICITUD 20/05/2022 08:44:03

PAGOS COMPARTIDOS

Valor recaudado por EPS
EXENTO_DE_COBRO

AUTORIZACION DE SERVICIOS DE SALUD

No CARNÉ 6204126089SEXO FEMENINOEDAD 20 A

MOTIVO AUTORIZACION ORDEN POS

TIPO USUARIO NIVEL SISBEN NIVEL 1SUBSIDIADO

CODIGO CANTIDAD DESCRIPCION

890250 1 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA -   -

INFORMACION DE LA PERSONA QUE AUTORIZA

NOMBRE DE QUIEN AUTORIZA DELSI HURTADO CAICEDO

CARGO ASESOR DE SERVICIO JUNIOR

TELEFONO  (2)5581053,

SERVICIO AMBULATORIA

COPIA COPIA

Esta orden es única e Intrasferible, Sólo Válida en las IPS Autorizadas. Validez 90 días.

Autorización sujeta a auditoría médica de la EPS

AUTORIZADO COORDINADOR DEMANDA DE SERVICIOS

GESTIÓN TECNOLÓGICA

ASMET SALUD EPS SAS
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Autorización de servicios No 211679870

Página 1 de 1
Cali, Calle 5 38-25 Ed. Plaza San Fernando Teléfono  (2)5581053, 5581004,

ASMET SALUD EPS SAS

NIT: 900935126 -7

Número de Autorización 211679870 08/09/2022 07:33:05 AMFecha de entrega:

ENTIDAD RESPONSABLE DEL PAGO: ASMET SALUD ESS-062 CODIGO: ESS062

INFORMACION DEL PRESTADOR (Autorizado)
NOMBRE: IPS CLINICA SALUD FLORIDA S.A. NIT

815000253

CODIGO 762750239501DIRECCION
DEPARTAMENTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO: FLORIDA

CALLE 10 NO  18-50 BARRIO PUERTO NUEVO

DATOS DEL PACIENTE
PRIMER APELLIDO

CUELLAR
SEGUNDO APELLIDO

GONZALEZ
PRIMER NOMBRE

TANIA
SEGUNDO NOMBRE

VANNESSA

FECHA NACIMIENTO 14/12/2001

DIRECCION cl 7 kra 3-25
DEPARTAMENTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO FLORIDA

cheidy448@gmail.com

TIPO DOCUMENTO NUMEROCC 1192724924

CORREO ELECTRONICO

TELEFONO

SERVICIOS AUTORIZADOS

Ubicacion del Paciente al momento de la solicitud de autorización: CONSULTA EXTERNA

SERVICIO NO APLICA CAMA NO APLICA

3127161686

TELEFONO 2640049

NUMERO DE SOLICITUD ORIGEN 212152643 FECHA SOLICITUD 08/09/2022 07:30:07

PAGOS COMPARTIDOS

Valor recaudado por EPS
EXENTO_DE_COBRO

AUTORIZACION DE SERVICIOS DE SALUD

No CARNÉ 6204126089SEXO FEMENINOEDAD 20 A

MOTIVO AUTORIZACION ORDEN POS

TIPO USUARIO NIVEL SISBEN NIVEL 1SUBSIDIADO

CODIGO CANTIDAD DESCRIPCION

890206 1 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR NUTRICION Y DIETETICA -   -

INFORMACION DE LA PERSONA QUE AUTORIZA

NOMBRE DE QUIEN AUTORIZA LESLIE EDITH HURTADO GUZMAN

CARGO SUPERNUMERARIOS ASESOR DE SERVICIO

TELEFONO  (2)5581053,

SERVICIO AMBULATORIA

COPIA COPIA

Esta orden es única e Intrasferible, Sólo Válida en las IPS Autorizadas. Validez 90 días.

Autorización sujeta a auditoría médica de la EPS

AUTORIZADO COORDINADOR DEMANDA DE SERVICIOS

GESTIÓN TECNOLÓGICA

ASMET SALUD EPS SAS
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Autorización de servicios No 210748488

Página 1 de 1
Cali, Calle 5 38-25 Ed. Plaza San Fernando Teléfono  (2)5581053, 5581004,

ASMET SALUD EPS SAS

NIT: 900935126 -7

Número de Autorización 210748488 20/05/2022 08:51:22 AMFecha de entrega:

ENTIDAD RESPONSABLE DEL PAGO: ASMET SALUD ESS-062 CODIGO: ESS062

INFORMACION DEL PRESTADOR (Autorizado)
NOMBRE: IPS CLINICA SALUD FLORIDA S.A. NIT

815000253

CODIGO 762750239501DIRECCION
DEPARTAMENTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO: FLORIDA

CALLE 10 NO  18-50 BARRIO PUERTO NUEVO

DATOS DEL PACIENTE
PRIMER APELLIDO

CUELLAR
SEGUNDO APELLIDO

GONZALEZ
PRIMER NOMBRE

TANIA
SEGUNDO NOMBRE

VANNESSA

FECHA NACIMIENTO 14/12/2001

DIRECCION cl 7 kra 3-25
DEPARTAMENTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO FLORIDA

cheidy448@gmail.com

TIPO DOCUMENTO NUMEROCC 1192724924

CORREO ELECTRONICO

TELEFONO

SERVICIOS AUTORIZADOS

Ubicacion del Paciente al momento de la solicitud de autorización: CONSULTA EXTERNA

SERVICIO NO APLICA CAMA NO APLICA

3127161686

TELEFONO 2640049

NUMERO DE SOLICITUD ORIGEN 211095128 FECHA SOLICITUD 20/05/2022 08:44:03

PAGOS COMPARTIDOS

Valor recaudado por EPS
EXENTO_DE_COBRO

AUTORIZACION DE SERVICIOS DE SALUD

No CARNÉ 6204126089SEXO FEMENINOEDAD 20 A

MOTIVO AUTORIZACION ORDEN POS

TIPO USUARIO NIVEL SISBEN NIVEL 1SUBSIDIADO

CODIGO CANTIDAD DESCRIPCION

881432 1 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL -   -

INFORMACION DE LA PERSONA QUE AUTORIZA

NOMBRE DE QUIEN AUTORIZA DELSI HURTADO CAICEDO

CARGO ASESOR DE SERVICIO JUNIOR

TELEFONO  (2)5581053,

SERVICIO AMBULATORIA

COPIA COPIA

Esta orden es única e Intrasferible, Sólo Válida en las IPS Autorizadas. Validez 90 días.

Autorización sujeta a auditoría médica de la EPS

AUTORIZADO COORDINADOR DEMANDA DE SERVICIOS

GESTIÓN TECNOLÓGICA

ASMET SALUD EPS SAS
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Página 1 de 1
Cali, Calle 5 38-25 Ed. Plaza San Fernando Teléfono  (2)5581053, 5581004,

ASMET SALUD EPS SAS

NIT: 900935126 -7

Número de Autorización 210748506 20/05/2022 08:51:54 AMFecha de entrega:

ENTIDAD RESPONSABLE DEL PAGO: ASMET SALUD ESS-062 CODIGO: ESS062

INFORMACION DEL PRESTADOR (Autorizado)
NOMBRE: IPS CLINICA SALUD FLORIDA S.A. NIT

815000253

CODIGO 762750239501DIRECCION
DEPARTAMENTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO: FLORIDA

CALLE 10 NO  18-50 BARRIO PUERTO NUEVO

DATOS DEL PACIENTE
PRIMER APELLIDO

CUELLAR
SEGUNDO APELLIDO

GONZALEZ
PRIMER NOMBRE

TANIA
SEGUNDO NOMBRE

VANNESSA

FECHA NACIMIENTO 14/12/2001

DIRECCION cl 7 kra 3-25
DEPARTAMENTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO FLORIDA

cheidy448@gmail.com

TIPO DOCUMENTO NUMEROCC 1192724924

CORREO ELECTRONICO

TELEFONO

SERVICIOS AUTORIZADOS

Ubicacion del Paciente al momento de la solicitud de autorización: CONSULTA EXTERNA

SERVICIO NO APLICA CAMA NO APLICA

3127161686

TELEFONO 2640049

NUMERO DE SOLICITUD ORIGEN 211095128 FECHA SOLICITUD 20/05/2022 08:44:03

PAGOS COMPARTIDOS

Valor recaudado por EPS
EXENTO_DE_COBRO

AUTORIZACION DE SERVICIOS DE SALUD

No CARNÉ 6204126089SEXO FEMENINOEDAD 20 A

MOTIVO AUTORIZACION ORDEN POS

TIPO USUARIO NIVEL SISBEN NIVEL 1SUBSIDIADO

CODIGO CANTIDAD DESCRIPCION

890206 1 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR NUTRICION Y DIETETICA -   -

INFORMACION DE LA PERSONA QUE AUTORIZA

NOMBRE DE QUIEN AUTORIZA DELSI HURTADO CAICEDO

CARGO ASESOR DE SERVICIO JUNIOR

TELEFONO  (2)5581053,

SERVICIO AMBULATORIA

COPIA COPIA

Esta orden es única e Intrasferible, Sólo Válida en las IPS Autorizadas. Validez 90 días.

Autorización sujeta a auditoría médica de la EPS

AUTORIZADO COORDINADOR DEMANDA DE SERVICIOS

GESTIÓN TECNOLÓGICA

ASMET SALUD EPS SAS


