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EXPEDIENTE: 190013333001 2023 00197 00  
DEMANDANTE: JESÚS FERNEY GUERRERO ARTURO Y OTROS  
DEMANDADA: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO 2; NUEVA EPS S.A.; IPS SURCAUCANA S.A.S.; 
HOSPITAL SUSANA LÓPEZ DE VALENCIA. 
MEDIO DE CONTROL: REPARACIÓN DIRECTA LLAMAMIENTO EN GARANTIA   
 
Cordial Saludo 
 
CARLOS ALBERTO VELEZ ALEGRIA, identificado con la Cédula de ciudadanía N° 76.328.346 de 
Popayán – Cauca y con Tarjeta Profesional N° 151.741 C.S. de la J.,actuando conforme poder otorgado 
por PATRICIA MERA NARVAEZ identificada con cedula de ciudadanía No. 34.562.331 en calidad de 
representante legal de la ASOCIACION SINDICAL DE TRABAJADORES DE LA SALUD DEL CAUCA ASIT 
SALUD; por medio del presente me permito contestar  LLAMAMIENTO EN GARANTÍA dentro del 
proceso, realizado por el HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA, conforme los siguientes. 
 
FRENTE A LOS HECHOS 
 
HECHO PRIMERO: NO NOS CONSTA. Desconocemos la relación contractual entre el Hospital Susana 
López de Valencia y la aseguradora Solidaria de Colombia. 
 
HECHO SEGUNDO: ES PARCIALMENTE CIERTO. Es  cierto  lo  referente  a  que  entre  el  Hospital Susana 
López de Valencia y  mi  representada  existe  un  vínculo  contractual mediante contrato de prestación 
de servicios en la modalidad de procesos y subprocesos con personas jurídicas no. 308 de 01 de 
octubre de 2021 para la prestación de servicios profesionales de salud de medicina general en los 
procesos  de  atención  de urgencias, atención hospitalaria, atención ambulatoria y atención quirúrgica. 
 
Ahora bien, se debe aclarar que conforme la historia clínica aportada por la paciente, tenemos que en 
todo momento la atención brindada por los médicos afiliados a ASIT SALUD se enmarcó dentro de los 
procedimientos que dicta la ciencia médica, los cuales fueron oportunos conforme el diagnostico 
presentado por la paciente. 
 
En primera medida tenemos que tal y como lo señala la parte demandante, la falla radica en la falta de 
atención de acuerdo a su diagostico por parte de la E.S.E. CENTRO 2 ROSAS, pues es en esta entidad 
donde no le brindan los axamenes y tratamiento acorde a su patología. 
 
Señala la parte demandante en los hechos 6 a 8 lo siguiente: 
 
SEXTO. A las 11:38am aproximadamente JESÚS FERNEY GUERRERO ARTURO en compañía de YAMIT 
MELLIZO ZÚÑIGA, llegan a la E.S.E CENTRO 2 ROSAS e ingresan al servicio de URGENCIAS, en donde 
fueron atendidos por una ENFERMERA que toma datos de ingreso e indica que el asunto a atender 
corresponde a “Triage tipo: Nivel III”3 y establece tiempo de espera para atención entre 1 a 3 horas (Nivel 
III: urgente pero estable hemodinámicamente con potencial riesgo vital que probablemente exige 
pruebas diagnósticas y/o terapéuticas. Demora máxima de 60 minutos.), y posteriormente por el 
profesional en salud, médico general LEONARD JESÚS RAMÍREZ BARRIOS4 . 
 
SÉPTIMO. Así pues, luego de realizar el Triage por el personal de enfermería, el Médico General del 
servicio de Urgencias, Dr. LEONARD JESÚS RAMÍREZ BARRIOS, realiza examen físico general al Sr. 
GUERRERO ARTURO, y solamente basándose en lo que percibía con su visión, sin requerir ayuda 
diagnóstica como radiografía, ecografía, etc. ni estudios previos, (pues no consta en historia clínica que 
haya solicitado ayudas diagnósticas) de manera apresurada, negligente, imprudente, y, demostrando su 
falta de experticia en el tratamiento de heridas con herramienta cortocontundente, además de saltarse 
todos los protocolos de atención de heridas y urgencias, injustificadamente limitó su concepto a 
determinar que “no existe lesión ósea, de ligamentos o tendinosa, pues es herida que solo compromete 
piel y tejido celular subcutáneo” comprometiendo de manera CULPOSA5 la humanidad del paciente por 
el accidente, como se observa clara e inequívocamente en fragmento de historia clínica del servicio de 
urgencias, punto de atención Rosas (Cauca): 
 
OCTAVO. Luego del diagnóstico ERRADO, precipitado, IMPRUDENTE y claramente sin seguir ningún tipo 
de protocolo, del médico general LEONARD JESÚS RAMÍREZ, (“no existe lesión ósea, de ligamentos o 
tendinosa, pues es herida que solo compromete piel y tejido celular subcutáneo”) indicó en el “Plan de 
Tratamiento”, como únicos cuidados y recomendaciones: “La limpieza de la herida, sutura de la misma y 
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la formulación de medicamentos para el dolor.” Contrario a lo que un médico experto en el tema, con 
mayor grado de conocimiento, prudente, y diligente habría realizado, pues frente a una herida por 
herramienta o arma cortocontundente, se tiene que, es necesario en primera medida la limpieza y sutura 
de la herida con puntos de afrontamiento que detengan por determinado tiempo el sangrado excesivo del 
paciente, en pro de evitar que el mismo se desangre, y a continuación, por la gravedad y profundidad de 
la misma, REMITIR DE INMEDIATO A HOSPITAL DE MAYOR NIVEL PARA DIAGNÓSTICO MÁS PRECISO, 
REVISIÓN, TOMA DE EXÁMENES, IMÁGENES DIAGNÓSTICAS (RADIOGRAFÍAS, ECOGRAFÍAS, 
ELECTROMIOGRAFÍAS, ETC.) PARA PODER DESCARTAR LA ALTÍSIMA PROBABILIDAD DE LESIÓN ÓSEA, 
MUSCULAR, DE PIEL, TENDONES, NERVIOS, que de no ser tratada con esa prudencia, diligencia, pericia, 
quedaría en desatención y claramente la pérdida de movilidad, fuerza, agarre, sensibilidad, locomoción 
de la extremidad, como efectivamente sucedió a raíz del errado, imprudente, negligente y contrario a todo 
protocolo, actuar del médico de urgencias tratante. Ver a continuación el superficial actuar médico 
desplegado: 
 
Se resalta que en ningún momento ordenó el TRASLADO O REMISIÓN A UN CENTRO MÉDICO DE MAYOR 
NIVEL PARA DESCARTAR mayor compromiso de la afectación de la herida en la humanidad del paciente, 
desconcierta de toda forma el hecho de que el señor JESÚS FERNEY haya acudido de manera pronta y 
rápida al servicio de salud en urgencias para ser atendido por personal de salud frente al cual se esperaría 
que actuara en pro de estabilizar al paciente según la clínica que presente, y si la situación supera sus 
conocimientos, perfectamente remitir a hospital y especialidades mayor nivel e idóneos, respectivamente, 
situación que COMO SE EVIDENCIA MÁS ALLÁ DE TODA DUDA, NO SE REALIZÓ. 
 
Posteriormente, de la lectura de la historia clínica, se observa que en fecha 07 de octubre de 2021 
ingresa al Hospital Susana López de Valencia para ser valorado, en donde se realiza el siguiente 
diagnóstico: 
 
“Herida en región dorso radial, SECCIÓN COMPLETA DE EXTENSOR RADIAL LARGO Y CORTO CON 
MARCADA RETRACCIÓN DE CABOS PROXIMALES y remodelación de cabos proximales y distales + 
CAPSULOTOMÍA ARTICULAR TRAUMÁTICA, FRACTURA (FX) UNICORTICAL DE RADIO DORSAL, SECCIÓN 
DE UNA DE LAS RAMAS TERMINALES SENSITIVAS DEL NERVIO RADIAL CON AUSENCIA DE CABO 
DISTAL Y NEUROMA.” 
 
Frente al diagnóstico presentado por el demandante, se realiza la respectiva intervención quirúrgica 
de “Tenorrafia extensores mano izquierda + ligamentorrafia + desbridamiento tejidos blandos” en donde 
participaron la Especialista: Dra. Ana María Fernández Vargas, 1er Ayudante: Jairo Andrés Santacruz 
Gordillo, Instrumentador: Angie Paola Córdoba Solarte y Anestesiólogo: Francisco Eduardo Agredo 
Villaquirán. Anotando que dicha cirugía no tuco complicaciones y fue la indicada frente al diagnóstico 
presentada, donde tampoco se puede observar de la lectura de la historia clínica que existan 
complicaciones derivadas de la misma. Todo lo contrario, la intervención quirúrgica y la atención 
brindada en el Hospital Susana López de Valencia fue acorde y en todo momento encaminada a la 
recuperación del estado de salud del paciente JESUS FERNEY GUERRERO. 
 
Así las cosas, se puede observar el actuar diligente de los afiliados de ASIT SALUD quienes ordenaron 
y analizaron de forma oportuna los exámenes médicos que necesitaba el paciente JESUS FERNEY 
GUERRERO y actuando con celeridad a su real diagnóstico, sin que pueda entreverse una mala praxis 
o tardanza injustificada en la prestación del servicio de salud. 
 
 
HECHO TERCERO: ES CIERTO Así se puede verificar conforme la demanda. 
 
 
HECHO CUARTO: NO ES CIERTO, No es cierto que mi representada este obligada a responder por los 
perjuicios causados con ocasión de la  presunta falla médica, como quiera que no se evidencia que 
exista una indebida atención media o falla en la prestación del servicio. 
 
HECHO QUINTO: NO ES CIERTO. Tal y como  se  demostrará,  en  el  presente asunto mi representada 
a través de sus asociados en ningún momento realizo una indebida praxis o tardanza en la prestación 
del servicio de salud de JESUS FERNEY GUERRERO y de las cuales se deviene  la  falla  en  el  servicio 
alegada por los demandantes, razón por la cual  no existe  un nexo  de causalidad entre la conducta 
desplegada y el daño generado. 
 
 
 

ARGUMENTOS JURÍDICOS 
 
Dentro del presente asunto tenemos que las lesiones presentadas por el señor JESUS FERNEY 
GUERRERO las cuales determina en secuela neurológica con nuevo y adicional diagnóstico de DX: 
síndrome del túnel carpiano en la mano izquierda., fue consecuencia de un error en el diagnostico por 
parte del personal asistencial de la E.S.E CENTRO 2 ROSAS del 18 de agosto de 2021, tal y como se 
encuentra establecido en los hechos de la demanda, donde de forma clara se reitera que es en dicha 
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entidad  donde no se hizo una correcta valoración de la herida por el presentada y que no le permitió 
acceder al tratamiento adecuado para la recuperación de su estado de salud, generando consecuencias 
graves, como quiera que frente a su lesión era necesaria una cirugía, dejando plenamente claro que los 
asociados adscritos al sindicato ASIT SALUD en todo momento obraron conforme los requerimientos 
de salud que presentaba la paciente, siendo oportunos en la orden e interpretación de los exámenes 
médicos, de conformidad con la evolución de su diagnóstico, por lo cual no se observa que haya existido 
una falla en la prestación del servicio. 
 
Si bien es cierto la parte accionante menciona la existencia de una falla médica, es dable establecer el 
grado de responsabilidad en la presunta falta por parte de mi representada, quien actuó a través de 
sus asociados sindicales y de acuerdo a ello verificar si la presunta acción y omisión generadora del 
daño, tiene nexo causal con la prestación del servicio médico realizado por mi poderdante. 
 
Revisada la historia clínica tenemos que la Dra. YESENIA EDITH MADROÑERO VELASCO realiza el 
ingreso de la paciente, documentando su apariencia general y elaborando la siguiente orden: 
 
PACIENTE CON HERIDA EN MANO IZQUIERDA DE 2 MESES DE EVOLUCION CON COMPROMISO 
TENDINOSO REQUIERE AMNEJO POR EL SERVICIO DE URGENCIAS PARA EXPLORACION QUIRURGICA, 
SE LE EXPLICA AL PACIENTE EL MANEJO A SEGUIR REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR. 
 
Posteriormente y ese mismo dìa, la Dra. LEIDY JOHANA NARVAEZ OCAMPO, ordena los siguientes 
exámenes: 
 
RADIOGRAFIA DE PUÑO O MUÑECA 1 MUÑECA IZQUIERDA 
 
Igualmente, la Dra.  YENNY STELLA RAMIREZ CASTRO, quien realiza revisión del estado de salud del 
paciente, informándole acerca de su diagnóstico, sobre el hecho de que le van a realizar una cirugía 
para tratar su padecimiento y ordenando el siguiente plan de manejo, el mismo acorde a su estado de 
salud: 
 
***Plan*** NADA VIA ORAL LEV SSN A 60 cc HORA CUIDADOS DEL ACCESO VENOSO CAMA CON 
BARANDAS EN ALTO CON CABECERA ELEVADA A 45° + PREVENIR CAÍDAS ACOMPAÑANTE FAMILIAR 
PERMANENTE USO DE MASCARILLA PERMANENTE Y CAMBIO DIARIO HIGIENE ORAL DIARIA CAMBIOS 
DE POSICION CADA 2 HORAS Y MEDIDAS ANTI ESCARA VIGILAR E INFORMAR DOLOR AL PECHO, 
SINTOMAS ANGINOSOS, Y/O DIFICULTAD RESPIRATORIA VIGILAR E INFORMAR DOLOR ABDOMINAL, 
DOLOR LUMBAR , FIEBRE Y/O EMESIS VIGILAR E INFORMAR PRESENCIA DE CONVULSIONES O 
SINTOMAS DE HIPOGLICEMIA VIGILAR E INFORMAR CURVA DE TEMPERATURA O SRIS VIGILAR E 
INFORMAR EDEMA, ERITEMA, DOLOR, SECRECIONES EN PIEL TERAPIA FISICA DIARIA 
 
Igualmente ordena como exámenes el de CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR FISIOTERAPIA. 
 
Se realiza, el día 7 de octubre de 2021, cirugía, en la cual participan el Especialista: 1 FERNANDEZ 
VARGAS ANA MARIA y como primer Ayudante SANTACRUZ GORDILLO JAIRO ANDRES, en donde se 
efectuaron los siguientes procedimientos: 
 
SE REALIZA INCICION EN Z APARTIR DE CICATRIZ TRANSVERSA EN MUÑECA DE HERIDA DEL cha de 
Registro: 11/10/2021 10:20:56 a. m. PACIENTE ES NECESIARIO PROYECTAR HERIDA PROXIMAL 
AHASTA 1/3 MEDIO DEL ANTEBRAZO DADO RETRACCION DE CABOS PROXIMALES DISECCION POR 
PLANOS TENOLISIS DE EXTENSORES,S E RETIRA GRAN CANTIDAD DE TEJIDO CONECTIVO FIBROTICO 
SECUESTRECTOMIAEN RADIO DISTAL, LAVADO Y CURETAJE LIGAMENTORRAFIA A NIVEL DE CAPSULA 
DORSAL CON VYCRIL 3.0 IDENTIFICAICON DE CABOS PROXIMALES DE ECRL Y ECRB, CON RETRACCION 
DE 6 CM POR LO CUAL SE DECIDE HACER INJERTO AUTOLOGO EN LENGUETA DE AMBOS TENDONES SE 
SUTURA TENORRAFIA DE ECRL Y ECRB CON INJERTOS MENCIONADOS CON PROLEN VASCULAR 
4.0(PERITENDINOSA) Y 3.0 PUNTOS DE KESSLER EN REMA SENSITIVA SE REALIZA NEUROLISIS Y SE 
RETIRA NEUROMA SE LAVA CON 1000CC DE SNN SUTURA TCS CON VYCRIL Y PIEL CON PROLENE 3.0 
COBERTURA CON APOSITO E INMOVILIZACION CON FERULA PALMAR PACIENTE A QUIEN SE LE 
EXPLICA PROCEDIMIENTO QUIRURGICO REALIZADO Y CUIDADOS QUE DEBE TENER CON LA HERIDA; 
resulados esperados, con riesgos y posibilidad de complicaciones; RECONSULTAR EN CASO DE ERITEMA, 
EDEMA, CALOR LOCAL, SALIDA DE PUS, SANGRADO, DEDOS MORADOS, FIEBRE, Y CUALQUIER OTRO 
SINTOMA O SIGNO QUE CONSIDERE EXTRAÑO, MANIFIESTA ENTENDER Y ACEPTA LO INDICADO UNA 
VEZ HAYA RECUPERACION ANESTESICA Y PACIENTE SE ENCUENTRE EN OPTIMAS CONDICIONES 
PUEDE SER DADO DE ALTA CON: CITA CONTROL DRA FERNANDEZ 21/10 ANALGESIA MANTENER 
EXTREMIDAD ELEVADA No retirar cobertura de herida NO realizar curacion en herida Incapacidad por 
30 dias Se dan signos de alarma y reconsulta 
 
 
Que dentro de las obligaciones contractuales se plantea la realización de la valoración de los pacientes 
que ingresan a sala de observación y urgencias, debiendo procederse con la respectiva remisión a 
especialistas y subespecialistas de acuerdo al cuadro clínico que se presente al momento del ingreso, 
obligaciones que se cumplieron en el marco del contrato de forma diligente, atendiendo a la 
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recuperación del estado de salud del paciente. 
 
Que, verificada la historia clínica aportada por la paciente podemos observar que en ningún momento 
algún afiliado al sindicato ASIT SALUD, haya efectuado alguna demora injustificada en la atención o en 
la orden de exámenes médicos, todo lo contrario, dentro de su actuar se observa que acataron en todo 
momento las ordenes emanadas por los médicos especialistas y reportaron de forma oportuna todos 
los cambios en el estado de salud de la paciente. 
 
Jurisprudencialmente para que se configure responsabilidad civil medica contractual, es necesario que 
se presenten los elementos de existencia de un contrato de prestación de servicios médicos, un 
incumplimiento al mismo, un perjuicio ocasionado a la víctima y un nexo causal entre el 
incumplimiento y el daño. 
 
La falta medica se configura cuando negligencia o falta de previsión del galeno que acaree la infracción 
de algunos deberes médicos, como lo es actuar con la diligencia objetivamente exigida por la 
naturaleza del acto médico que se ejecuta, según las circunstancias de las personas, tiempo y lugar, es 
decir, existe culpa cuando de violan los deberes objetivos de cuidado del médico frente al caso concreto 
de su paciente. 
 
Es sabido que para que exista la responsabilidad se requieren tres (03) elementos: el daño, el hecho 
generador del daño y un nexo de causalidad que permita imputar el daño a la conducta (acción u 
omisión). El nexo causal se entiende como la relación necesaria y eficiente entre el hecho generador 
del daño y el daño probado. La jurisprudencia y la doctrina indican que para poder atribuir un 
resultado a una persona y declararla responsable como consecuencia de su acción u omisión, es 
indispensable definir si aquel aparece ligado a esta por una relación de causa- efecto. Si no es posible 
encontrar esa relación mencionada, no tendrá sentido alguno continuar el juicio de responsabilidad. 
 
El nexo de causalidad debe ser probado en todos los casos por quien ejerce el derecho de acción, 
independientemente de si el régimen  de  responsabilidad aplicable está fundamentado en la culpa o 
en alguna de las especies de responsabilidad objetiva. El nexo de causalidad a diferencia de la culpa, 
no admite, por norma general, ningún tipo de presunción. 
 
Tal  y  como  se  presenta  expuesto  en la  demanda,  
 
“Desde el momento de la llegada de JESÚS FERNEY GUERRERO ARTURO el 18 de agosto de 2023 a las 
12:25 pm a las instalaciones de la E.S.E CENTRO 2 ROSAS - URGENCIAS se debió haber aplicado el 
protocolo de atención inmediata, de control inmediato y de prevención y descarte de compromiso óseo y 
de tendones por la herida del paciente. Sin embargo, la simple inspección ocular por parte del médico 
tratante de turno resultó en una prestación del servicio irregular e inapropiada en cuanto al deber 
objetivo de cuidado y de prevención en procura de la salva y guarda de la integridad física del paciente, 
pues este médico DEBIÓ HABER REMITIDO A UN CENTRO MÉDICO DE MAYOR NIVEL que contara con 
todo el equipo técnico y logístico que permitiera descartar si había compromiso óseo y de tendones, si es 
que la E.S.E CENTRO 2 ROSAS no podía brindar dicho servicio, y no simplemente limpiar la herida, saturar, 
formular medicamentos para el dolor y dar salida al paciente. Un segundo momento en el que hay una 
prestación irregular del servicio de salud se presenta cuando el señor JESÚS FERNEY GUERRERO ARTURO 
acude el 22 de septiembre de 2021 nuevamente a las instalaciones de la E.S.E CENTRO 2 ROSAS debido al 
dolor incesante que padecía en su brazo izquierdo como producto de la herida que se ocasionó 
accidentalmente el 18 de agosto de 2021, siendo atendido por un médico general de la E.S.E CENTRO 2 
ROSAS, quien debió haber remitido al paciente a una valoración integral del estado de su brazo 
izquierdouna vez escuchados los síntomas, pero por el contrario, se limitó a remitir al paciente a la 
especialidad de fisiatría en el mismo lugar, a pesar de que los síntomas que padecía el paciente indicaban 
un claro compromiso interno y no superficial de la función motora de su brazo izquierdo, pues este 
manifestó que no podía realizar aprehensión de objetos con su mano izquierda, que padecía dolor y 
limitación en el movimiento, lo cual no debió haberse ignorado ya que estaba directamente relacionado 
con la función mecánica de los tendones en el movimiento y los músculos de la mano y la muñeca, como 
lo corroboró la médico especialista en ortopedia y traumatología ANA MARÍA FERNANDEZ VARGAS que 
determinó que en realidad el paciente tuvo traumatismo múltiple en tendones y músculos extensores a 
nivel de la muñeca y de la mano. Por lo tanto, la E.S.E CENTRO 2 ROSAS es patrimonialmente 
responsable por los daños y perjuicios causados a los demandantes en virtud de que omitió el deber 
de prestación adecuada del servicio de salud a la víctima directa, siendo este un factor de imputación 
jurídica derivado de la omisión. De ese modo y de acuerdo a lo expuesto, está demostrado que la atención 
médica no cumplió con estándares de calidad fijados por el estado del arte de la ciencia médica, vigente 
en el momento de la ocurrencia del hecho dañoso, además de que el servicio médico no fue cubierto en 
forma diligente, es decir que no se empleó todos y cada uno de los medios humanos, científicos, 
farmacéuticos y técnicos que se tengan al alcance; ya que como queda demostrado el 7 de octubre de 
2021, a las 5:55 am la médico especialista en ortopedia y traumatología ANA MARÍA FERNÁNDEZ 
VARGAS en su hallazgo operatorio encontró que el paciente tenía corte o sección completa de radial largo 
y corto con marcada retracción de cabos proximales, o sea, corte en tendones y encontró una fractura 
(FX) unicortical del radio dorsal, la sección de una de las ramas terminales sensitivas del nervio radial 
con ausencia de cabo distrital y neuroma. Es decir, que contrario a lo establecido por la inspección visual 
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del médico general LEONARD JESÚS RAMÍREZ BARRIOS de la E.S.E CENTRO 2 ROSAS, si había 
compromiso muscular, óseo y de tendones por el corte que tuvo JESÚS FERNEY GUERRERO ARTURO el 18 
de agosto de 2021. 
 
Conforme lo anterior observamos que la falla en el servicio médico alegada en este caso no es 
imputable a mi representada, como quiera que los galenos afiliados a ASIT SALUD, en ningún momento 
realizo una indebida valoración del estado de salud de JESÚS FERNEY GUERRERO ARTURO así como 
tampoco retrasó injustificadamente la prestación del servicio médico, razón por la cual no serán del 
resorte de mi representada el reconocimiento de perjuicios en calidad de llamado en garantía. 
 
EXCEPCIONES DE FONDO O MERITO 
 
INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD CONTRACTUAL POR AUSENCIA  DE SUS ELEMENTOS 
ESTRUCTURANTES EN EL CASO CONCRETO. 
 
Como se puede deducir de los elementos probatorios aludidos, mi representado cumplió 
satisfactoriamente con sus obligaciones debidas al paciente, en virtud de la suscripción del contrato 
de prestación de servicios médicos contratado entre MI LLAMANTE EN GARANTÍA y la ASOCIACION 
SINDICAL DE TRABAJADORES DE LA SALUD DEL CAUCA “ASIT SALUD. Se  encuentra probado que la 
atención que mi representada realizo a través de sus asociados a la paciente fue acorde al 
procedimiento médico, garantizando toda la atención médica y asistencial, como los medios adecuados 
para el tratamiento de sus patologías, de tal suerte que los mismos no fueron en ningún momento 
negados, para posteriormente realizar de forma oportuna las respectivas remisiones a los especialistas 
y sub especialistas para que su diagnóstico fuera atendido de manera correcta, es decir, fueron 
cumplidos de manera oportuna y adecuada, por lo cual, el concepto de incumplimiento no se tipifica 
en la prestación del servicio brindado por mi representada al paciente JESÚS FERNEY GUERRERO 
ARTURO  dentro del marco de las gestiones que reclama la lex artis. 
 
 
INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD POR AUSENCIA DE CULPA DE LA ASOCIACION SINDICAL 
DE TRABAJADORES DE LA SALUD DEL CAUCA “ASIT SALUD” 
 
Teniendo en cuenta, que en principio la responsabilidad médica está estructurada en un factor de 
atribución subjetivo, como lo es la culpa, una forma de exoneración de la responsabilidad civil, es la 
demostración de la ausencia de culpa, es decir, cuando se prueba que el profesional de la medicina o 
de las instituciones de salud no incurrieron en ninguna de las  posibles  formas  de  culpa  en su actuar,  
y  antes por el contrario, su acto médico, se adecuó en un todo a los cánones  legales, científicos y éticos 
exigidos. 
 
Dentro del presente asunto es claro que mi representada no actuó en el marco del acto médico y la 
omisión que la parte demandante hoy reprocha, pues en ningún momento intervino de forma directa 
en la paciente, así como tampoco realizó diagnósticos de base o lectura de exámenes médicos frente a 
la patología que se presentó, todo lo contrario, la acción de mi representada únicamente se 
circunscribió en la revisión del estado de la paciente y en ejecutar de manera oportuna la remisión a 
la subespecialidad competente. 
 
Lo que se traduce en que los profesionales de la salud, adscritos a la ASOCIACION SINDICAL DE 
TRABAJADORES DE LA SALUD DEL CAUCA “ASIT SALUD”, en ningún momento generaron un riesgo no 
permitido  o  injustificado,  de  tal  suerte que no incurrieron en ninguna conducta culposa, en virtud  
de  la  cual  haya producido el resultado presentado por la paciente, razón por la cual, resulta 
imperativo despachar negativamente las pretensiones de la demanda. 
 
EXCEPCIÓN POR FALTA DE LEGITIMACIÓN EN LA CAUSA POR PASIVA 
 
La ASOCIACION SINDICAL DE TRABAJADORES DE LA SALUD DEL CAUCA “ASIT SALUD””,, no fue la 
empresa encargada de prestar los servicios médico asistenciales de la paciente, así como tampoco su 
intervención quirúrgica de la cual deviene el presunto daño, toda vez que, esta prestación le 
corresponde al HOSPITAL SUSANA LÓPEZ DE VALENCIA en tanto mi representada se limitó a cumplir 
en el tiempo y sin dilaciones del diagnóstico y remisión de la paciente, prueba de ello, son las sendas 
autorizaciones que se aportan con esta contestación e historia clínica, donde no recibió ningún trámite 
negativo por parte de mi representada, siempre se actuó con diligencia y cuidado. Como bien lo expuso 
la Honorable Corte Constitucional en sentencia T-247 de 2007: “en términos más precisos, podría 
decirse que la legitimación en la causa es la idoneidad jurídica que tiene una persona para discutir el 
objeto sobre que versa un litigio” 
 
El Consejo de Estado en providencia del 6 de agosto de 201239, señaló que: 
 
“la legitimación en la causa, corresponde a la calidad que tiene una persona para formular o 
contradecir las pretensiones de la demanda por cuanto es sujeto de la relación jurídica sustancial. En 
otros términos, consiste en la posibilidad que tiene la parte demandante de reclamar el derecho 
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invocado en la demanda -legitimación por activa- y de hacerlo frente a quien fue demandado -
legitimación por pasiva-, por haber sido parte de la relación material que dio lugar al litigio. … ha dicho 
esta Corporación. 
 
La legitimación de hecho en la causa es entendida como la relación procesal que se establece entre el 
demandante y el demandado por intermedio de la pretensión procesal; es decir es una relación jurídica 
nacida de la atribución de una conducta, en la demanda, y de la notificación de ésta al demandado. 
 
Quien cita a otro y atribuye está legitimado de hecho y por activa, y a quien cita y atribuye está 
legitimado de hecho y por pasiva, después de la notificación del auto admisorio de la demanda. Vg.: A 
demanda a B. Cada uno de estos está legitimado de hecho. La legitimación material en la causa alude, 
por regla general, a situación distinta cual es la participación real de las personas en el hecho origen 
de la formulación de la demanda, independientemente de que dichas personas o hayan demandado o 
que hayan sido demandadas. (…) 
 
La falta de legitimación material en la causa, por activa o por pasiva, no enerva la pretensión procesal 
en su contenido, como si lo hace una excepción de fondo. La excepción de fondo se caracteriza por la 
potencialidad que tiene, si se prueba el hecho modificativo o extintivo de la pretensión procesal que 
propone al demandado o advierte el juzgador (art.164 C.C.A) para extinguir, parcial o totalmente la 
súplica procesal. La excepción de fondo supone, en principio, el previo derecho del demandante que a 
posteriori se recorta por un hecho nuevo y probado – modificativo o extintivo del derecho constitutivo 
del demandante - que enerva la prosperidad total o parcial de la pretensión, como ya se dijo. La 
legitimación material en la causa, activa y pasiva, es una condición anterior y necesaria entre otras, 
para dictar sentencia de mérito favorable al demandante o al demandado. Nótese que el estar 
legitimado en la causa materialmente por activa o por pasiva, por si solo, no otorga el derecho a ganar; 
si la falta recae en el demandante el demandado tiene derecho a ser absuelto pero no porque él haya 
probado un hecho nuevo que enerve el contenido material de las pretensiones sino porque quien lo 
atacó no es la persona que frente a la ley tiene el interés sustantivo para hacerlo - no el procesal -; si la 
falta de legitimación en la causa es del demandado, de una parte al demandante se le negarán las 
pretensiones no porque los hechos en que se sustenten no le den el derecho sino porque a quien se las 
atribuyó no es el sujeto que debe responder; por eso, de otra parte, el demandado debe ser absuelto, 
situación que se logra con la denegación de las súplicas del demandante”. 
 
En concordancia con lo anterior, al no evidenciarse, causa y/o hecho alguno, de no  existir NEXO DE 
CAUSALIDAD, es  que se solicita a la judicatura la exclusión del proceso en mención, en atención a que 
mi poderdante no está en la obligación de asumir ninguna carga, pues no hay fundamento factico, ni 
legal ni jurisprudencial que lo imponga. 
 
INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD PATRIMONIAL DE la ASOCIACIÓN SINDICAL ASIT SALUD 
EN VIRTUD DEL CUMPLIMIENTO TOTAL Y OPORTUNO DE SUS OBLIGACIONES CONTRACTUALES. 
 
El resultado o el daño que refiere los familiares del paciente en la demanda, NO se produce por una 
conducta omisiva o negligente atribuible a mi representada. 
 
El pretender mostrar los actos médicos como PERFECTOS o LIBRES DE COMPLICACIONES, o como 
DEUDORES DE OBLIGACIONES DE RESULTADO, carece por completo de lógica y pretende desconocer 
la Jurisprudencia y Doctrina que universalmente ha mostrado los actos médicos como OBLIGACIONES 
DE MEDIOS. 
 
“El término resultados, es cuando este debe darse, hay un compromiso de un fin determinado, la 
importancia de lo anterior radica según Bueres en que, en la actividad de resultado la responsabilidad 
es objetiva y en la de medios es subjetiva, es decir, la diferencia es que en la de resultado basta el daño 
y el nexo causal aún sin la culpa para entrar a responder, mientras que en la de medios debe darse el 
daño, la culpa, en cualquiera de sus variedades, y el nexo causal. 
 
Lo anterior índica que en la actividad de medios el médico no va a ser culpable por no obtener el 
resultado siempre, y cuando esta no-obtención, esté dentro de una actuación médica adecuada, 
mientras que en la de resultado, según esta teoría, para ser responsable sólo basta la no obtención del 
resultado prometido o pactado, independientemente si este de dió con culpa o no. Este concepto fue 
manejado por el Dr. Bueres quien actuando como magistrado señaló. 
 
“La distinción entre las obligaciones de medios y de resultado tiene valor sustancial, dado que sirve 
para individualizar el factor de atribución, en las primeras el criterio de imputación es la culpa, 
mientras que en las últimas la responsabilidad es objetiva”. 
 
La jurisprudencia y doctrina internacional y los hermanos Mazeaud desarrollaron estas ideas, 
llamando obligaciones determinadas a las de resultado, y obligaciones de prudencia y diligencia a las 
de medios. Igualmente lo ha hecho el jurista argentino Trigo Represas. Con lo anterior, si un área de la 
responsabilidad médica es de medios, significa que se deben emplear todos los recursos disponibles 
para alcanzar o lograr el resultado exitoso. 
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Aquí, lo más importante es que persiste la presunción de inocencia, hasta que se demuestre lo 
contrario. En este caso, la carga probatoria es obligación de quien demanda. 
 
El médico sólo estará atento a su defensa, de acuerdo con las pruebas presentadas. De no presentarse 
ninguna prueba, es inocente o no tiene obligación de indemnizar 
 
Al respecto, destaca el Jurista Luis Serrano Escobar, la actuación del 20 de mayo de 1936 de la Cámara 
Civil de la Corte de Casación Francesa, la cual sentó jurisprudencia al expresar: 
 
“Entre el médico y su cliente se perfecciona un verdadero contrato, que implicará para el práctico, la 
obligación, sino, tan evidente de curar al enfermo, al menos de prestarle cuidados, concienzudos, 
solícitos y, haciendo la reserva de circunstancias excepcionales, basando su decisión, en que la práctica 
de la medicina es muy aleatoria, en donde el diagnóstico es el hecho de un trámite lógico cierto en gran 
parte, pero también de planteos sucesivos que pueden llegar al grado de alea en donde se puede 
triunfar o fracasar La Corte Suprema de Justicia Colombiana, en sentencia del 30 de enero del 2001 
expresó en torno a este polémico asunto: 
 
“Sin desconocerse la importancia de la distinción entre obligaciones de medio o resultado atribuida a 
René Demogue, utilizada por la Corte para hacer la distribución de la carga de la prueba, la corporación 
consideró que para efectos de saber cuál era el comportamiento que debía asumir el médico, lo 
fundamental, antes de acudir a la abstracción teórica, estaba en identificar contenido y alcance del 
contrato de prestación de servicios médicos celebrado en el caso concreto, porque este contrato 
específico es el que va a explicar los deberes jurídicos que hubo de asumir el médico, y por contera el 
comportamiento de la carga de la prueba en torno a los elementos que configuran su responsabilidad 
y particularmente de la culpa, porque bien puede suceder, como en efecto ocurre, que el régimen 
jurídico excepcione el general de los primeros incisos del artículo 1604 del Código Civil conforme lo 
autoriza el inciso final de la norma 
 
El médico tan sólo se obliga a poner en actividad todos los medios que tenga a su alcance para curar al 
enfermo; de suerte que en caso de reclamación, éste deberá probar la culpa del médico, sin que sea 
suficiente demostrar ausencia de curación”. Luego en sentencia de 26 de noviembre de 1986, se ratificó 
la doctrina, inclusive invocando la sentencia de 5 de marzo de 1940, pero dejando a salvo, como antes 
se anotó, en el campo de la responsabilidad contractual, el caso en que en el “contrato se hubiere 
asegurado un determinado resultado” pues si no lo obtiene”, según dice la Corte, “el médico será 
culpable y tendrá que indemnizar a la víctima”, a no ser que logre demostrar alguna causa de 
“exoneración”, agrega la providencia, como la “fuerza mayor, caso fortuito o culpa de la perjudicada”. 
 
Es claro que universalmente, la obligación médica de MEDIOS hace que, en los casos de complicaciones, 
efectos adversos, empeoramiento del estado de salud del paciente consecuente a los actos médicos, la 
responsabilidad sobre el acto médico realizado DEBA PROBARSE, pues se debe demostrar el acto 
imperito, negligente u omisivo sobre el cual se pretende imputar la responsabilidad. Igualmente, EN 
NINGÚN MOMENTO SE DEMUESTRA CUAL ES LA FALLA U OMISIÓN de la ASOCIACIÓN SINDICAL – 
ASIT SALUD, en el cumplimiento de su OBLIGACIÓN CONTRACTUAL, Pues la complicación presentada 
es identificada y señalada en las intervenciones quirúrgicas frente a las cuales se sometió la paciente. 
 
En ese orden de ideas, la ASOCIACIÓN SINDICAL ASIT SALUD, prestó a su contratante la prestación de 
los Servicios de Salud, la atención médico asistencial que requería en forma oportuna, ininterrumpida,  
dentro de  las mejores condiciones  y no se causó ni directa ni indirectamente daño alguno a la paciente, 
contrario a ello se procuró el restablecimiento de su salud. Luego, ante la carencia del incumplimiento 
aludido por el actor al momento de endilgar responsabilidad a mi representado, corresponde a su 
Señoría despachar negativamente las pretensiones materia de la demanda genitora del proceso que 
nos ocupa. 
 
EXCEPCIÓN INNOMINADA 
 
Me refiero con ello a cualquier hecho o derecho en favor de mi mandante que resultaren probados 
dentro del proceso. 
 
PRUEBAS 
 
Documentales: 
 
Copia certificado representación 
Historia clínica de JESÚS FERNEY GUERRERO ARTURO 
Contrato sindical No. 308 de 01 de octubre de 2021 
Adicional 1 Contrato sindical No. 308 de 01 de octubre de 2021 
Adicional 2 Contrato sindical No. 308 de 01 de octubre de 2021 
Adicional 3 Contrato sindical No. 308 de 01 de octubre de 2021 
Adicional 4 Contrato sindical No. 308 de 01 de octubre de 2021 
Modificatorio 1 Contrato sindical No. 308 de 01 de octubre de 2021 
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Acta de liquidación Contrato sindical No. 308 de 01 de octubre de 2021 
Testimoniales: 
 
Sírvase llamar a los siguientes profesionales de la medicina vinculados a la asociación sindical ASIT 
SALUD en aras de que declaren sobre el servicio prestado al paciente JESUS FERNEY GUERRERO 
ARTURO dentro del marco de sus funciones. 
 
YESSENIA EDITH MADROÑERO 
LEIDY JOHANA NARVAEZ OCAMPO 
YENNY STELA RAMIREZ,  
JAIRO ANDRES SANTACRUZ GORDILLO 
 
Los testigos serán llamados a brindar su testimonio a través del suscrito apoderado. 
 
Declaración de parte: 
 
Sírvase su señoría llamar a la parte demandante a rendir declaración sobre los hechos de la demanda. 
 
Sírvase llamar a EDGAR EDUARDO VILLA en su calidad de representante legal del HOSPITAL SUSANA 
LOPEZ DE VALENCIA E.S.E. a rendir declaración sobre los hechos de la demanda. 
 
Sírvase llamar a PATRICIA MERA NARVAEZ identificada con cedula de ciudadanía No. 34.562.331 en 
calidad de representante legal de la ASOCIACION SINDICAL DE TRABAJADORES DE LA SALUD DEL 
CAUCA ASIT SALUD a rendir declaración sobre los hechos de la demanda. 
 
 
NOTIFICACIONES 
 
El suscrito en la Secretaría de su Despacho o en la Calle 8 No. 8 – 50 Segundo Piso, Popayán - Cauca. 
Telefono:3175020076 carlosvelez1978@ yahoo.com 
 
 
Cordialmente, 
 
 
CARLOS ALBERTO VÉLEZ ALEGRÍA 
C. C No. 76. 328. 346 de Popayán 
T. P No. 151. 741 de C. S. de la Judicatura 




























































