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Medellin, 28 de enero de 2025

Sefores
JUZGADO PRIMERO ADMINISTRATIVO ORAL DE QUIBDO
E. S. D.
REFERENCIA REPARACION DIRECTA
DEMANDANTE ROSA MARIA COSSIO MOSQUERA Y OTROS
DEMANDADO SOCIEDAD MEDICA DE RIONEGRO S.A. - CLINICA
SOMER Y OTROS
RADICADO 27001333300120240013700

ASUNTO: CONTESTACION A LA DEMANDA POR LA CLINICA SOMER

JUAN RICARDO PRIETO PELAEZ, abogado con Tarjeta Profesional No. 102.021
del Consejo Superior de la Judicatura, actuando en calidad de apoderado judicial
de la SOCIEDAD MEDICA DE RIONEGRO S.A. - CLINICA SOMER -segtin poder
legalmente conferido, procedo dentro de la oportunidad legal a contestar los
hechos de la demanda en los siguientes términos:

L. PRONUNCIAMIENTO SOBRE LOS HECHOS DE LA DEMANDA
HECHO PRIMERO: NO NOS CONSTA, SE DEBERA DEMOSTRAR

A la CLINICA SOMER no le consta directamente nada de lo relacionado con la
afiliacion de la senora KELLY JOHANA MOSQUERA COSSIO a la EPS
COMFACHOCO, por lo cual nos atenemos a lo demostrado en el proceso.

En este punto es importante destacar que, la CLINICA SOMER es una institucién
juridica y legamente independiente a COMFACHOCO, por lo cual todas las
acciones que se reprochen a dicha entidad no guardan relacién con mi
representada.

HECHO SEGUNDO: NO NOS CONSTA, SE DEBERA DEMOSTRAR

A la CLINICA SOMER no le consta directamente nada de lo relacionado con su
estado de gravidez ni las situaciones que present6 medicamente en ese estado,
asi como tampoco nada le consta sobre las consultas realizadas al ginec6logo ni
las atenciones de éste, por cuanto fueron conductas que NO se desplegaron en la
CLINICA SOMER, por lo que nos atenemos a lo demostrado en el proceso.

HECHO TERCERO AL HECHO QUINTO: NO NOS CONSTA, SE DEBERA
DEMOSTRAR

A la CLINICA SOMER no le consta directamente nada de lo relacionado con los
sintomas que presentaba la paciente, ni los examenes que le fueron ordenados y
realizados, ni ninguna de las atenciones o diagnésticos que se le realizaron
durante los meses de enero y febrero de 2023, por cuanto no tienen relaciéon con
la CLINICA SOMER ya que esta no fue la que atendié a la paciente en estas
oportunidades, por lo cual, nos atenemos a lo demostrado en el proceso.
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En este punto se reitera que la CLINICA SOMER es una institucién independiente
y ajena a COMFACHOCO, e igualmente es ajena al HOSPITAL SAN FRANCISCO DE
ASIS, la IPS AYUDAS DIAGNOSTICAS DEL CHOCO y el CENTRO MEDICO DE
BUENOS AIRES, por lo que, nada de las atenciones brindadas alli tienen relacion
con mi representada.

HECHO SEXTO AL HECHO AL HECHO OCTAVO: NO NOS CONSTA, SE DEBERA
DEMOSTRAR

A la CLINICA SOMER no le consta directamente nada de lo relacionado con la
biopsia realizada en el CENTRO MEDICO DE BUENOS AIRES, ni los resultados de
esta, asi como tampoco nada le consta sobre las atenciones brindadas de acuerdo
a su diagnéstico, por lo que nos atenemos a lo demostrado en el proceso.

Es importante en este punto destacar que la misma parte demandante reconoce
que para este momento, (febrero de 2023), es decir, antes de ingresar a la
CLINICA SOMER, la sefiora KELLY JOHANA MOSQUERA ya tenia diagnéstico de
CARCINOMA MALIGNO.

HECHO NOVENO Y HECHO DECIMO: NO NOS CONSTA, SE DEBERA
DEMOSTRAR

A la CLINICA SOMER no le consta directamente nada de lo relacionado con las
autorizaciones que requiri6 de COMFACHOCO ni de las acciones que inicio contra
esta entidad con ocasién a dichas autorizaciones, por lo cual, nos atenemos a lo
demostrado en el proceso.

HECHO DECIMO PRIMERO: Nos atenemos a lo demostrado en la historia
clinica en relacion con las atenciones dispensadas por SOMER. Sin
embargo, para una debida ilustracion del despacho y las partes, nos
permitimos precisar lo siguiente:

En efecto la paciente KELLY JOHANA MOSQUERA ingresé el 01 de marzo de 2023
ala CLINICA SOMER por el servicio de urgencias, por presentar cuadro de dolor
intenso de mama marcado, con secrecion serohematica por pezon, fiebre,
cefalea, vomito, entre otros.

Muestra la historia clinica que se trataba de una paciente con diagnostico de
CANCER DUCTUAL INFILTRANTE DE MAMA DERECHA sin manejo
oncoespecifico; por lo cual, en la primera atencién por medicina general, remite
a valoracion por oncologia, ginecologia oncologica y se solicitan imagenes como
TAX de tdrax, abdomen, columna, entre otros, manejo sintomatico y
antibioticoterapia.

Al respecto se lee en nota de la hc del 01 de marzo de 2023:

Paciente femenina de 28 arfios de edad, con diagndstico reciente de CA ductal
infiltrante de mama derecha, sin manejo oncospecifico. Ingresa por presentar
cuadro de dolor intenso en mama derecha, asociado a edema marcado, con
secrecion serohemdtica por pezdn y en ocasiones secrecion amarillenta, fiebre
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subjetiva, ademds cefalea, vomito escaso, dolor en region lumbar y sensacién de
parestesias en hemicuerpo derecho, niega otros sintomas. Al ingreso estable,
hipertensa sin rango de crisis, con febricula, gran edema y empastamiento en
mama derecha, si secrecion activa, sin deterioro neuroldgico ni otros hallazgos
al examen fisico. Se hospitaliza por oncologia, ginecologia oncoldgica y se
solicitan imdgenes de estratificacion como TAC de térax y abdomen contrastado,
ademds por dolor en columna y sensacién de parestesias, solicito TAC de
columna, ordeno manejo sintomdtico y antibioticoterapia, explico a paciente
quien entiende y acepta.

Igualmente, como se lee en la siguiente nota, a la paciente se le presto una
atencion adecuada inicial, dando oOrdenes para examenes diagndsticos,
hospitalizacion, terapia, medicamentos entre otros:

Ord. Médicas: - Hosptlalizar por oncologla / ginecologla oncologica
- Analgesia
- Liquidos endovenosos
- ANtbdtico IV
- TAC contrastado de térax y abdomen
- TAC de columna total
- Paraclinicos
- Sin medicamentos
- Farmato trombo
- Vigilar dolor
- Control signos vitales
- Awisar camblos

Muhcas graclasil!

Solicitud de Exdmenes Clinicos v Ayudas Diagnésticas

Cod Cod ISS/SOAT + Descripcién Examen Clinico 6 ayuda Diagnbstica

CUPS

902210 902210 - HEMOGRAMA I HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE
ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE
PLAQUETAS IMNDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E
HISTOGRAMA AUTOMATIZADD

Q03895 Q03895 - CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS

903856 903856 - MITROGEND UREICO

Q03864 Q03864 - SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS

Informacién del folio No. 2

Es fundamental que el despacho tenga presente que el diagndstico inicial de la
paciente a su ingreso en la CLINICA SOMER fue de CANCER DE MAMA DE ALTO
GRADO T4BN2M1 (por metastasis hepaticas multiples y ganglionar
supraclavicular derecha)

Posteriormente el 02 de marzo de 2023 la paciente es valorada por ONCOLOGIA,
donde ordenan manejo por quimioterapia de forma intrahospitalaria por 4 ciclos
cada 21 dias, y se ordenan examenes de extension para validar otros
compromisos asociados, ademas valoraciéon por equipo de dolor y cuidados
paliativos.

Textualmente se lee en la historia clinica en nota de 2 de marzo de 2023:

Paciente de 28 anos de edad con diagnostico reciente de Carcinoma ductal
infiltrante de mama derecha pendiente inmunohistoquimica (RE, R, KI67 Y
HERZ2). Se solicita bloques de patologia para estudios de inmunohistoquimica.
Ingresa por cuadro clinico de dolor intenso en mama derecha, asociado edema
y aumento progresivo de la masa, ademds de salida de secrecion serohemdtica
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por pezon. Por parte de oncologia se considera candidata a manejo con
quimioterapia esquema AC de forma intrahospitalaria, por 4 ciclos cada
21 dias, se indica exdmenes de extension para descartar compromiso
asociado, se solicita ecocardiograma para evaluar funcion cardiaca y
valoracion por equipo de dolor y cuidado paliativo. Continua en
hospitalizacion

Plan Se solicita autorizacién para quimioterapia intrahospitalaria URGENTE.
Se solicita traer bloques de patologia para estudios de inmunohistoquimica. Se
indica TAC de crdneo, cuello y ecocardiograma Se solicita valoracién por equipo
de dolory cuidado paliativo. Pendiente Tac de columna, térax, abdomen y pelvis.
Nueva valoracién mafana.

Es importante mencionar que, la paciente fue candidata de cuidados paliativos
dado que su cuadro clinico ya era grave, y segun el criterio medico estaba en nivel
avanzado con multiples metastasis hepaticas.

Posteriormente el dia 08 de marzo la paciente inicia quimioterapia paliativa con
protocolo AC completando 4 ciclos el tiltimo de los cuales se realizé el 12 de mayo
de 2023, con mejoria clinica y disminucién de tamafio de la masa tumoral con
sintomas posquimioterapias moderados. Posteriormente se
continua quimioterapia paliativa con esquema docetaxel mas carboplatino del
cual alcanz6 a recibir dos ciclos.

Con ocasion a esto, durante la hospitalizacion de la paciente, fue tratada por
multiples especialidades, como lo fue, medicina general, oncologia, ginecologia
oncologica, psicologica, trabajo social, cuidados paliativos, entre otros, lo que
demuestra la adecuada atencién que le fue brindada por la CLINICA SOMER.

HECHO DECIMO SEGUNDO: ES CIERTO

El 10 de marzo de 2023 durante la hospitalizacién de la paciente, en una de las
contantes evaluaciones por la especialidad de oncologia, en la cual se indicé que
con los resultados del TAC de abdomen se evidencio miiltiples lesiones en sus
organos por compromiso metastasico del cancer; ademas el CARCINOMA
estaba en estadio IV que es el mas avanzado.

Para el 10 de marzo de 2023, la paciente ya habia recibido su primer ciclo de
quimioterapia (08 de marzo de 2023) el cual fue adecuado y sin complicaciones.

En la nota médica del 10 de marzo de 2023 se indica:

Paciente de 28 anos de edad con diagnostico reciente de Carcinoma ductal
infiltrante de mama derecha pendiente inmunohistoquimica (RE, R, KI67 Y
HERZ2). Se encuentra en post parte de 2 meses de evolucion. Ingresa por cuadro
clinico de dolor intenso en mama derecha, asociado edema y aumento
progresivo de la masa, ademds de salida de secrecion serohemdtica por pezon.
Evaluada por mastologia determina que no es candidata a manejo quirtrgico
inicial. Se indica tac de abdomen que evidencia miultiples lesiones hipodensas
sugestivas de compromiso metastdsico. Por parte de oncologia paciente con ca
de mama derecha tipo carcinoma ductal infiltrante. Estadio IV. con compromiso
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hepdtico. Se beneficia de quimioterapia esquema AC por 4 ciclos cada 21 dias,
con intencion paliativa, no pudimos obtener estudios de inmunohistoquimica
realizada en LAPACI, por lo que se solicita nueva toma de biopsia en mama
derecha lo cual se encuentra pendiente. Evaluada por mastologia quien
considera evaluar luego termine las quimioterapias. Ya recibié el 1er ciclo de
quimioterapia el 08/03/2023 con adecuada tolerancia En el dia de hoy
mejoria de los sintomas, sin efectos secundarios asociados a quimioterapia, no
ha vuelto presentar nuevo pico febril, se deja orden de 2do ciclo de
quimioterapia ambulatoria, laboratorios previos y cita control en 3 semanas, se
encuentra pendiente plan de manejo externo por parte de dolor y cuidado
paliativo. Se cierra interconsulta

En este punto es importante indicarle al despacho que, el CANCER DE SENO
en estadio IV, es el cancer mas invasivo, y significa que ya ha originado dafio
mas alla del seno; por ello, la paciente era candidata de quimioterapia con
efecto paliativo (lo que significa reducir el dolor, pero no curarlo).

Textualmente la sociedad AMERICAN CANCER SOCIETY, define el estadio IV de
la siguiente manera:

Los cdnceres en etapa 1V se han propagado fuera del seno y los ganglios
linfaticos adyacentes hasta alcanzar otras partes del cuerpo. Cuando el cancer
de seno se propaga, con mds frecuencia pasa a los huesos, el higado y a los
pulmones. También se puede propagar al cerebro o a otros drganos.
(https://www.cancer.org/es/cancer/tipos/cancer-de-
seno/tratamiento/tratamiento-del-cancer-del-seno-segun-su-
etapa/tratamiento-del-cancer-de-seno-en-etapa-iv-avanzado.html)

Esto es importante sefior juez, porque es claro que la paciente desde que ingreso
a la CLINICA SOMER, ya habia ingresado con el cancer avanzado, que ya habia
creado metastasis en otras partes del cuerpo; por lo que las atenciones brindadas
en la clinica eran para garantizar el bienestar de la paciente, y manejar el dolor,
mas no habia indicaciones curativas porque ya no era una opcion dado su nivel
avanzado.

HECHO DECIMO TERCERO: NO ES CIERTO EN LA FORMA EN QUE SE NARRA

La paciente ingresa nuevamente a la CLINICA SOMER el 31 de marzo de 2023
para el segundo ciclo de quimioterapia con fines paliativos, tal y como se puede
observar en la historia clinica.:
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SIGNOS VITALES

Peso: Temperatura:

Presion Arterial: 115/80 Frecuencia Cardiaca: 74

Frecuencia Respiratoria: 15 Saturacién de Oxigena:  95%

Fraccion Inspirada de Oxigeno: 21% Dolor: 2,0000

EVOLUCION ONCOLOGIA

SUBJETIVO

MC: "Vengo para la Quimioterapia®
PROCEDENTE DE ONCOLOGIA
Padiente de 28 afios Residente en Quibdd, Chocd, Unidn Bbre, 3 hijos, Ama de casa

Antecadentes

- Patoldgicos: Ca de mama derecha ductal infiltrante diagndstico en febrero de 2023 , sin manejo encoespecifica.

- Quirtirgicas: (+)

- Alérgicos: ()

- Farmacolfigicos: ()

- Haitos: (-)

- Familiares: Desconocidos

- Inmunclgicos: 1 dasis de Janssen

Diagnosticos:

= Carcinoma ductal infiltrante de mama derecha estadio IV par compromiso hepatico,

Valorada por Oncologia quien considera: padiente con @ de mama derecha tipo cardnoma ductal infiltrante. Estadio V. con compromiso hepatico. Se beneficia de quimicterapia con
intencion paliativa, no pudimes obtener estudios de inmunohistoquimica realizada en LAPACT, por o que se solicita nueva toma de biopsia en mama derecha o cual se encuentra
pendiente. Evaluada por mastologia quien considera evaluar luega termine las quimicterapia”.

Tratamiento Oncologico

Conforme alo programado, la quimioterapia se realiz6 sin ninguna complicacion.

Ademads, es importante destacar que, es de tener en cuenta que las
gquimioterapias que estaba recibiendo la paciente hacen parte del tratamiento
oncoespecifico que se le ordeno v se inici6 en la CLINICA SOMER, de forma
adecuada y conforme a los protocolos médicos: por lo cual, se desconoce porque
la parte demandante en este hecho afirma que al 31 de marzo de 2023 aun no
estaba recibiendo tratamiento oncoespecifico, a sabiendas que desde el 1 de

marzo que ingreso a la CLINICA se iniciaron con las ordenes, eximenes, terapias
vy _demas atenciones para el cuidado oncolégico que requeria la paciente.

HECHO DECIMO CUARTO: NO NOS CONSTA, SE DEBERA DEMOSTRAR

A la CLINICA SOMER no le consta directamente nada de lo relacionado con las
autorizaciones que debia dar COMFACHOCO EPS a la paciente, por lo cual nos
atenemos a lo demostrado en el proceso.

Lo que se debe tener en cuenta es que la misma demandante en este hecho
confiesa que por la CLINICA SOMER se le dieron las ordenes pertinentes para su
cuadro clinico; asi mismo se le indicio la regularidad con que debian realizarse
las terapias para beneficiarse de ellas, por lo que, su autorizaciéon o no, no
depende de la CLINICA SOMER.

HECHO DECIMO QUINTO: NO ES CIERTO DE LA FORMA EN QUE SE RELATA

En efecto la paciente ingresa nuevamente a la CLINICA SOMER el 20 de abril de
2023, con el fin de realizar el tercer ciclo de quimioterapia, la cual fue realizada
el 21 de abril de 2023 y se toler6 adecuadamente por la paciente.

Es cierto que la paciente segin evaluacion por mastologia no era candidata de
cirugia; sin embargo, se debe tener en cuenta que, la decisién de no realizar
tratamiento quirurgico fue dada desde a la evaluacién de la paciente del 3 de
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marzo de 2023, por cuanto el cancer de la paciente estaba en un estadio
demasiado avanzado.

Tal y como se puede observar en nota de la historia clinica del 3 de marzo de
2023:

A1 R L1 A i LI R LU NS SO e
ANALISIS

Paclente de 28 afios de edad con diagnostics reciente de Carcinoma ductal Infiltrante de mama derecha pendiente inmunahistoquimica (RE, R, KI67 Y HER), en el momento la
paciente post parto de 2 meses de evolucion, con lactancia materna, la paciente en el momento con estadio por establecer minimo un estadio 111a por un ¢T3 N2 Mx, tiene
pendiente estudios de extension, sin embargo no se observa compromisa de piel, considero relalizar La marcacion con dlic de ttanio de I lesion y se defa orden de panel genetico y
valoracion por genetica medica, por ahora por mastologla no es candidata para manejo quirurgico inicial, esta pendiente el manejo de la neoadyuvancla con quimioterapia, cita con
mastoiogia en 4 meses.

*Se recomienda suspender la lactancia

*Se recomienda dar cabergolina 2 tabletas ahora y repetir la dosis en 7 dias (se deja orden)

EPICRISIS

&Desea seguir tratando el paciente?  NO
&Reportar a gestién de casos? NO

La cirugia busca eliminar la enfermedad, en este caso de la sefiora KELLY
JOHANA MOSQUERA, el hecho de extirpar el seno, no generaba ningtin beneficio
médico, por cuanto cuando la paciente ingreso, ya tenia varios érganos afectados
como el higado, ganglionar, supraclavicular, es decir, el cancer ya habia hecho
metastasis, por lo cual ya la cirugia no iba a favorecer a la paciente; incluso podria
generar mayores riesgos para el paciente por cuanto dado el gran compromiso
de la mama la paciente no iba a cicatrizar.

Es por ello que no se opté por tratamiento quirurgico, por cuanto ya la
enfermedad no podia ser curada, sino que las atenciones brindadas y las terapias
brindadas eran con el fin de brindarle una calidad de vida a la paciente y mejorar
el dolor.

Es por ello que al no ser candidata para cirugia, se dio orden de quimioterapias
de 4 ciclos cada 21 dias, con el fin de mejorar el estado de la paciente; lo cual se
estaba realizando de manera adecuada y sin anormalidades por parte de la
CLINICA SOMER.

La CLINICA SOMER le brindo a la paciente lo que segin las guias y protocolos
meédicos ordenan de conformidad con el diagnostico que tenia la paciente el
avance que tenia el mismo; brindo un manejo multidisciplinario, se realizaron
los examenes pertinentes, y un acompafiamiento y valoracién continua, por lo
que no puede existir ninguna responsabilidad a nombre de mi representada.

HECHO DECIMO SEXTO: NO ES CIERTO

Este hecho se conforma de diferentes imprecisiones por lo que nos referimos de
la siguiente manera:

1. Enprimer lugar si es cierto que la CLINICA SOMER desde que fue valorada
por oncologia y mastologia desde el 02 de marzo de 2023 se establecid
que era beneficiaria de quimioterapias de 4 ciclos cada 21 dias; vy,
posteriormente dado el cuadro clinico tan grave que presentada la
paciente, y dada a su lamentable evolucién, el 13 de mayo de 2023 se
sugirio en la historia clinica que la paciente requeria tiquetes aéreos y
hogar de paso ya que el transporte por tierra podria empeorar la salud de
la paciente; textualmente se lee en nota del 13 de mayo de 2023:
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“Nota: Paciente en quimioterapia, requiere tiquetes aéreos, los sintomas de
quimioterapia son muy marcados y el transporte por tierra podria
empeorar la salud de la paciente ademds requiere hogar de paso cada 21
dias”

Sin embargo, se debe dejar claro que esta situacidén no es propia de la
CLINICA SOMER, la cual es solamente una institucién prestadora de
servicios, es decir, es la instituciéon que le prestaba los servicios médicos
directamente a la paciente y por medio de su personal médico y tratante
se dio la recomendacion de que fuera transportada de esta forma; sin
embargo, el cumplimiento de esta recomendacion u orden NO esta dentro
de las funciones y competencias de la CLINICA SOMER; por lo que
desconocemos si esto fue ejecutado o no, es decir, la CLINICA SOMER
desconoce si en efecto el asegurador del paciente le brindo transporte
aéreo o no; y de ninguna manera puede ser imputable a mi representada

2. En segundo lugar, NO ES CIERTO que la CLINICA SOMER por hecho de
indicar que las quimioterapias se realizaban en la categoria de
“RUTINARIO” resultaba esto en una conducta negligente. Pues su caracter
rutinario se debia a que la paciente debia ir de forma cotidiana a la
CLINICA SOMER de acuerdo a las érdenes de los profesionales para
cumplir con el ciclo de las quimioterapias (4 ciclos cada 21 dias) tal y como
lo establece la ciencia médica; por lo que no puede tergiversar la
informacion la parte demandante para ver mas gravosa la situacion y
hacer caer en error al despacho.

Adicionalmente, tampoco es cierto que la CLINICA SOMER no hubiera
desplegado acciones pertinentes para la mejoria de la paciente.

Sefior juez, el hecho que la paciente haya recibido quimioterapias con un
fin paliativo, no hace una conducta negligente; pues la literatura médica y
los protocolos médicos en la materia, en casos de enfermedades cronicas,
avanzadas y especificamente para CARCINOMAS que ya presentan
metastasis, es decir, afectacion en otros 6rganos del cuerpo, esta avalado
la terapia paliativa, la cual tiene como fin el bienestar y la vida digna de la
paciente, toda vez que existen tipo de cancer que medicamente no tiene
curacion como lo es un cancer en etapa IV.

A la paciente sefior juez, segun se registra en la historia clinica se le
brindaron aproximadamente 7 sesiones de quimioterapias.

Con la sola lectura de la historia clinica se evidencia que desde el primer
momento que la paciente ingresa a la CLINICA SOMER se le brindo una
atencion adecuada y conforme a los protocolos médicos en la materia, por
lo cual no puede existir ninguna responsabilidad de mi representada.

HECHO DECIMO SEPTIMO: NO ES CIERTO

En la historia clinica de la CLINICA SOMER no se evidencia registro de atencién
del 04 de junio de 2023; y no es cierto que la paciente haya presentado cancer de
ovario; asf como tampoco es cierto que en la CLINICA SOMER no se haya
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realizado un seguimiento adecuado de la evolucidn de la paciente para identificar
si otros 6rganos estaban comprometidos.

Como se indico, en la historia clinica no se observa que la paciente haya
presentado también cancer de ovario; sin embargo, es claro que desde el ingreso
de la paciente donde se realizaron varios exdmenes diagnosticos, especialmente
en el TAC DE ABDOMEN desde el 01 de marzo de 2023 se identificé que la
paciente presentaba multiples lesiones sugestivas de compromiso metastasico.

Y, precisamente conforme al compromiso que ya presentaba la paciente es que
se iniciaron las quimioterapias con fines paliativos, porque ya el cancer
presentado estaba muy avanzado.

Desde el primero momento que la paciente ingreso a la CLINICA SOMER, se le
brindo seguimiento adecuado de la evolucién, por ello es que el consistio
inicialmente en autorizacién para quimioterapia intrahospitalaria urgente,
revision de los bloques de patologia para los estudios de inmunohistoquimica
incluyendo PDL1; desde el mismo momento del diagnostico, tomografia de
craneo, cuello, térax y columna.

Se reciben imagenes el 01 de marzo, dentro de lo llamativo lo mas importante
eran multiples lesiones hepaticas metastasicas y adenomegalias metastaticas
supraclaviculares derechas.

Es de anotar que tenia TAC de craneo y columna cervical y dorsal dentro de lo
normal.

Diagndstico inicial CA DE MAMA DE ALTO GRADO T4BN2M1 (por metastasis
hepaticas multiples y ganglionar supraclavicular derecha.

El dia 08 de marzo de inicia quimioterapia paliativa con protocolo AC
completando 4 ciclos el Ultimo de los cuales se realizé el 12 de mayo de 2023,
con mejoria clinica y disminuciéon de tamafio de la masa tumoral con sintomas
posquimioterapias moderados. Posteriormente se continua quimioterapia
paliativa con esquema docetaxel mas carboplatino del cual alcanz6 a recibir dos
ciclos; se alcanzaron a realizar 7 quimioterapias aproximadamente, en las cuales
el personal médico realizaba vigilancia y valoracion de la paciente ademas de
examenes diagnosticos en cada oportunidad para valorar el estado de la
paciente, por lo cual NO es cierto que no se le brindo un adecuado seguimiento.

En esta paciente se desplegaron todas las atenciones necesarias y se realizaron
todos los esfuerzos médicos y cientificos para mejorar el dolor de la paciente y
brindarle un resto de vida digno; ya que el cancer con el que ingreso ya estaba
muy avanzado.

HECHO DECIMO OCTAVO: ES CIERTO

El 14 de agosto de 2023, la paciente recibié su sexta quimioterapia, la cual se
realizé sin ninguna anormalidad; a la fecha, era una paciente en aceptables
condiciones generales, afebril, sin gestos de dolor, sin signos de dificultad
respiratoria, sin signos de irritacion peritoneal y con adecuada tolerancia al
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tratamiento instaurado; es por eso, que ante la adecuada tolerancia al
tratamiento instaurado y la gravedad del cancer continuaba con el mismo
manejo y se continuaba con la decisién de no realizar tratamiento quirurgico
porque no iba a generar ningun beneficio para la paciente.

HECHO DECIMO NOVENO: NO ES CIERTO, en la forma que se relata, razéon
por la cual, precisamos lo siguiente:

En efecto la paciente el 01 de octubre de 2023 ingresa a la CLINICA SOMER al
servicio de urgencias En muy mal estado general, deterioro marcado, vision
borrosay perdida de la movilidad de las extremidades. La paciente se demordé 43
dias para regresar después del 18 de agosto, y el tratamiento era cada 21 dias.
Hace sospechar de una progresion intra tratamiento.

Ante los sintomas de la paciente se sospechaba enfermedad en el SISTEMA
NERVIOSO CENTRAL y columna cervical y dorsal, por lo que solicitan resonancia
magnética y valoracion por radioterapia; asi mismo, hospitalizacién, y manejo
con dolor y cuidado paliativo.

Textualmente en la historia clinica se lee:

£ U E sapuapeues
3* Cido el 21/04/2023
4° Cico el 12/05/2023

- Paliquimioterapia Docetaxel/Carboplating
1# Ciclo el 13/06/2023 con adecuada tolerancia
2° Ciclo el 14/08/2023 con regular tolerancia. Taquicardia, astenia, adinamia, nauseas, vomito, diarrea, dolor abdominal

Ingresa por deterioro dinico marcade, cefalea global, cervicalgia y dorsalgia. TAC de craneo simple sin evidencia de lesiones, sin embargo ante |a alta sospecha de progresion de la
enfermedad a nivel de SMC se solicita RMN de SNC y columna cervical y dorsal. En caso de s an SNC y columna se solicitara valoracion por
Radioterapla.

Reguiere continua hospitalizada, manejo en conjunto con Dolor y Culdado paliative

Padre enterados de |a situaciin. Entiende y acepta.

EPICRISIS

Se remite a programa de promocién y prevenciéon?
Programa al que se remite:

Dicho examen diagnostico en efecto fue ordenado de manera prioritaria con el
fin de definir hallazgos neurolégicos por alto riesgo de deterioro clinico; sin
embargo, desconocemos los tramites y las autorizaciones por parte de
COMFACHOCO como EPS.

Para la fecha la paciente se encontraba en tan mal estado que incluso no era
candidata de continuar con tratamiento de quimioterapia de alta intensidad, y
aunque posteriormente para el 5 de octubre de 2023 se realizd la resonancia
magnética, la paciente fallece durante su realizacion, textualmente se lee:

Paciente de 29 anios de con diagndstico de carcinoma ductal infiltrante de mama
derecha, RE neg, RP neg, Her2Neu Neg, Ki67 60-70%, triple negativo, estadio IV
(Compromiso hepdtico), quien ingreso debido a cuadro clinico de 1 semana de
evolucion consistente en cefalea y cambios en la agudeza visual asociado a
cervicalgia y dorsalgia, con sospecha de compromiso de tallo cerebral por lo que
fue llevada a resonancia de columna total, se encontraba en la misma sin
embargo durante su realizacion documentan paro cardiorrespiratorio, realizan
reanimacion cardiopulmonar durante 10 minutos, con retorno a circulacién
espontdnea y se documenta taquicardia supraventricular, se traslada a sala de
reanimacioén donde se acopla a ventilador, sin embargo durante observacion
nuevamente se documenta ausencia de pulso, dada enfermedad oncoldgica,
estadio de la enfermedad y sospecha clinica se consideran fitil la continuidad a
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reanimacion cardiopulmonar por lo que se certifica fallecimiento a las 18:00
horas.

EL analisis de la historia clinica permite concluir que LA CLINICA SOMER, brind6
una atencién médica, adecuada y ajustada a la ciencia médica y el fallecimiento
de la paciente no es consecuencia de ninguna falla en el servicio por parte de
SOMER,

HECHO VIGESIMO: NO NOS CONSTA, SE DEBERA DEMOSTRAR

A LA CLINICA SOMER no le consta directamente nada de lo relacionado con este
hecho en relacién con COMFACHOCO, por cuanto la CLINICA SOMER es una
instituciéon ajena e independiente a esta, y sus reproches no pueden ser
imputables a mi representada; por lo tanto, nos atenemos a lo demostrado en el
proceso.

HECHO VIGESIMO PRIMERO: NO ES CIERTO

Es cierto como se mencioné anteriormente que, la paciente fallece el 05 de
octubre de 2023 por presentar paro cardiorrespiratorio mientras se le
practicaba la resonancia magnética, consecuencia del TUMOR MALIGNO
presentado secundario del encéfalo y de las meninges cerebrales; sin embargo,
no significa que con ocasién a ello la CLINICA SOMER haya cometido una
conducta negligente; pues solo hasta la fecha, esto es el 01 de octubre de 2023
presento sintomas que sospechaban un compromiso neuroldgico, por ello se
ordend de manera urgente la resonancia magnética, y, su practica esta por fuera
de la esfera de mi representada.

Adicionalmente, es importante tener en cuenta que la paciente NO habia vuelto
a consultar, ni volvio a realizarse las quimioterapias ordenadas desde el mes de
agosto de 2023; por lo que la CLINICA SOMER no es responsable del deterioro
que haya sufrido la paciente durante este tiempo.

Cuando la paciente ingreso en marzo de 2023, y durante el seguimiento que le
realizo la CLINICA SOMER no se evidencio cancer en el encéfalo, y tampoco en el
ovario como erradamente lo quiere hacer ver la parte demandante.

Como se indic6 anteriormente la paciente se le realizaron varios examenes, entre
esos TAC de abdomen, que evidencio compromiso en el higado, compromiso
ganglionar, supraclavicular, sin embargo, para la fecha a pesar del tratamiento
instaurado ya presento compromiso en la columna y en el cerebro. Es de tener
en cuenta que es una enfermedad PROGRESIVA por lo que es comin que se
presenten afectaciones en otros 6rganos del cuerpo y esto de ninguna manera es
imputable a la CLINICA SOMER, la cual desplego todas las atenciones médicas
necesarias para tratar a la paciente.

IL. OPOSICION A LAS PRETENSIONES DE LA DEMANDA
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La CLINICA SOMER se opone a que sean acogidas todas y cada una de las
pretensiones de la demanda toda vez que los perjuicios cuya indemnizacion se
reclaman tienen como fundamento unos hechos que no corresponden a la
realidad médica ni cientifica que rodean el caso que hoy nos ocupa.

Ademas, no existié por parte del LA CLINICA SOMER una conducta culposa o
negligente en atencion médica de la paciente KELLY JOHANA MOSQUERA del
cual se pueda inferir la responsabilidad.

Todo lo contrario, la atencién que recibi6 la sefiora KELLY JOHANA MOSQUERA
resulté oportuna, pertinente y diligente por parte del equipo médico de la
CLINICA SOMER conforme a los hallazgos clinicos al momento de cada una de las
valoraciones de la paciente, y siempre fue en busca de su bienestar y aliviar su
dolor.

Por todo lo anterior es evidente que no se configuran los elementos estructurales
de la responsabilidad administrativa y por lo tanto deberan negarse todas y cada
una de las pretensiones y condenarse en costas a la parte demandante.

Por lo expresado, solicito se abstenga el despacho de reconocer las
pretensiones de la demanda y se condene en costas a la parte demandante

IIl. EXCEPCIONES DE MERITO O DE FONDO

Ademas de los argumentos expuestos en lo precedente, las pretensiones de la
demanda en contra de la CLINICA SOMER deberan negarse por las siguientes
razones.

A. AUSENCIA DE INCUMPLIMIENTO POR PARTE DE LA CLINICA SOMER

Como se ha manifestado al responder los hechos de la demanda, el proceso de
atencion médica dispensada a la sefiora KELLY JOHANA MOSQUERA en la
CLINICA SOMER se efectué con toda la diligencia y oportunidad requeridas por
la paciente.

La CLINICA SOMER, cumpli6 a cabalidad, todas y cada una de las obligaciones
que en su calidad de institucion prestadora de servicios de salud le
corresponden.

Descendiendo al caso que nos ocupa, vemos que durante todo el proceso de
atencién en salud de la sefiora KELLY JOHANA MOSQUERA en la CLINICA SOMER
no se actud con culpa, por el contrario, se brind6 una atencién médica, oportuna
y adecuada, perita y diligente segun la ciencia médica, razon por la cual de
ninguna manera puede predicarse que existio culpa o falla en el servicio de su
parte y por tanto que existe responsabilidad.

Tal y como lo expresamos al referirnos a los hechos de la demanda, en el presente
caso, la paciente ingresa por primera vez con un carcinoma ductal infiltrante de
mama derecha, hasta ese momento, sin manejo oncolégico por diagnostico
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reciente; ingresa por un cuadro clinico de dolor intenso en la mama derecha con
aumento progresivo de su tamafio, asociado a edema y secrecion serohematica
por el pezodn, se revisaron los paraclinicos extrainstitucionales realizados
previamente en donde se tenia biopsia que mostraba carcinoma ductal
infiltrante de alto grado triple negativo.

El plan desde el dia que la conocen es: Autorizaciéon para quimioterapia
intrahospitalaria urgente, revision de los bloques de patologia para los estudios
de inmunohistoquimica incluyendo PDL1, solicitamos para una estadificacion
adecuada; desde el mismo momento del diagnéstico, tomografia de craneo,
cuello, térax y columna.

Se reciben imagenes el 01 de marzo, dentro de lo llamativo lo mas importante
eran multiples lesiones hepaticas metastasicas y adenomegalias metastaticas
supraclaviculares derechas.

Dicho diagnostico ya habia causado metastasis en la paciente, es decir, habia
afectado varios o6rganos del cuerpo, y al ser una enfermedad de caracter
progresivo, podia causar mas afectaciones en sus drganos.

Al ser un cancer que al momento de ingresar a la CLINICA SOMER se encontraba
en un alto estado avanzado, la cirugia de extirpacion de la mama no tenia ningiin
beneficio para la paciente, incluso podria tener contraindicaciones porque dado
su estado clinico era posible que no cicatrizara adecuadamente; es por ello que
el tratamiento adecuado para la paciente de acuerdo a los protocolos médicos
eran las quimioterapias inicamente con un fin PALIATIVO; es decir para calmar
el dolor de la paciente.

El dia 08 de marzo se inicia quimioterapia paliativa con protocolo AC
completando 4 ciclos el ultimo de los cuales se realizé el 12 de mayo de 2023,
con mejoria clinica y disminuciéon de tamafio de la masa tumoral con sintomas
posquimioterapias moderados. Posteriormente se continua quimioterapia
paliativa con esquema docetaxel mas carboplatino del cual alcanz6 a recibir dos
ciclos.

De acuerdo a lo anterior, a pesar de que la CLINICA SOMER cumplié con el deber
médico de ordenar las quimioterapias cada 21 dias, se desconoce porque las
mismas no se realizaron de esta manera lo que no permitié una adecuada
evolucion de la paciente, lo cual de ninguna manera puede imputarse como una
falla en el servicio por parte de la CLINICA SOMER.

A la paciente se le brindo un manejo multidisciplinario, con medicina general,
oncologia, ginecologia oncolégica, mastdloga, trabajo social, psicologia, cuidados
paliativos, entre otros; procurando siempre la estabilidad de la paciente, su
mejoria del dolor.

Asi mismo, se le practicaban examenes diagndsticos con rigurosidad para
evaluar la evolucion de la paciente y evitar asi su deterioro.
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Por lo anterior, es claro que la paciente recibi6 absolutamente todas las
atenciones necesarias en pro de su bienestar; y su fallecimiento es consecuencia
Unica de su patologia, ya que su prondstico de vida mediana era de sobrevivencia
maximo de 12 meses segun datos del INC de Estados Unidos.

En consecuencia, con lo precedente, si no existié una falla en la prestacion del
servicio por parte de la CLINICA SOMER, ya que se le brindo una atencién
completa y ajustada a la lex artis de acuerdo a los sintomas de la paciente y
hallazgos paraclinicos en cada una de las atenciones, lo que demuestra una
diligencia en la atencién prestada, por lo tanto, la consecuencia juridica que se
impone es que no tienen la obligacién legal de responder por los perjuicios que
se reclaman mediante esta demanda y por lo tanto deberan negarse todas y cada
una de las pretensiones de la demanda.

B. AUSENCIA DE FALLA EN EL SERVICIO

Las altas cortes en reiteradas ocasiones han indicado que el dafio en materia para
ser antijuridico debe cumplir ser DIRECTO Y CIERTO, mas no eventual e
hipotético; textualmente se ha indicado:

1.2. Para que sea “susceptible de reparacién, debe ser ‘directo y cierto’y no
meramente ‘eventual o hipotético’, esto es, que se presente como consecuencia
de la ‘culpa’ y que aparezca Radicacién n.° 11001-31-03-008-2000-00196-01
26 real y efectivamente causado’ (CS], SC del 27 de marzo de 2003, Rad. n.°
6879). 1.3. La condicion de ser directo exige, en el caso de la primera de las dos
clases de responsabilidad atrds mencionada -contractual-, que él sea resultado
de la falta de cumplimiento del respectivo acuerdo de voluntades, o de su
cumplimiento imperfecto o inoportuno. En el fallo atrds citado, la Corte aiiadid
que “cuando se pretende judicialmente el pago de perjuicios, al actor le
corresponde demostrar, salvo los casos de presuncién de dafio, como ocurre
con la cldusula penaly el caso del numeral 22 del articulo 1617 del Cédigo Civil,
la lesién o menoscabo en su patrimonio, bien por una pérdida real y efectiva,
ora de una ventaja o ganancia, ocasionado por la inejecucion o ejecucion
defectuosa o tardia de las obligaciones del deudor. Significa esto que el dafno
susceptible de reparacién debe ser ‘directo y cierto’y no meramente ‘eventual
o hipotético’, esto es, que se presente como consecuencia de la ‘culpa’ y que
aparezca ‘real y efectivamente causado’ (CSJ, SC ib; se subraya).

Ala luz de este concepto, tenemos que en el caso concreto NO se ve configurado
el dafio por parte de la victima, toda vez que el dafio que reprocha que es el
fallecimiento de la paciente, es consecuencia unica de su patologia, pues la
paciente ingreso muy grave a la CLINICA SOMER, en el sentido que su CANCER
DE MAMA estaba totalmente avanzado, en un estadio IV que es el mayor de los
niveles de gravedad; con metastasis en otras partes del cuerpo; por que la tnica
opcién que tenia la CLINICA SOMER era ejercer cuidados para minimizar el dolor
de la paciente y permitirle una vida digna, que fue lo que efectivamente hizo
desde que ingreso la paciente a la institucion.

Es claro que contrario a generar un dafio, la CLINICA SOMER lo que hizo fue
mejorar los dias de vida que tenia la paciente, ya que como se indic6 el prondstico
de vida de una paciente con un CANCER DUCTAL GRADO 1V, es decir, con
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afectacidn a otros érganos del cuerpo que iba siendo progresivo, era muy bajo, y,
gracias a los cuidados brindados la paciente pudo sobrevivir 8 meses después de
su diagnostico.

Es importante resaltar que como la misma parte demandante lo confiesa en la
demanda, la paciente cuando ingresa a la CLINICA SOMER en marzo de 2023 YA
CONTABA CON EL DIAGNOSTICO DE CANCER DE MAMA, y con las pruebas
realizadas el mismo dia se identificé lo avanzado que este se encontraba, por lo
que la CLINICA SOMER desplego todas las atenciones necesarias para el
bienestar de la paciente, por lo que es claro que mi representada no le causo
ningun dafio a la sefiora KELLY JOHANA MOSQUERA.

En este sentido, es claro y evidente que el dafio que alega haber sufrido la parte
demandante NO ES CIERTO, y al faltar este elemento como constitutivo del dafio,
el mismo no es antijuridico y por tanto no debera ser indemnizado.

C. AUSENCIA DEL NEXO CAUSAL

En materia de responsabilidad médica no es suficiente la existencia de una
causalidad fisica para que se estructure la responsabilidad, pues lo que
realmente cobra trascendencia en esta materia es la causalidad juridica, es decir
la relacion directa entre el hecho y el dafio, la cual en este no se configura, toda
vez que el embarazo ectdpico que presento la paciente no es consecuencia de un
actuar negligente o imprudente de la CLINICA SOMER.

En este caso, no existe nexo de causalidad entre el dafio alegado y las actuaciones
de las entidades hospitalarias; entendiéndose como nexo de causalidad el
requisito indispensable para que se configure la responsabilidad civil del estado.

Con la solalectura de la historia clinica es claro que el fallecimiento de la paciente
fue consecuencia del cancer de mama que padecia una vez ingreso a la CLINICA
SOMER; por lo que no guarda ninguna relacion con las atenciones brindadas.

Por lo tanto, y en razén a que no existe una relacion juridica de causa efecto
entre el fallecimiento de la paciente y las atenciones médicas dispensadas
por parte de la CLINICA SOMER, se deberan desestimar todas y cada una de
las pretensiones de la demanda.

D. AUSENCIA DE SOLIDARIDAD.
El inciso tercero del articulo 140 de la Ley 1437, establece lo siguiente:

“En todos los casos en los que en la causaciéon del dafio estén involucrados
particularesy entidades publicas, en la sentencia se determinard la proporcién por
la cual debe responder cada una de ellas, teniendo en cuenta la influencia causal
del hecho o la omisién en la ocurrencia del dafio. “

En el hipotético caso, que el despacho considere que existe responsabilidad de
las demandadas, evidentemente debera analizar la actuaciéon médica de cada una
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de las entidades de forma individual sin que exista solidaridad, tal y como lo
dispone el referido inciso tercero del articulo 140 de la ley 1437 de 2011.

E. INDEBIDA TASACION DE LOS PERJUICIOS

Los procesos de responsabilidad no pueden convertirse en fuente de
enriquecimiento para quien los invocan, ni mucho menos para sus apoderados.
Por lo tanto, en el hipotético caso que hubiere lugar a la liquidacién de perjuicios
en favor de los demandantes, no se podra por parte del fallador perder de vista
tan elemental principio. La responsabilidad, en ninguna de sus modalidades,
puede convertirse, repito, en fuente de enriquecimiento.

La parte demandante no realizé una tasacién razonada de los perjuicios
inmateriales reclamados pues los mismos son desproporcionados, injustificados
y desconocen todos los referentes jurisprudenciales que existen en la materia

También es importante anotar, que para el reconocimiento de cualquier tipo de
perjuicio no es suficiente su afirmacion, debera los demandantes demostrar su
existencia y extension y los perjuicios reclamados por ellos no se encuentran
debidamente justificados en el escrito de la demanda ni en los documentos
anexos a ellos.

No debera perder de vista el despacho que para el reconocimiento de cualquier
tipo de perjuicio no basta con la simple afirmacién de su causacion, ya que se
hace indispensable que la persona que lo reclama demuestre con grado de
certeza su existencia e intensidad.

Para el caso de los perjuicios morales que pretende la parte demandante, el Dr.
GILBERTO MARTINEZ RAVE, en su libro Responsabilidad Civil Extracontractual,
afirma:

“La intensidad del agravio o lesion respecto del perjuicio moral, esta intimamente
relacionada con las caracteristicas y manifestaciones de las relaciones afectivas o
sentimentales que vinculan a la victima con el perjudicado. A mayor intensidad en
las relaciones, mientras mds acercamiento existe entre la victima y el perjudicado,
corresponde logicamente mayor indemnizacion.

Pero la intensidad en las relaciones no surge automdticamente de un
parentesco. No se es acreedor al mdximo de la indemnizacién por perjuicios
morales por el hecho de ser el padre, hijo o conyuge, sino porque se rompié una
relaciéon sentimental afectiva, so simplemente formal, entre la victima y el
perjudicado.”

IV. MEDIOS DE PRUEBA

1. DOCUMENTAL

Para que sean evaluados en el momento procesal oportuno, solicito sean tenido
como prueba documental los siguientes:
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- Historia clinica de la paciente KELLY JOHANA URREGO
2. INTERROGATORIO DE PARTE

Solicitamos citar a interrogatorio a los demandantes, para que absuelvan el
interrogatorio que de forma verbal o escrita formularé.

3. TESTIGOS

Citese a las siguientes personas con el fin de que declaren el aspecto técnico -
cientifico que se discute en el proceso, sobre los hechos de la demanda y su
contestacion y sobre las atenciones médicas dispensadas a la sefiora KELLY
JOHANA MOSQUERA

o ZAPATA PEREZ LUIS FERNANDO, mastologia, quien se ubica a través del
correo electronico: luiszapata80@hotmail.com

« RODRIGUEZ GALLEGO JORGE ALEXANDER, mastologia, quien se ubica a
través del correo electronico: jorgear12@gmail.com

« RAMOS GONZALEZ VICTOR AUGUSTO, oncélogo, quien se ubica a través
del correo electronico: victiramos@hotmail.com

« CANAS GALLEGO JHON ALEXANDER, oncélogo, quien se ubica a través del
correo electronico: jacgallego@hotmail.com

PRUEBA PERICIAL DE PARTE

De acuerdo con el articulo 226 y ss del Cédigo General del Proceso, me permito
anunciar prueba pericial en materia de oncologia, por lo cual, solicitamos al
juzgado nos otorgue un término prudencial en el cual podamos aportar al
despacho el dictamen pericial al proceso.

DEPENDIENTE JUDICIAL

Me permito nombrar como dependiente judicial a la DRA. ESTEFAN{A JIMENEZ
CHAVARRIAGA, identificada con cedula de ciudadania No 1.036.676.604 y
Tarjeta profesional No 344.330 del Consejo Superior de la Judicatura, a la DRA.
ISABEL CRISTINA ARROYAVE LONDONO, identificada con cedula de ciudadania
No 1.037.655.097 y Tarjeta profesional No 334.655 del Consejo Superior de la
Judicatura y a la DRA. MARIA PAULA MONSALVE RAMIREZ, identificada con
cedula de ciudadania No 1.152.455.882 y Tarjeta profesional No 343.769 del
Consejo Superior de la Judicatura.

ANEXOS
El poder para actuar y los documentos relacionados como pruebas.
NOTIFICACIONES

De conformidad con lo establecido en el Decreto 806 de 2020, me permito
informar que el correo electrénico para notificaciones, diligencias y demas
asuntos relacionados con el presente proceso y que se encuentra reportado en el
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registro nacional de abogados en notificaciones@prietopelaez.com; asi mismo
manifiesto que las mismas pueden ser enviadas al WhatsApp 315 406 12 24 o
informadas al fijo 034 311 52 11.

Del mismo modo, solicitamos a todos los sujetos procesales, que todo memorial
y comunicacién en general, nos sean copiadas a las mismas direcciones
electronicas sefialadas anteriormente.

Con el acostumbrado respeto, Sefior Juez,

/
-

JUAN RICARDO PRIETO PELAEZ

T.P. 102.021 del Consejo Superior de la Judicatura
C.C. 71.787.721 de Medellin.

EJC
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