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RESUMEN

La préctica médica se encamina en funcion de los principios de ayuda, humanidad y no
del dafio hacia el paciente, es decir que, el ejercicio de las técnicas galénicas incluye la
experimentacion y la investigacion cientifica en beneficio de las personas y de los posibles
consultantes. Por tanto, la responsabilidad del profesional en Medicina esté centrada en la
obligacion de resarcir los efectos o secuelas de los actos, omisiones, y acciones dentro de ciertos
limites, cometidos en el ejercicio de la actividad. Este manuscrito tuvo por objetivo analizar
juridicamente la clase de responsabilidad medica como medio de control por fallas en el servicio.
Se utiliza un enfoque cualitativo interpretativo; para el analisis e interpretacion se revisaron 11
sentencias, relacionando unicamente aquellas que contemplaron el tema de medio de control
vinculados con el acto médico en Colombia desde el afio 2000. El acceso a las sentencias fue por
medio de la pagina web del Consejo de Estado, Tribunales Administrativos de Boyaca y Juzgado
Séptimo Administrativo Mixto del Circuito Judicial de Valledupar, ya que el Consejo de Estado

es el maximo tribunal de lo contencioso administrativo en el Estado colombiano. Para la
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recoleccion de informacion se disefié una rejilla que contemplo el analisis de los siguientes
aspectos: radicacion de la sentencia, autoridad juridica, imputacion del cargo, criterio de la
institucion en salud para llamado en garantia de los médicos, defensa de los médicos y fallo. Los
resultados indican que existe ineficacia del medio de control, por lo tanto, no se logra el objeto

fundamental que es evitar el detrimento patrimonial del Estado.

Palabras claves: medio de control, falla del servicio médico asistencial, responsabilidad
patrimonial del Estado, carga probatoria del dafio, inexistencia de responsabilidad de Ilamado en

garantia.



ABSTRACT

The medical practice is directed according to the principles of help, humanity and not of
harm to the patient, that is, the exercise of galenic techniques includes experimentation and
scientific research for the benefit of people and potential consultants. Therefore, the
responsibility of the medical professional is focused on the obligation to compensate the effects
or sequelae of acts, omissions, and actions within certain limits, committed in the exercise of the
activity. The purpose of this manuscript was to legally analyze the class of medical responsibility
as a means of controlling for service failures. A qualitative interpretive approach is used; for the
analysis and interpretation, 11 judgments were reviewed, relating only those that contemplated
the issue of control means linked to the medical act in Colombia since 2000. The access to the
sentences was through the website of the State Council, Administrative Courts of Boyaca and
Seventh Administrative Court of the Judicial Circuit of Valledupar, since the Council of State is
the highest court of administrative litigation in the Colombian State. For the collection of
information a grid was designed that included the analysis of the following aspects: filing of the
sentence, legal authority, charge imputation, criterion of the institution in health for call in
guarantee of the doctors, defense of the doctors and failure. The results indicate that there is
ineffectiveness of the control means, therefore, the fundamental object that is to avoid the
patrimonial detriment of the State is not achieved.

Keywords: means of control, failure of the medical assistance service, patrimonial responsibility

of the State, burden of proof of the damage, absence of responsibility of call in guarantee.



Introduccion

El Estado se obligara patrimonialmente por los dafios antijuridicos que le sean
atribuidos, generados por el hecho o la negligencia de las autoridades publicas (Const., 1991, art.
90). En el evento de ser sentenciado el Estado a la reparacion patrimonial de uno de tales dafios,
que haya sido resultado de la conducta dolosa o gravemente culposa de un agente suyo, aquél
debera repetir contra éste. Por su parte esta reglamentado "la determinacion de la responsabilidad
patrimonial de los agentes del Estado a través del ejercicio del medio de control o de llamamiento
en garantia con fines de repeticion"” (Ley 678, 2001); esta accion tiene naturaleza
terminantemente reparatoria 0 compensatoria, de caracter publico, cuya intencién es la proteccion
del patrimonio y de la moralidad publica, y la promocion del ejercicio de la funcion publica con
eficiencia.

La Corte Constitucional en la Sentencia C-430 de 2000, sobre la diferencia entre la
responsabilidad del Estado y la que es posible deducir a sus agentes, sefialo:

"Es evidente que el articulo 90 constitucional consagra una clara diferencia entre la
responsabilidad del Estado, y la responsabilidad que igualmente es posible deducir a sus agentes.
En el primer caso, la responsabilidad resulta de la antijuridicidad del dafio, pero frente a sus
agentes esa antijuridicidad se deduce de la conducta de éstos, vale decir, que el comportamiento
asumido por ellos y que dio lugar al dafio, fue doloso o gravemente culposo. En tal virtud, no
puede deducirse responsabilidad patrimonial del funcionario o agente pablico, si no se establece
que obro, por accion u omisiéon, constitutiva de dolo o culpa grave, y que lo hizo en ejercicio o
con motivo de sus funciones. En consecuencia, si la responsabilidad del agente publico no se
configura en dichos términos, resulta improcedente que el Estado ejerza el medio de control,
porque ésta sélo se legitima en la medida en que éste sea condenado a reparar el dafio y los

agentes estatales resulten igualmente responsables”.



El propdsito del medio de control observado en los fallos proferidos en los casos
presentados en esta investigacion, sélo se lograron en un pequefio porcentaje de ellos,
generandose de esta manera, un importante detrimento patrimonial al Estado y demostrando a su
vez, ser un mecanismo ineficaz para garantizar los principios de moralidad y eficiencia de la
funcion publica (Ley 678, 2001, art. 9). La falla de todo el sistema nace desde la falta de
implementacion de las politicas encaminadas a la prevencion del dafio antijuridico, el cual recae
sobre cada administracién hospitalaria, y este concepto nace del creciente niUmero de demandas al
Estado por este hecho, teniendo como principal imputacién la falla en el servicio, cuyo origen
esta en las practicas médicas inseguras, falla en el diagndsticos por falta de modernizacion de
estas entidades y por la falta de auditoria y andlisis de los actos médicos cuestionables que eviten
la repeticion de nuevos eventos, entre otros tantos, los cuales se generan en gran medida, por la
incapacidad financiera y de personal para establecer las medidas de prevencion del dafio
antijuridico contra el Estado Colombiano. Pueden ser cuestionable los criterios que se derivan de
los comités de conciliacion de los centros hospitalarios para la seleccion de los casos contra los
cuales se iniciard o no el medio de control y la ineficaz defensa legal al Estado en los procesos
juridicos. Lo antes expuesto permite formular el siguiente interrogante, que se resolvera en el
manuscrito, ¢Cudl es la responsabilidad medica ante el medio de control por fallas en el servicio?

Es de anotar que, en Colombia el ejercicio médico ha llegado a limites extremos de
riesgo para todos los profesionales que practican la profesion de Medicina y por esta razon, hoy
es evidente la tendencia del actuar médico a la defensiva, lo cual viene produciendo
insatisfaccion ya que relega al paciente a un segundo plano ante la basqueda de seguridad
juridica. Este proceder, conlleva, ademas, al aumento en los costos de la atencién médica ante la

solicitud exagerada de examenes e interconsultas con el mero afan de disminuir del riesgo de



litigios juridicos desfavorables. Se debe rescatar y mantener el ejercicio de una medicina basada
en la prudencia legal, pero sin perder la principal obligacion del médico, el paciente.

En consecuencia, cuando se presenta una sentencia condenatoria en contra de un galeno
como medio de control, sin las evidencias exigidas por la ley, constituiria una injusticia flagrante
y un absurdo juridico conceptual, generando un profundo dafio, no solo al médico implicado, sino
también a la profesion médica en general, al ocasionar desconfianza del sistema de justicia en
Colombia. Esto motiva realizar una reflexion que sirva de insumo para adquirir elementos
juridicos que apoyen la defensa cuando sea solicitado ante el juzgado por el caso estudiado en el
cual se intenta imputar cargos para responder patrimonialmente. Esta reflexion de tema puede
contribuir a argumentar defensas que eviten un detrimento patrimonial a médicos que se
encuentren en similares situaciones; por tanto, el aporte tedrico y practico es sustancial para las
disciplinas medicas y del derecho. Revisiones de esta naturaleza tiene implicaciones sociales ya
que permite desmitificar los juzgamientos personales, cuando trasciende dentro del gremio
médico una sentencia condenatoria, haciendo que se pierda la confianza social del ejercicio
profesional.

La falla del servicio ha sido el titulo juridico de acusar por excelencia para producirse la
obligacion indemnizatoria del Estado; en consecuencia, si al Juez Administrativo le concierne
una labor de inspeccion de la accién administrativa del Estado y si la falla del servicio tiene el
contenido final del incumplimiento de una obligacion a su cargo, no hay duda de que es ella el
mecanismo mas adecuado para situar la responsabilidad patrimonial de naturaleza
extracontractual; asi los compromisos que estan a cargo del Estado y la falla del servicio que
representa su vulneracion, han de mirarse en particular frente al caso particular que se juzga,
teniendo en deferencia las circunstancias que envuelven la produccién del perjuicio que se

reclama, su mayor o menor prondéstico y los medios de que disponian las autoridades para



neutralizarlo. La falla del servicio o la falta en la prestacion del mismo se constituye por retraso,
por irregularidad, por ineficiencia, por omision o por ausencia del mismo. El retardo se da cuando
la administracion actla tardiamente ante la ciudadania en prestar el servicio; la irregularidad, por
su parte, se constituye cuando se realiza el servicio en forma diferente a como debe hacerse en
condiciones normales, contradiciendo las normas, reglamentos u érdenes que lo regulan y la
insuficiencia se da cuando la administracion presta el servicio pero no con prontitud y eficacia,
como es su obligacion legal y evidentemente se da la omisién o ausencia del mismo cuando la
administracion, teniendo el deber legal de prestar el servicio, no actla, no lo presta y queda
desamparada la ciudadania. Ahora bien, en el caso de ser condenado el Estado a la reparacién
patrimonial por los dafios causados, si estos dafios fueron consecuencia de la conducta dolosa o
gravemente culposa de un agente suyo, aquél debera repetir contra éste.

Lo desarrollado conlleva a analizar juridicamente la clase de responsabilidad médica
ante el medio de control por fallas en el servicio y se hace necesario revisar las causales de
exoneracion a que haya lugar en el caso del deudor contractual y las causas extrafas.

En la responsabilidad médica prevalecen las obligaciones de diligencia, sin que los
médicos queden obligados a cumplir con un resultado, sino, mas bien, a conformar una conducta
a la lex artis que le resulta exigible. Sin embargo, es posible constatar qué en indeterminados y
excepcionales casos su compromiso es mas severo, debiendo calificarse su prestacion de
resultado, dando lugar a la aplicacion de responsabilidad objetiva, limitando su escusa a las
causas extrafas.

Segun Pizarro (2018), si la exoneracion sélo opera por causa extrafia, entonces la
liberacion se limita a problemas de ausencia de causalidad, por fuerza mayor, hecho de la victima
o del tercero. Debemos descartar la comprension de las obligaciones de resultado como una

presuncion de culpa en caso de incumplimiento. Dice el autor que, tratindose de obligaciones de



resultado el régimen de responsabilidad es objetivo siendo la Unica causal de liberacion del
deudor la causa extrafia.

Al médico no se le puede endilgar responsabilidad cuando surjan dentro de su actividad
profesional hechos que no se puedan predecir o por eventos de inesperada realidad, imprevisto o
inevitable. La responsabilidad del galeno debe darse cuando se evidencia el desconocimiento de
los deberes que impone la ciencia médica, es decir, que haya infringido las reglas que deben
regirlas y, siempre, que el resultado sea objetivamente imputable y para este hecho es necesario
determinar si en circunstancia similares otros médicos con igual formacion académica tuviesen
una conducta diferente.

Por otro lado, para Alvarez (2016), la responsabilidad civil en el campo médico se
determina teniendo en cuenta los pardmetros generales de responsabilidad por culpa
fundamentada en las pruebas aportadas por la parte afectada. Hay situaciones, en las que,
posterior a un tratamiento o una intervencion quirdrgica, el paciente presenta lesiones que
seguramente han debido ser ocasionadas por un profesional de la Medicina al aplicar dicho
tratamiento o practicar la intervencion, pero la evidencia no puede ser presentada por la parte
actora debido al impedimento para acceder a la misma y a la falta de conocimientos especificos

sobre el tema.

Es asi como en el articulo denominado “Res Ipsa Loquitur y dafio desproporcionado en la

responsabilidad médica” Alvarez (2016), concluye lo siguiente:
“1°. En el campo de la salud la obligacion de los profesionales aborda tanto al

principio general de responsabilidad por culpa que promueve el Codigo Civil, como al

compromiso de medios como regla general. La implementacion de la doctrina res ipsa loquitur



no genera alteracion de estos principios, sino que lo que pretende es precisamente establecer un
mecanismo que permita demostrar la culpa del facultativo, pero no mediante pruebas directas de

su responsabilidad, sino a través de una pseudo-presuncién de negligencia.

2°. Aunque existan distinciones que la doctrina defiende entre res ipsa loquitur y
dafio desproporcionado, atendiendo el momento concreto en que se gesta la deduccion
de negligencia, lo verdadero es que la normatividad concede un trato igualitario a
ambas figuras, entendiendo el dafio desproporcionado como el ejemplo més frecuente
de res ipsa loquitur.

3°. La valoracion de la regla res ipsa loquitur necesita de la presencia de tres
elementos. En primer lugar, se establece la existencia de un evento destructivo resultado de
una aparente negligencia; en segundo lugar, este evento debe encontrarse dentro del
ambito de actuacion profesional del facultativo; y, finalmente, se precisa que la victima

no haya podido contribuir en modo alguno a la produccion de ese dafio. Esto indica que, posterior
al dafio que no pueda producirse como consecuencia habitual del tratamiento o de la intervencion
que se haya llevado a cabo, descartando incluso los efectos adversos mas inusuales, y siempre y
cuando no haya intervenido en el proceso de formacién de dicho resultado ningun factor
enddgeno o exdgeno que pueda ser responsable del mismo, incluyendo la intervencion de la
propia victima, y que, por tanto, lo aleje del posible control que el facultativo haya podido tener

en el curso normal de la actividad médica, debe ser apreciada res ipsa loquitur.

4°, Res ipsa loquitur no es una suposicion en el contexto técnico juridico, sino un



sistema de analisis deductivo de la culpa del profesional médico a partir de una

demostracién. A diferencia de las sospechas, res ipsa loquitur no exige al demandante

evidenciar el hecho indicio y el vinculo causal, sino que a partir de la demostracién del

primero, el juzgador puede deducir tanto el hecho presunto como el nexo que lo conecta

al indicio alegado de contrario, por simple aplicacion de méximas de la experiencia.

5°. Igualmente, res ipsa loquitur tampoco compromete una inversion de la carga de la
prueba asignada generalmente al actor, sino una mera modificacion de los cAnones generales
sobre responsabilidad civil médica en correspondencia con el onus probandi. Siendo la
demostracién misma una prueba suficiente de la negligencia, corresponde al demandado
presentar sus propias pruebas en contra, lo que no supone una trasposicién de la carga, sino una
adicién de la misma en un sentido opuesto para acreditar, bien las auténticas circunstancias en

que se produjo el dafio y que resultan ajenas al facultativo, bien la diligencia en su actuacion,

debido a la mayor disponibilidad y facilidad probatoria que tiene el profesional respecto

al paciente” (Ley 1, 2000, art. 217).

Por su parte, Ramos (2013), determina que en materia de responsabilidad médica la
prueba de la culpa, es un tema complejo y arido, pues se encuentra supeditado a la prueba técnico
cientifica, esta permite determinar en donde se encuentra el incumplimiento del galeno, pues sélo
asi se podra evidenciar si la conducta desplegada fue acorde o a los protocolos médicos, estudios
cientificos y lex artis, que permiten a sube determinar y generar certeza al juzgador sobre la

conducta desplegada por el galeno.



Es importante resaltar en la reflexion que, el mandato constitucional del inciso segundo
(Ley 678, 2001, art. 90), la cual regul6 tanto los aspectos sustanciales como los procesales del
medio de control y el llamamiento en garantia, fijando, bajo la égida de los primeros,
generalidades como el objeto, la nocion, las finalidades, el deber de su ejercicio y las
especificidades, al igual que las definiciones de dolo y culpa grave con las cuales se califica la
conducta del agente, al tiempo que consagré algunas presunciones legales con obvias incidencias
en materia de la carga probatoria dentro del proceso; bajo el cobijo de los segundos regula
asuntos relativos a la jurisdiccion y competencia, legitimacion, desistimiento, procedimiento,
término de caducidad de la accion, oportunidad de la conciliacion judicial o extrajudicial,
cuantificacion de la condena y determinacion de su ejecucion, asi como lo atinente al

Ilamamiento en garantia con fines de repeticion y las medidas cautelares en el proceso.
Metodologia

El articulo se enmarcé bajo el paradigma interpretativo, con un enfoque cualitativo
interpretativo ya que se pretenden interpretar y analizar textos de segunda fuente (Martinez,
2011), en este caso las 11 sentencias estudiadas, se relacionaron Unicamente aquellas que
contemplaron el tema de medio de control vinculados con el acto médico en Colombia desde el
afio 2000, la cuales fueron evaluadas en su totalidad y prescindiéndose de las que no cumplieron
con los criterios para el estudio, y de esta manera fueron seleccionas 11 sentencias, de las cuales
10 fueron ejecutoriadas y 1 esta en proceso juridico, en espera del llamado a los médicos para su

declaraciones.

Las sentencias o fallos de sentencias como medio de control corresponden a fallas en la
prestacion del servicio médico, a las que se accedié por medio de la pagina web del Consejo de

Estado, Tribunales Administrativos de Boyaca y Juzgado Séptimo Administrativo Mixto del



Circuito Judicial de Valledupar, ya que el Consejo de Estado es el maximo tribunal de lo

contencioso administrativo en el Estado colombiano.

Se utilizaron como palabras claves: “medio de control, falla del servicio médico
asistencial, negligencia del servicio médico asistencial, dafio antijuridico, responsabilidad
patrimonial del Estado, carga probatoria del dafio, inexistencia de responsabilidad de Ilamado en

ad?

garantia”. Se us6 como AD, Colombia, para ubicar unicamente los fallos de sentencias del objeto
de la investigacion. Se contemplaron 11 sentencias emitidas en las Gltimas dos décadas, con
énfasis en la Ultima, una de las sentencias se encuentra en espera del llamamiento a los médicos

para la presentacion de la carga probatoria de la inexistencia de la culpa grave.

Para la recoleccion de informacion se disefio una rejilla que contempld el analisis de los
siguientes aspectos: palabras claves, nimero de la sentencia, autoridad juridica que emite la
sentencia, afo, carga probatoria para la defensa del médico, nexo causal, dafio y la culpa (Ver

apéndices).

Las sentencias utilizadas para el analisis se describen en la tabla 1.

Tabla 1. Sentencias utilizadas para la reflexion.

Sentencias Titulo Autores

Sentencia 11001-03-15-000-1997-0736-

Sentencia 00(S)1J del 30 de marzo de 2004. Estado, Consejo de. (2004).
. Sentencia 19001-23-31-000-1995-03024- .

Sentencia 01(17483) de 23 de septiembre de 2009. Estado, Consejo de. (2009).

Sentencia Sentencia 52001-23-31-000-1998-00157- Estado, Consejo de. (2011).

01 (19192) de 27 abril de 2011.

. Sentencia 41001-23-31-000-2003-01165- .
Sentencia 01(30724) de 14 de mayo de 2014. Estado, Consejo de. (2014).

Sentencia 17001-23-31-000-1998-00667-

Sentencia 01(25574) del 29 de abril del 2015.

Estado, Consejo de. (2015).

: Sentencia 1500133330112013002 3001 | 1Punal administrativo de
Sentencia Boyaca. Sala de decision N
del 29 de agosto de 2017. 4. (2017)




. Sentencia 25000-23-26-000-2003-02133- .
Sentencia 01(36816) A de 25 de enero de 2017, Estado, Consejo de. (2017).

Sentencia 660012331000200200576-

Sentencia
01del 30 de marzo de 2017. Estado, Consejo de. (2017).
Sentencia Sentencia 15001-3333-008-2017-00090- Eﬁbgg‘g" Sg;“';éitgaﬂvg de
01 del 27 de abril de 2018. (203’18) - DEsp :
Sentencia Sentencia 20001-33-33-007-2017-00273- Juzgado séptimo
00 del 18 de enero de 2018. administrativo mixto del
circuito judicial de
Valledupar.

. Sentencia 150012331001201100028-00 1 1'ounal administrativo de
Sentencia - Boyaca sala de decision No
de 10 de julio de 2018. 4. (2018)

Consideraciones éticas

Dentro de la Politica Nacional de Ciencias Tecnologia e Innovacion emitida por
Colciencias en 2017, en el documento Politica de Etica, Bioética e Integridad Cientifica, se
estipula que, en el manejo de la informacidn de trabajos investigativos, se tendran en cuenta
aspectos éticos relacionados con el principio de privacidad y proteccién de datos como los
nombres de las Instituciones, las personas o actores que intervienen en los conflictos juridicos
relacionados en las Sentencias, para este estudio se trabajé con Sentencias del Consejo de Estado
y Tribunales Administrativos de Boyacd y Juzgado Séptimo Administrativo Mixto del Circuito
Judicial de Valledupar.

No seran revelados los datos personales de los afectados en las Sentencias, como tampoco
el nombre del centro hospitalario donde ocurrieron los hechos, ni los nombres de los
profesionales de la Medicina que prestaron sus servicios profesionales en los casos de estudio. En
todos los casos se protegera la informacién que identifica a las personas e instituciones.
Resultados

Se revisaron 11 sentencias, todas con imputacion de cargo “Falla del servicio médico

asistencial”. Se encuentra que, dentro de los criterios utilizados por la institucién de salud para el



Ilamado en garantia a los Médicos, el 100% de los casos de las sentencias estudiadas, los médicos
presentaron conducta gravemente culposa derivando en el dafio al erario pablico, por no prestar
un servicio que garantizara y protegiera la vida de las personas, fuera por error procedimental,
demoras en la atencion médica, no aplicacion de los protocolos de atencidn con rigurosidad, entre

otros.

Las sentencias estudiadas corresponden a la Ultima década, para el anélisis se tuvieron en
cuenta nimero de la sentencia, autoridad juridica que emite la sentencia, afio, carga probatoria

para la defensa del médico, nexo causal, dafio y la culpa (VVer apéndices).

El medio de control es una accion civil de caracter patrimonial que debera ejercerse en contra
del servidor o ex servidor publico que como consecuencia de su conducta dolosa o gravemente
culposa haya dado reconocimiento indemnizatorio por parte del Estado, proveniente de una
condena, conciliacion u otra forma de terminacion de un conflicto. La misma accion se ejercitara
contra el particular que investido de una funcién publica haya ocasionado, en forma dolosa o
gravemente culposa, la reparacién patrimonial. No obstante, el servidor o ex servidor publico o el
particular investido de funciones publicas podra ser llamado en garantia dentro del proceso de
responsabilidad contra la entidad publica, con los mismos fines de la accion de repeticion (Ley

678, 2001).

De los once casos presentados, diez fueron ejecutoriados entre los afios 2004 y 2018 y
uno, estan en espera de llamamiento para escuchar sus defensas ante la imputacion de culpa grave
por pérdida de la oportunidad al no haber solicitado la prueba para dengue en un menor de edad y
quien falleciera por dengue hemorragico; los médicos implicados en este caso tan solo fueron
notificados de la admision de la demanda en el 2018, por lo tanto, a este se le dara un analisis

especial en esta investigacion.



De los ya ejecutoriados, 7/10 (70%), los médicos investigados fueron absueltos de toda
responsabilidad, por lo que no respondieron patrimonialmente al Estado y como consecuencia no
se logro evitar el detrimento patrimonial del Estado y en los 3 procesos restantes (30%) se logré
parcialmente la finalidad del medio de control.

Es evidente la inefectividad que el Estado tiene a través de esta instancia para evitar el
dafio patrimonial causado supuestamente por sus servidores o ex servidores publico o el
particular investido de funciones publicas.

En todos los casos analizados, el motivo que originoé el litigio fue la “Falla en el servicio
médico” debiendo responder patrimonialmente so6lo si se les demuestra que sus acciones fueron
de caracter doloso o gravemente culposo y no por otros hechos asi hayan contribuido a un dafio
antijuridico y por el cual s6lo podré ser condenado al Estado Colombiano.

En las defensas de los médicos se presentaron diferentes argumentos:

1. Inexistencia de la prueba de culpa (al no demostrarse que el médico retardd
injustificadamente su remision el paciente a un centro hospitalario).

2. Formulacion como excepcion “Falta de Nexo Causal”, puesto que el dafio no devino de
su conducta médica.

3. Presentacion de la aplicacion de la Lex artis.

4. Existencia de fuerza mayor o caso fortuito.

5. -Prescripcion o caducidad de la accion.
-Falta de legitimacion en la causa por pasiva por parte de los Dres...
-Ausencia de prueba de dafio atribuible a mis representados.

-Falta de requisitos legales para impetrar el medio de control.



-Falta de certeza frente a un elemento estructural del medio de control.

-Cumplimiento cabal de la lex artix (sic) ad hoc.

-Acto medico carente de culpa.

-Las obligaciones del médico en el caso en concreto son de medio.

-Inexistencia de responsabilidad derivada de un evento propio de la ciencia

médica.

-Ausencia de causalidad adecuada y por ende de nexo causal.

-Causa extrafia a los actos médicos realiza-dos por los Dres....

-Vocacion indemnizable de los perjuicios demandados.

-Excepcidn genérica o la innominada.

En los tres casos donde se les determind responsabilidad médica con caracter de culpa
grave, las defensas se basaron en:

1. Caso fortuito y aplicacion de la lex artis.

2. El sangrado de la paciente era moderado y no grave; no es cierto que se encontrara a
tres minutos de distancia; en el momento en que se presentd la urgencia estaba atendiendo una
cesarea que ya estaba en curso; y la norma no prohibe el que se den instrucciones telefonicas,

como en efecto se dieron (Ley 23, 1981)

Las sentencias determinaron en los dos casos:



1. Declarar patrimonialmente responsable, en forma parcial, en consecuencia, se le
condena a reintegrar a la ESE Hospital... el 20% del valor total de la condena que pague a los
demandantes con ocasion de la presente sentencia.

2. Declarar la responsabilidad civil y patrimonial al médico, en consecuencia, condenarlo
a reembolsar a dicho hospital el 40% de las condenas impuestas en esta providencia.

En el anélisis del caso donde se admiti6 la demanda de medio de control por Falla del
servicio por lo médicos tratantes al no haberle solicitado al paciente la prueba de Umelisa IgM
para dengue para establecer el diagndstico de Dengue y hecho por el cual se condeno al
Hopital... a responder patrimonialmente por la muerte del menor, argumentandose en la
sentencia que el examen no solicitado “no garantizaba que el menor no falleciera, pero si
disminuy6 considerablemente su chance de vida, de lo cual han de hacerse responsable”.

La defensa presentara pruebas para que el juzgador determine la inexistencia de la culpa
grave y lo exima de la responsabilidad patrimonial:

1. Caso fortuito (imprevisible e irresistible)

2. Aplicacion de la Lex Artis ad hoc

3. Carencia de probatoria de diagndéstico confirmado de Dengue por la Unica prueba
de Umelisa IgM positiva, que sélo permitié determinar la presuncion diagnostica.
4. Ausencia confirmatoria del nexo causal de la muerte.
Posibles causales del fracaso del medio de control:
Los miembros del comité de conciliacion de los hospitales esta constituidos por
administradores de la salud y abogados, los cuales pudieran no determinar de manera acertada si

la supuesta falta del médico fue constitutiva de dolo o culpa grave, por el no entendimiento del



arte de la medicina, el cual es un oficio complejo y lo que finalmente, los conlleva a presentar
una deficiente sustentacion en materia probatoria por parte de las entidades demandantes.
Conclusiones

Teniendo en cuenta el primer objetivo especifico del estudio que consistié en estudiar
diversas sentencias emitidas en Colombia donde se establezca la responsabilidad médica en el
medio de control, se evidencia que, se revisaron 11 sentencias de las cuales 10 fueron
ejecutoriadas, y una en proceso de Illamamiento a los Médicos para la defensa en el medio de
control. La busqueda para priorizar las 11 sentencias debia tener como caracteristicas que fueran
de actos médicos y donde el proceso fuese de medio de control y no de reparacion directa. S6lo
se contemplaron casos colombianos. Las sentencias estudiadas fueron emitidas por los tribunales
Contencioso Administrativo y el Consejo de Estado. Para determinacién de la sentencia debia
haber ocurrido un dafio en el paciente, que este fuese generado por el acto médico por accion u
omisidn, producto de eso se evidencie un nexo causa que permita imputar cargos.

Respecto al segundo objetivo especifico del estudio que consistia en identificar los
criterios que constituyen a la culpa medica en la falla de la prestacion del servicio en el medio de
control, las sentencias muestran la conducta del Médico que incurre en falla de la prestacion del
servicio en el medio de control y cause infraccion en la lex artis ocasionado el dafio por el cual se
imputan los cargos.

Dentro de los elementos que configuraran la actuacion de los médicos, y por la cuales
fueron condenados, se contextualizan en: a) La negligencia a titulo de “omision de caracter
gravisimo” por el no diligenciamiento correcto de la historia clinica, b) La negligencia en el
procedimiento del acto médico y ¢) La imprudencia (el especialista confié imprudentemente en
que el médico general podria evitar el dafio). Se observé que todas las conductas de los médicos

determinantes del dafio, correspondieron a la culpa de caracter grave, sin darseles un tratamiento



especial que permitiera diferenciar entre culpa grave, leve o levisima como se establece en
materia civil y pudieran calificarse de esta manera, el grado de la culpa y el monto a restituirle al
estado para efectos del medio de control de repeticion. Si bien las actuaciones de los jueces
estuvieron enmarcadas dentro de las normas juridicas, prevalecio el solo hecho de constatarse la
conducta ilicita para establecerse la condena, quedando a criterio del juez la determinacion del
monto de la misma.

Ahora bien, el tercer objetivo especifico pretendia aportar conceptos jurisprudenciales
y medico cientificos a los jueces que deciden sobre la conducta del médico, en este caso los
aportes de este estudio corresponden a que: el analisis de la conducta médica debe sera analizada
desde el punto de vista cientifico por un par académico, que a través de su peritaje contextualice
los protocolos o guias reconocidas en el Estado Colombiano y que permitan a los jueces calificar
la conducta médica, conociendo que la profesion de la Medicina es compleja y esta por fuera del
alcance de los abogados.

Los comités de conciliacion de los Hospitales quienes determinan el inicio o no del
medio de control deben estar orientados en el peritaje médico de su par académico, segun la
especialidad médica.

El medio de control tiene una finalidad de interés puablico como es la proteccion del
patrimonio del Estado y este solo fue logrado en un pequefio porcentaje del valor total de las
condenas analizadas, generandose de esta manera, una importante pérdida patrimonial y no es un
fuerte mecanismo para garantizar los principios de moralidad y eficiencia de la funcion publica.

A criterio del juzgador esta la determinacion del grado de participacién de la conducta
culposa de los galenos en los hechos que generan el dafio, por lo cual se les establecié a dos de
ellos a reintegrar s6lo un porcentaje de las condenas impuestas y al tercero, la totalidad de la esta,

estimandose como justa y equitativa la condena.



En el caso del medio de control que esta en espera del llamado a los medicos por parte del
juzgador, el Comité de Conciliacion del Hospital nunca cité a los galenos antes de presentar la
demanda, para que explicaran su comportamiento y de esta manera, se pudiera evaluar la
situacion y definir si procedia la gravisima imputacion ya formulada en la demanda ante la
jurisdiccion contencioso administrativa, tal y como se sefiald en consulta al Concejo de Estado,
sin embargo, para iniciar un medio de control de repeticion el Unico requisito previo para que sea
admitido en un proceso de repeticion, una vez el estado haya sido condenado, es que éste haya

demostrado el pago de la condena impuesta.

Al analizar los criterios que tuvieron los jueces en los casos donde se establecieron las
condenas a los médicos, si bien hay sujecion a las normas juridicas para deducir las presunciones
en la culpa por la conducta de estos, en ninguno de los fallos se da con claridad o determinacion
la denominacién de "culpa grave™ o "dolo", lo que permite observar que serian equiparables al
momento de juzgarlos y sélo se limitan a caracterizar la causa de la falla del servicio por los
hechos de omisién o accion.

Recomendaciones

Establecer una mayor presencia de la Agencia Nacional de Defensa Juridica del Estado
en los hospitales de todo el territorio nacional dado que esta entidad tiene objetivo principal la
prevencion de la ocurrencia de cualquier posible situacion interna o externa que le pueda implicar
responsabilidades juridicas con efectos patrimoniales y/ o demandas que impliquen para la
entidad costos de caracter monetario, técnicos y humano. Esta entidad, dentro de sus funciones
esta el de asumir, en calidad de demandante, interviniente, apoderado o agente y en cualquier otra
condicién que prevea la ley, la defensa juridica de las entidades y organismos de la

Administracion Pablica, actuar como interviniente en aquellos procesos judiciales de cualquier



tipo en los cuales estén involucrados intereses de la Nacion, de acuerdo con la relevancia y los
siguientes criterios: la cuantia de las pretensiones, el interés o impacto patrimonial o fiscal de la
demanda; el nimero de procesos similares; la reiteracion de los fundamentos tacticos que dan
origen al conflicto o de los aspectos juridicos involucrados en el mismo; la materia u objetos
propios del proceso y la trascendencia juridica del proceso por la creacion modificacidn de un
precedente de jurisprudencia.

Se debe educar, fomentar y socializar entre los médicos y paramédicos la politica de
prevencion del dafio antijuridico enfocado hacia la aplicacion de las buenas practicas médicas y
al conocimiento de la normatividad vigente en las diferentes areas médicas e incluyendo la
juridica. Estas politicas son en gran medida la solucién de los problemas administrativos que
general reclamaciones y demandas.

En la naturaleza de la defensa ante la imputacion de cargos contra la institucién
médica, los comités de conciliacion a través de la administracion deben tener recursos
econdmicos suficientes para contratar grupos especializados en peritaje médico con expertos en
las areas relacionadas con los litigios, dada la importancia de un profesional cientificamente
calificado para la defensa. La ausencia en la contratacion de estos expertos por dificultades
economicas en la empresa de salud, es la principal debilidad en el proceso de la defensa del
patrimonio del Estado en los actos de reclamacion inicial ante la imputacion de cargos por falla

en el servicio.

En lo contencioso administrativo, las decisiones de los jueces frente a las conductas
constitutivas de las faltas por los médicos, cuando se le determina la culpa, ésta tiene Gnicamente

el caracter de grave y no permite liberar al galeno ante hechos de culpa leve o levisima, y en este



sentido hago la siguiente reflexion: ¢Si existe el criterio de culpa grave, debe existir el de culpa

leve y levisima, y entonces, porque no incorporar en este sistema los tres criterios?
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APENDICES

Analisis de las sentencias revisadas para la reflexion

Apéndice 1. Presentacion de las sentencias, defensas y fallos objeto de estudio.

No Radicacionde  Autoridad Imputacion de Criterio de la Defensa de los médicos Fallo
la sentencia'y juridica cargo institucion de salud
fecha para el llamado en
garantia a los
Médicos
1 19001-23-31-  Consejo de Falla en el En efecto, en la ... El Médico llamado en garantia 3. CONDENASE al (...), a pagar a (...),
000-1995- Estado servicio, por haber demanda se dijo que neg6 que los hechos narrados en la por concepto de perjuicios morales, la suma
03024- retardo el citado médico no le demanda hayan ocurrido realmente asi, de 50 salarios minimos legales mensuales
01(17483) de injustificadamente  dispenso a la victima aunque admitié que atendid al sefior vigentes.
23 de el traslado de la una oportuna y (...), en el reclusorio, quien presentaba 6. ABSUELVASE de toda responsabilidad
septiembre de victima a un adecuada  atencion un cuadro clinico en los testiculos, al médico Illamado en garantia.
2009 centro médica, porque pero no especifico cudntas veces Al no existir prueba de la fecha ni de las
hospitalario. retardd estuvo en su consultorio, ni la fechaen veces en que el sefior (...) acudid al

injustificadamente su
remision al hospital

(..).

que ello ocurrid, (...) y no se demostrd
que éste hubiese acudido al del
consultorio del llamado en garantia las
veces que se dice en la demanda.

consultorio del médico llamado en garantia,
mal podria afirmarse que éste retardd
injustificadamente su remision a un centro
hospitalario.

Fuente: Elaboracion propia



Apéndice No 2. Presentacion de las sentencias, defensas y fallos objeto de estudio.

No Radicacionde  Autoridad Imputacion de Criterio de la Defensa de los médicos Fallo

la sentenciay juridica cargo institucion de salud

fecha para el llamado en

garantia a los
Médicos

17001-23-31-  Consejo de Falla del servicio El galeno en El doctor (...), sefiald que la muerte 2°. DECLARAR  administrativa vy
000-1998- Estado médico asistencial mencién sea del sefior (...) se debid al caso fortuito, extracontractualmente responsable a la
00667- vinculado al proceso, derivado de las complicaciones propias E.S.E. Hospital (...) de la muerte del sefior
01(25574) del para salvaguardar los de las heridas que sufri6 en el (..., como consecuencia de la atencidn
29 de abril del intereses del centro momento del accidente. médica prestada en esa entidad el 10 de
2015. asistencial en el Sostuvo que atendi6 al paciente junio de 1996.

evento de un fallo
adverso, y demas, en
cumplimiento de las
normas legales que
rigen la materia.

conforme a la lex artis y dispuso su
remision oportuna al nivel de atencion
que requeria.

8°. Declarar patrimonialmente responsable,
en forma parcial, al médico (...),
identificado con cédula de ciudadania
numero (...), de la condena impuesta a la
E.S.E. Hospital... En consecuencia, se le
condena a reintegrar a esa entidad el 20%
del valor total de la condena que pague a
los demandantes con ocasion de la presente
sentencia.

Fuente: Elaboracion propia



Apéndice No 3. Presentacion de las sentencias, defensas y fallos objeto de estudio.

No Radicacion de la
sentencia y fecha

Imputacion de

Criterio de la
institucion de salud
para el llamado en

garantia a los

Meédicos

Defensa de los médicos

Fallo

3 660012331000200200576- Consejo
01 del 30 de marzo de Estado

2017

servicio médico

En el caso concreto
se tiene que el
llamamiento en
garantia formulado
en contra del médico
(...) se fundd en el
hecho de que este se
habria abstenido, de
manera dolosa o0
gravemente culposa,
de responder
oportunamente a los
llamados realizados
para que, en su
calidad de
ginecoobstetra  de
turno, valorara a la
paciente (...), quien
presentaba una
complicacion
persistente.

.... Elmédico (...) sefialé que: i) el
sangrado de la paciente era
moderado y no grave; ii) no es
cierto que se encontrara a tres
minutos de distancia; iii) en el
momento en que se presentd la
urgencia estaba atendiendo una
cesarea que ya estaba en curso; y
iv) la Ley 23 de 1981 no prohibe el
que se den instrucciones
telefonicas, como en efecto se
dieron. En suma, se opuso a la
prosperidad de las pretensiones de
la demanda y, por contera, del
llamamiento en garantia por estimar
que no se configuré ninguna falla
en la atencién médica brindada a la
paciente.

1°. DECLARAR administrativa vy
patrimonialmente responsable al
hospital universitario (...), por el dafio
ocasionado a los actores (...) dentro del
marco de las circunstancias precisadas
en la parte motiva, por la muerte de la
sefiora (...), acaecida el 10 de
noviembre de 2000.
6°. DECLARAR la responsabilidad civil
y patrimonial del médico (...), llamado
en garantia, porque el dafio a cuya
indemnizacion se condena al hospital...
fue consecuencia parcial de su actuar
gravemente culposo. En consecuencia,
CONDENAR al médico (...) a
reembolsar a dicho hospital el 40% de
las condenas impuestas en esta
providencia.

Fuente: Elaboracion propia



Apéndice No 4. Presentacion de las sentencias, defensas y fallos objeto de estudio.

No Radicacién de la sentencia 'y Autoridad juridica Imputacion Criterio de la institucion de Defensa de los Fallo
fecha de cargo salud para el llamado en médicos
garantia a los Médicos

4 1500133330112013002 3001 del Tribunal administrativo de Falla en el Conducta dolosa y gravemente Presentacion de la Se absuelve de toda
29 de agosto de 2017 Boyacé sala de decisién No  servicio culposa aplicacion de la Lex responsabilidad a los médicos al

6. artis. llamado en garantia.

Caso pendiente en Illamamiento

para la defensa de los imputados.

Fuente: Elaboracion propia

Apéndice No 5. Presentacion de las sentencias, defensas y fallos objeto de estudio.

No Radicacionde  Autoridad Imputacion de Criterio de la Defensa de los médicos Fallo
la sentencia 'y juridica cargo institucion de salud
fecha para el llamado en
garantia a los
Médicos
5 20001-33-33-  Juzgado Falla  en el Por su conducta Pendiente el llamamiento para Caso pendiente en llamamiento para la
007-2017- séptimo servicio. gravemente culposa establecer la defensa basada en: defensa de los imputados.
00273-00 del administrativo dio lugar al pago de 1.Caso fortuito
18 de enero mixto del una indemnizacion a 2. Aplicacion de la Lex Artis
de 2018. circuito judicial favor de (...) y otros 3. No confirmacidn del diagnéstico de
de Valledupar. (...) por unafalla en el Dengue grave.
servicio médico

brindado en el
hospital al menor (...)
quien fallecio el 28 de
mayo de 2006.

Fuente: Elaboracion propia



Apéndice No 6. Presentacion de las sentencias, defensas y fallos objeto de estudio.

No Radicacionde  Autoridad Imputacion de Criterio de la Defensa de los médicos Fallo
la sentenciay juridica cargo institucion de salud
fecha para el llamado en
garantia a los
Médicos
6 15001-3333-  Tribunal Falla del servicio Falla del servicio. Existencia de fuerza Tal como lo advirti6 la Jueza a-quo, en la
008-2017- administrativo  médico . que el Dr. (...) mayor o caso fortuito. solicitud de llamamiento no sefiald causal
00090-01 del de Boyaca incurrio en fallas en el alguna de responsabilidad en cabeza del
27 de abril de procedimiento llamado - Doctor (...) que indicara de
2018 quirdrgico practicado manera clara el tipo de actuacion en la que

a la paciente, basando
en este hecho una
eventual falla en el
servicio por parte de
la atencion brindada.
Que como Médico
Ginecblogo que
prestaban sus
servicios a la ESE
Hospital ~ (...) es
responsable del
servicio brindado
como servidor publico
0  particular  en
ejercicio de funciones
publicas.

incurrio, de donde sea posible predicar la
existencia de dolo o culpa grave,

Por lo expuesto, se Resuelve: 1. Confirmar
el auto de 01 de marzo de 2018 proferido
por el Juzgado Octavo Administrativo Oral
de Tunja, mediante el cual se negd el
llamamiento en garantia formulado por la
E.S.E Hospital (...).

Fuente: Elaboracion propia



Apéndice No 7. Presentacion de las sentencias, defensas y fallos objeto de estudio.

No Radicacion de la Autoridad Imputacion de Criterio de la Defensa de los médicos Fallo
sentencia y fecha juridica cargo institucion de
salud para el
llamado en
garantia a los
Médicos

7 150012331001201100028- Tribunal Falla  en el Conducta dolosa o Prescripcion o caducidad de la accion. 1°. DECLARAR no probada la
00de 10 de julio de 2018  administrativo servicio gravemente culposa - Falta de legitimacion en la causa por excepcion denominada “prescripcion

de Boyacd sala
de decision No
4

y derivo en el dafio pasiva por parte de los Dres (...).

al erario publico

- Ausencia de prueba de dafio atribuible a
mis representados.
- Falta de requisitos legales para impetrar
medio de control contra  mis
representados.

- Falta de certeza frente a un elemento
estructural del medio de control pago
efectivo de la obligacion.
- Cumplimiento cabal de la lex artix (sic)
ad hoc por parte de los Dres (...).
Acto médico carente de culpa.
- Las obligaciones del médico en el caso
en concreto son de
medio.

- Inexistencia de res-ponsabilidad
derivada de un evento propio de la ciencia
médica.

- Ausencia de causalidad adecuaday por
ende de nexo causal entre los actos
médicos desarrollados por los Dres (...) y
los dafios demandados por el extremo
activo.

- No acreditacion de nexo de causalidad.
- Causa extrafia a los actos médicos
realiza-dos por los Dres (...).
- Vocacion indemnizable de los perjuicios
demandados.

- Excepcion genérica o la innominada.

o caducidad de la accion”, propuesta por
los demandados, por las razones
expuestas en precedencia.
2°. NEGAR las pretensiones de la
demanda, con fundamento en los
razonamientos expuestos en la parte
motiva de esta providencia.

Fuente: Elaboracion propia



Apéndice No 8. Presentacion de las Sentencias, defensas y fallos objeto de estudio.

No Radicacion  Autoridad Imputacion de Criterio de la Defensa de los médicos Fallo
de la juridica cargo institucion de
sentencia 'y salud para el
fecha llamado en
garantia a los
Médicos

8 25000-23-26-000- Consejo de Estado
2003-02133-01
(36816)A del 25
de enero de 2017

Falla en la prestacion Conducta dolosa o

del servicio gravemente culposa

médico derivo en el dafio al
erario publico

El médico sostuvo que en el
presente caso mal podria
calificarse su intervencion como
afectada por una culpa grave,
puesto que la quemadura al
al menor “se produjo por una
fuerza mayor o un caso fortuito
y no por la accién negligente del
hospital ni del médico que lo
intervino”.

Absolver de responsabilidad
patrimonial al médico (...) por
razones expuestas en la parte
motivada de esta providencia.

Fuente: Elaboracién propia



Apéndice No 9. Presentacion de las Sentencias, defensas y fallos objeto de estudio.

No Radicacion de Autoridad Imputacion de Criterio de la Defensa de los médicos Fallo
la sentencia'y juridica cargo institucion de salud
fecha

9 11001-03-15-  Consejo de Estado

para el llamado en
garantia a los
Médicos

Falla del servicio
000-1997-0736- médico
00(S)1J del 30 de

Marzo de 2004

Fuente: Elaboracion propia

Conducta dolosa 0 Negé que el

gravemente culposa
y derivo en el dafio
al erario publico

llamado accidente
que sobrevino durante la operacién
hubiese tenido la influencia fatal que
le atribuyen los actores, pues se
tratd de un evento de frecuente
ocurrencia y de inmediata solucién,
sin consecuencia alguna. Nego que la
colangiografia endoscdpica retrégrada
hubiese revelado, como pretende la
demanda, «peritonitis biliar, clip en el
en el hepatico comun y via biliar muy
friable» pues dicho examen no es el
idoneo ni se practica para tal efecto.

El Tribunal declara a...y 1
al médico responsables de a
muerte de la doctora (...)
(numeral 1. de la parte resolu-
tiva) y los condena forma
solidaria» a indemnizar a los
demandantes los perjuicios,
arazon de ... Asimismo, en el
punto 5.° dispuso el Tribunal:
«Recondcese el derecho de la
entidad condenada (...) a
repetir contra el Dr (...), por
la suma que aquella tuviese
que pagar en razon de la
condena solidaria descrita en
el numeral 3° anterior.».




Apéndice No 10. Presentacion de las Sentencias, defensas y fallos objeto de estudio.

No Radicacion  Autoridad Imputacion de Criterio de la Defensa de los médicos Fallo
dela juridica cargo institucion de
sentencia 'y salud para el
fecha llamado en
garantia a los
Meédicos
10  41001-23-31-000- Consejo de Estado Negligencia del servicio Conducta dolosa o Laspartes guardaron silencio.  Respecto de la responsabilidad de los

2003-01165-01
(30724) del 14
de mayo de 2014

gravemente culposa'y
derivé en el dafio al
erario publico

meédico asistencial

galenos, la Sala comparte el criterio
del a quo para absolver a los doctores
(...), pues no es posible derivar
responsabilidad de sus conductas, ya
que estos no estaban a cargo del
tratamiento de la sefiora (...).
Igualmente, para el caso del doctor
(...) la Sala también considera
Pertinente absolverlo de los cargos
que se le imputan, pues teniendo
acreditado que el dafio no se produjo
por alguna accién u omision de este
sino de la entidad, al no contar con
los medios requeridos para prestar
adecuadamente el servicio de salud.
ABSUELVASE de toda
responsabilidad a los doctores (...),

(DY)

Fuente: Elaboracion propia



Apéndice No 11. Presentacion de las Sentencias, defensas y fallos objeto de estudio.

No Radicacion  Autoridad Imputacion de Criterio de la Defensa de los médicos Fallo
de la juridica cargo institucion de
sentencia 'y salud para el
fecha llamado en
garantia a los
Médicos

11 52001-23-31-000-
1998-00157-01
(19192) del 27
de abril de 2011

Consejo de Estado

Falla del servicio Conducta dolosa o

médico asistencial gravemente culposay
derivé en el dafio al
erario publico.

El médico B.N.S. indicd que no Absolver de responsabilidad a

se incurrid en irregularidad alguna

los

llamados

en

garantia,

frente al tratamiento suministrado doctoresB.N.S.y C.A.C. M

al paciente, toda vez que se
desestimaron  dos  diagnosticos
probables, maxime cuando se

desconoce cudl fue la causa de la

muerte de la victima, por cuanto no

se le practicé la respectiva necropsia.
Formulé como excepcion “Falta de

Nexo Causal”, puesto que el dafo

no devino de su conducta médica.

El doctor C. A. C. M. contesto
frente al llamamiento en garantia
formulado en su contra se refirio en
idénticos términos que el otro médico
vinculado al proceso e igualmente
propuso como excepcion la “Falta
de Nexo Causal”, la cual fue
sustentada bajo los argumentos recién
expuestos.

Fuente: Elaboracion propia






