Foastitute Macicogl Peritenciar:o y Caiielar

dentro de su personal de funcionariocs, medicos, ni enfermeras, ni auxiliares de
enfermeria, que se encargaran directamente de la prestacion deservicio asistencial en
el antes referenciado, por consiguiente, actuaciones tales como valoraciones médicas,
diagnasticos medicos, actuaciones médicas y de enfermeria, suministro de
medicamentos, controles médicos y de enfermeria y mucho menos procedimientos de
Inyectologia, nunca fueron realizados por los funcionarios penitenciarios.

Ademas de lo anterior, no existia gueja o denuncia alguna que obligara al INPEC a
requerir a las entidades antes referenciadas en lo relacionado con la debida prestacion
de ese servicio de salud en ei sefior GAMBA ZAPATA, todo lo contrario, verificado el
contenido de la historia clinica del mismo, asi comoe la hoja de vida, se tiene que a dicha
persona, no le falto tratamiento ni prestacion de servicio de salud alguno.

Al respecto, me permito retomar las palabras del tratadista Wilson Ruiz Orejuela, en su
cbra "Responsabilidad del Estado y sus Regimenes”, todo esto al mencionar:

“1.Falla en el servicio.

Como es bien sabido, la falla en el servicio corresponde al régimen de
responsabilidad subjetiva, donde predomina la culpa de la administracion por
extralimitacién de sus funciones, retardo en el cumplimiento de las ebligaciones,
obligaciones cumplidas de forma tardia o defectuosa, o por el incumplimiento de
obligaciones a cargo del Estado. Son entonces acciones u omisiones gue se
predican de la administracion y que en su funcionamiento, resultan en cualquiera
de aquellas irregularidades generadoras de dafios imputables al Estado, régimen
tradicional en constante evolucion, al margen de la responsabilidad
objetiva..."(Ruiz Orejuela, 2013)

Unido a lo anterior., no ha guedado comprobado ni lo sera, que el INPEC haya failado
en lo relacionado con sus funciones administrativas pues con todo lo antes demostrado,
se logra determinar que este instituto cumplié a cabalidad con lo que le correspondia
{mvel asistencial), entre ello, el cumplimiento cabal de las diferentes remisicnes
meédicas ordenadas en favor del hoy actor, prueba de ello, la documenrtacidon ya

4

Ruiz Crejuela, W. (2013). Responsabilidad del Estado y sus regimenes 2nd ed Bogota: tcoe
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e corresponde a las diferentes sesiones de teeria, para glfo se anexa

el original del oficio N°. 202CIE0044567 de fecha 09 de marzo rﬁ:le 2020, suscrito por el
seflor medico del establecimientc “~nitenciaric de Manizales,| Dr. JUAN ALFONSO
GIRALDO ZULUAGA, asi mismio las dife....es citas de electromiografias y
neuroconduccion, cumplimiento de citas con fisiatra, entre otros. |

En procura de satisfacer la presente excepcion, siempre de fojrma muy respetuosa,
me permito retomar apartes de la sentencia N°. 204 fechada 21,de Noviembre de 2016

y proferida por e

senor Juez dieciséis (16) Administrativo de C4jli valle, en un caso por

senalamientos médicos, similar al que nos convoca el dia de hey, providencia esta en |a
que al referirse precisamente sobre el fallecimiento de persona privada de la libertad y
en relacion a la prestacion def servicio médico, sefialé:

(e)

‘... 14.4. Ahora bien, es oportuno recordar que en fos eventog en que los dafios cuya

indemnizac

on se reclama sean atribuidos a !a prestacion de servicios meédicos en

centros cargelarios, se ha considerado que el régimen de resgponsabilidad aplicable es el

subjetivo®,

o cual se explica porque, aunqgue producidos durante ia

reclusion, no se prr“njeron en virtud d } esta Gltima, de

ahi que

sea necesariv demostrar la existencia de la falla

en el servicio para compror’ - r la responsabilidad del

Estado.

14.4. En este sentido debe anotarse que e! deber de protecciéh asumido por el Estado
en virtud dei las relaciones de especial sujecién en las que, respicto de él, se encuentran

los reciuso, NO puede traducirse en una premisa segun la
cual las autoridades penitenciarias deban ser declaradas

respons

ables por todo detrimento que, en su salud,

¥ En sentencia dela S
sostuvo que cuando
los reclusos, derivad
seccién ha sostenido
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sufra el interno, pues el mismo puede provenir de
causas extranas que, de no originarse especificamente
en las condiciones de detencion, constituyen causales
de exoneracion™”®

(...)

Desconocen ios actores, que luego del proceso de escision
ordenado en el INPEC a partir del decreto ley 4150 de 2011 y las
funciones otorgadas a los empleados de dicho instituto,
evidenciadas en el Decreto ley 4151 de 2011, todoc o relacionado
con la prestacién del servicio de salud en las personas privadas
de la libertad, ya no se encuentra en cabeza de esta entidad
demandada, sino que por el contrario, tal como lo ordenara
precisamente la ley 65 de 1993, dicha responsabilidad, se
encontraba en su momentc en cabeza de CAPRECOM hoy
PATRIMONIO  AUTONOMO DE REMANENTES PAR
CAPRECOM LIQUIDADO-FIDUPREVISORA y el Consorcio
Fondo de Atencion en salud para la poblacion Privada de la
Libertad PPL 2015, creado especificamente para esa funcion.

Para tal efecto, me permito traer como referencia, €l contenido de la Circular 000005

° CONSEJO DE ESTADQ. SALA DE LO CONTENCIOSC ADMINISTRATIVO. SECCION TERCERA.
SALA PLENA. Consejero ponente. DANILO RQJAS BETANCOURTH. Bogota D.C., veintiocho (28)
de Agosto dedos mil catorce (2014) Radicacion Numero 25000-23-26-000-2000-00340-01
(28832). Actor: ANDREAS ERICH SHOLTEN. Demandado: NACION-MINISTERIO DE JUSTICIA Y
DEL DERECHO-INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y CARCELARIQO INPEC. Referencia:
REPARACION DIRECTA.
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Servicios penitenciarios y Carcelarios USPEC.

En el marco de lo anterior, para el manejc de tales recursos se
suscribio el contrato de fiducia mercantil entre la USPEC y el
consorcio del FONDO DE ATENCION EN SALUD PPL 2015 que
permite el uso de los recursos para la atencién en salud de la
poblacién reclusa a cargo del INPEC. A su vez, el consorcio FONDO
DE ATENCION EN SALUD PPL 2015, quien actualmente administra
los recursos del Fondo y garantiza ¢i pago de tales servicios, firmé un
contrato con FIDUCIARIA LA PREVISORA S A -FIDUPREVISORA
S.A. como liguidador de la caja de Prevision de Comunicaciones
CAPRECOM EICE en liquidacion, el cual tiene por objeto “contratar
la prestacion integral de servicios de ‘salud, para la poblacion privada
de la libertad a cargo del Instituto Nacional penitenciario y Carcelario
INPEC, con cargo a los recursos del Fondo Nacional de Salud para la
Paoblacion privada de la libertad”.

Asi las cosas [os encargados directos y con competencia funcional frente a ia
prestacion del servicio de salud, eran precisamente los funcionarios CAPRECOM

hoy PATRIMONIO AUTONOMO DE REMANENTES PAR
CAPRECOM LIQUIDADO-FIDUPREVISORA vy el Consorcio
Fondo de Atencidon en salud para la poblacién Privada de la
Libertad PPL 2015.

A traveés del Decreto 1141 de 2009 (Conc. Art. 14 Lit. “m” de la Ley 1122 de 2007), se
reglamento la afiliacion de la poblacion reclusa al sistema de seguridad social en salud,

" Circular N°, 00005 de fecha 21 de Enero de 2016, suscrita por el sefior Ministro de Salud y de la proteccién Social
ALEJANDRO GAVIRIA URIBE.
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afiliacién a este sistema de los internos glie se encontraran en
de reclusion a cargo de la VIGILANCIA del INPEC, y esto se haria a

través del regimen subsidiado y con una entidad promotora de salud de naturaleza

puablica y del orden nacional (Art. 2), exceptuandose de lo anterigr, a quienes estuvieran

afiliados al régi

en contributivo o siempre que cumplan cdn los requisitos para

mantenerse en esos regimenes. !

Es asi como en ¢
al régimen subs

umplimiento de ese mandato, el INPEC afilio ajfa poblacién carcelaria
idiado en salud en la entidad promotora de¢ salud gue fuera de

naturaleza publicp y del orden nacional: CAPRECOM EPS, entigdad descentralizada de

orden nacional (B

Con la expedicid

mpresa Industrial y Comercial del Estado — Ley-f314 de 1996 Art. 2).

n del Decreto 24%u de 2012, - Yo asignd a la Unidad de Servicios

Penitenciarios y Carcelarios, la factitad de dete.. ~ar la Entidad Promotora de Salud

(Publica o privad

del INPEC®.

lL.a Unidad Admir

a’) a donde se afiliaran a los reclusos bajo _custodia

istrativa Especial de Servicios Penitenciarios y Carcelarios'® USPEC

tiene personeria juridica, y con unas funciones determinadas en la norma, que en su
momento fueron del INPEC, y gue por disposicién del Decreto §159 de 2011 ya no le

corresponde.

En ese orden de ideas, no le compete al INPEC el manejo
de sistemg y prestacion del servicio de salud a la
poblacion carcelaria (ACTIVIDADES ASISTENCIALES), ni

¥ A partir de la vigencia
® Articulo 2. Afiliacion

Seguridad Social en Salud de la poblacién reclusa a cargo del I8€ituto Nacional Pen
se realizara al Régimeh Subsldiado a través de una o varias [ v~

tanto del Régimen Sub
determine la Unidad d
menares de tres (3) aid

" ARTICULO 2°. CRE
Unidad de Servicios
financiera, adscrita al M
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l

$ gue convivan con sus madres en los estasi.cimientos de reclision.

ACION Y NATURALEZA JURIDICA Créase una Unidad Administrativa Especial denominada
Penitenciarios y Carcelarios SPC, con personerla juridical autonomia administrativa y

inisterio de Justicia y del Derecho, cuyos objetivos y funciones =aran los escindidos,
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la de escoger la Entidad Promotora de Salud a donde
seran afiliados.

Los recursos con gue se financia el sistema ue seguridad social en salud para los
internos a cargo del INPEC son los previstos en el presupuesto general de la Nacion
(Art.66 Parag. 1 Ley 1709 de 2014), que serdn manejados a través de una cuenta
especial (Fondo Nacional de Salud de las Personas Privadas de la Libertad — sin
perscneria iuridica), cuyo confrato de fiducia sera suscrito por la USPEC.

En consonancia con lo anterior, por medio de la Ley 1709 de 2014, se le asigno a ia
USPEC y al Ministerio de Salud y Proteccion Social, el disefio del modelo de atencion
en salud de la poblacidon privada de la libertad (Art. 66), por elic, la USPEC tiene a su
cargo la adecuacion de la infraestructura en los establecimientas penitenciarics vy
carcelarios para la atencion primaria e inicial de los internos.

Seguidamente con la entrada en vigencia de la Ley 2011 de 2007 se permitid la
participacion de Entidades Promotoras de Salud tanto del régimen subsidiado como del
contributivo en lo relacionado con una adecuada y oportuna prestaciéon de servicios de
salud a la pobiacién privada de la libertad en el pais, con esta posibilidad surgen los
decretos reglamentarios N° 1141 de 2009 y el 2777 de 2010, en los que se reglamenta
todo lo relacionado con la afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud al
perscnat internc en los diferentes establecimientos penitenciarios y carcelarios del pais,
asi como la organizacién de la prestacion del servicio de salud para esta poblacion,
definiendose por tal motivo en el articulo Articulo 3°. del decreto 2777, lo relacionado
con esta Ultima necesidad de organizacion de la salud, todo ello al senalar que:

“Articulo 3°. Modificase el articulo 5° del Decreto 1141 de 2009, el cual quedara
asi: "Articulo 5°. Organizacién de la prestacion de servicios de salud. Q
Entidad Promotora de Salud del Régimen Subsidiado
de naturaleza publica del orden nacional que sea
responsable del aseguramiento de la poblacion
reclusa en los establecimientos de reclusidon a cargo
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Las Unidades de Atencion Primaria y Atencidn Inicial de Urgencias de los
establecimientos penitenciarios y carcelarios en los cuales se preste la atencidn
intramural, cumpliran las condiciones de calidad que se definan en los Manuaies
Técnico administrativos que expida el Instituto Nacional Penitenciano vy
Carcelario — INPEC en coordinacion con la Unidad de Servicios Penitenciarios y
Carcelarios — USPEC.”

Seguidamente dentro del Modelo de Atencion en Salud para la Poblacion privada
de la libertad bajo la Custodia y Vigilancia del Instituto Nacional penitenciario y
Carcelario INPEC (se anexa), establecido en la resolucion lbidem, se establece en su
numeral 1.2 las FUNCIONES DEL INPEC, estableciendo como tales y en relacion a
dicha prestacion del servicio de salud, las siguientes:

(-]

1.2. FUNCIONES DEL INPEC

£n desarrollo de las funciones previstas en el Decreto Ley 4151 de 2011 y
demas leyes que fijen sus competencias, corresponde al Instituto Nacional
Penitenciario y Carcelario — INPEC, en relacién con la prestacion de los
servicios de salud de la poblacién privada de la libertad:

1. Mantener y actualizar el Sistema de Informacién de Sistematizacién Integral
del Sistema Penitenciario y Carcelario (SISIPEC) en relacién con ia
informacion referida a la poblacion privada de la Libertad, la informacion de
interés en salud publica y toda aquella que sea necesaria para la adecuada
prestacion y control de los servicios de salud.

2. Garantizar la articulacion e interoperabilidad entre el Sistema de Informacién
de Sistematizacion Integral del Sistema Penitenciario y Carcelario (SISIPEC)
y i0s sistemas de informacion de los prestadores de servicios de salud y los
de la USPEC.

3. Garantizar las condiciones y medios para el traslado de personas privadas de
la libertad a la prestacién de servicios de salud, tanto al interior de los
establecimientos de reclusidon como cuando se reguiera atencion extramural,
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de conformidad con los articulos 2.2.1.11.4.2.3. v 2.2.1.11.4.2 4. del presents

capitulo, vy apovar [as actividades de referencia y contrarreferencia.

4. Reportar al Ministerio de - !ud y Prote...6n Social y j la entidad fiduciaria la

informa

condiciones requeridos.

cibn de las persorfds bajo su viotancia y cusl‘odia en los términos y

J
5. Expedg, en coordinacién con la Unidad de Servicios Penitenciarios y

Carcei
prestag
particu
con el
gue se

6 Las dem
la poblacid

()

fios — USPEC- los Manuales Técnicos Administrativos para la
i6n de servicios de salud que se requigran conforme a las
aridades diferenciales de cada establecimientd de reciusidn, acorde

Modelo de Atencién en Salud para la Poblaciér| Privada de la Libertad

establezca.

as que sean necesarias para la prestacién de las servicios de saiud de
n privada de la libertad. 1

Obligaciongs administi ‘ivas estas que*| en nada se
encuentran| relacionadas con lz restacién asistencia del
servicio de salud, obligacion .sta Ulti:jf\a propia del
prestador del servicio. "1

Se considerg
ley 1709 de
directa de la

pertinente, insistir que al tenor de i% ordenado por la
2014 y el decreto 2496 de 2012, es_responsabilidad
entidad contratada para la prestacion del servicio en
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comento CA
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oficios N°. 201531001705161 de fecha 08 de Qctubre de 2015,
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Instituto Nacional Peniterciario y Carcelario 2

emanado del Ministerio de Salud y proteccidn Social, y el oficio
N°. 201531001744441 ''de fecha 16 de octubre de 2015,
emanado de la Direccion de Regulacion de la Operacion del
aseguramiento en salud del ministerio de salud, asi como ei
contenido del oficio N°. OFi15-0026161-DMJ-1000 fechado 14 de
Octubre de 2015, emanado del Ministerio de Justicia y del
Derecho, con los que se definen obligaciones propias de
CAPRECOM, para con las personas privadas de la libertad,
(Mismos gue se anexan a la presente contestacion).

En conclusion desde la optica de esta defensa, se considera que al interior de las
presentes actuaciones, existe rompimiento del nexo causal, debido a que, tal comao ya
se ha sefialado, el INPEC con su actuar no propicio los hechos en que funda sus
pretensiones el hoy actor, por el contrario cumplio con lo estipulado por las anteriores
normas, corresponde a la parte demandanie comprobar esos sefialamientos vy
acusaciones realizadas en el cuerpo de su escrito, relacionadas tal como ya se ha
mencionado con la presunia falla en el servicio médico, para ello que mejor que

recordar lo dicho por el Consejo de Estado, con relacion a la carga de la prueba.

" En virtud de fa incorporacidn efectuada por el ordenamiento procesal
administrativo en materia probatoria respecto de las normas del C. de P. C |

" ..que la ley 1122 de 2007 determiné en ei literal m) del articulo 14 que la poblacion reclusa seria afiliada al

Sistema general de Seguridad Social en Salud. Esta disposicion i.:zal fue reglamentada mediante el decreto 2496 de
2012, el cual establecid que dadas las candiciones de la peblacidn reclusa y las caracteristicas del Sistema General
de Seguridad Social en salud, la misma debia estard filiada al régimen subsidiado a través del pago de una UPC que

reflejara las condiciones especiales de esta poblacisn..con base en estas disposiciones legales
reglamentarias vigentes CAPRECOM EPS-S tiene en la actualidad la obligacian
legal de garantizar la prestacion de servicios de salud a la poblacion carcelaria a

cargo del INPEC. (Negrilla fuera del texto original).
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también eh los procesos de &8fa Jurisdiccion opera el principio de la carga de la

prueba co
con el cus
consagran
afirmar_en

nsagrado en el artfculo 177 del mencionado Cédigo, de conformidad
I“Incumbe a'las partes probar el supuesto de hécho de las normas que
el efecto juridico que ellas persiguen”, esto{es que no basta con
la_demanda la existencia_de una responsakﬂildad patrimonial de la

entidad de

mandada por incumplimiento de las obligaciones v deberes legales a

su cargo, para que el juez profiera una condena en su contra: sino que se exige,

oMo regu

isito sine gua non. que la parte actora aporte al proceso las pruebas

necesariag para acrediiar las_afirmaciones que hizo en su demanda vy que le

permiten imputar tal responsabilidad a la entidad demandada“

(texto en negrilla

y subrayag

En sintesis, dentro de las presentes actuacions..,

LEGITIMACION

o, fuera del texto original).

opera la figura de la FALTA DE
MATERIAL EN LA CAUSA POR PASIVA, ya que no le correspondia al

INPEC para el afio 2015 y subsiguientes, lo relacionado con l:a?prestacién del servicio

médico en la pob
ASISTENCIAL

2. INEXIS]

lacién que ostentr’

la calidad de privada de |
}. A '

libertad (SERVICIO

ENCIA DE RESPONSABILIDAD DEL INPEC CON

RELAC

JON AL DANO ANTIJURIDICO.

lLa accién o la on
cabeza de las au

Lisién necesaria al momento de pretender nivel de responsabilidad en
toridades penitenciarias, en el presente medio de control, nc quedaran

debidamente comprobados, para tal efecto se debera sefialar guye hasta este memento

no se ha determi
de accién u cmisi

nado por parte del actor, [a ocurrencia del DA ".O COmo consecuencia
on encabeza de los funcionarios del INPEC.

ety

"2 En relacian con la c
2009, exp. 17.366. y

TERCERA- Cansejerd ponente: MAURICIO F "

arga de la prueba, Consejo de Estado, Sec....n Tarcera, ssenigncia del 11 de noviembre de
CONSEJQ DE ESTADO-SALA DE LO CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO, SECCION
'ARDO GOMEZ- Bogata, D.C., veinticcho {(28) de abril de dos mil

diez (2010), Radicacidn nimero: 25000-23-26-000-1997-03365-01(18271). (texto en negrilla y subrayado, fuera

del texto original).
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Ello sin dejar de fado, [a existencia de esa falta de legitimacion material en la causa por
pasiva pues el INPEC, para el momento de la detencion del antes referenciado, no se
encontraba con la obligacion de la prestacidn del servicio asistencial en la poblacion
reclusa.

Unido a lo anterior, no existe dentro del presente expediente, prueba realmente
objetiva, veraz y tangible, que permita demostrar ante ese honorable despacho, que en
lo alegado por el sefior RICHARD ADRIAM GAMBA ZAPATA, estuvo involucrada nivel
de negligencia alguna, por parte de las autoridades penitenciarias.

Mucho menos se ha demostrado que lo ocurride al mismo, ya tenide su origen en un
inadecuado procedimiento meédico, la parte actora, se ha orientado a sedalar ia
existencia de un procedimiento de Inyectologia inadecuado por parte de una funcionaria
del CONSORCIO FONDO DE ATENCION EN SALUD para el afo 2016, mas
exactamente la sefora enfermera Jefe MARTHA ISABEL DUQUE HOYOS y que como
consecuencia del mismo se generod en dicha persona, un dano antijuridico en su salud,
sin embargo se considera que dichos sefialamientos (generacion del dafio), no han sido
debidamente comprobados, no existe soporte probatorio que determinar sin lugar a
duda alguna, la existencia de relacidn de causalidad entre el dafio alegado y las
acciones de las entidades por el demandadas, entre estas el INPEC.

Por lo antes descritc no se aceptan los sefialamientos infundados y que carecen de
acervo probatorio, presentados por los demandantes y relacionados precisamente con
condiciones negligencia e indebida prestacidon del servicio médico por parte del INPEC.
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El tercero de
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|

Carcelasio

! o

los requisitos necesarios al momento d: pretender nivel de

responsabifidad en conira de la entidad demandada, es la existencia de Relacién de

causalidad entre
INPEC, requisitd

atencién a la falt

acapite anterior
funcionarios {cG

el dafio alegado y las actuaciones u omisiones, de los funcionarios del
este que se considera no sera deb:dament(lg comprobado, eflo en
a de legitimacién material en la causa por pagiva ya desarrollada en
y en atencidn a las competencias funcionples del INPEC vy su
mpetencias estas directamente re!acronada.s# con la__vigilancia v

sequridad de lo

s privados de la libertad, lo que no respon‘sabmdad asistencial en

prestacién del servicio médico).

Lo ampliamente
ubicarmnos dentrg
prestacion del se
falla médica, se

comento, en nad
de 2014 y el De
carcefario INFE(
en tratdndose de
al sefialar:

s
FALLA MEL
FALLA DEL
médico com
dicha. Acto
PRESTACIQ
Acto médic
integral / A{
Actos anexq

La res

;‘

sefialado en la presente confestacién de Hemanda nos permite
de la inexistencia de ese nexo de causah‘c%d requerido, pues la
rvicio médico no corresponde al INPEC mas agn, cuando al hablar de
tienen definidos presupuestos F*sprudenciales|y que para el caso en
@ se relacionan con las funcior..  jue la ley 64 de 1993 y la ley 1708
creto 407 de 1994, han endilgac. . ai instituto nacional penitenciario y
. para ello que mejor que recordar lo dicho por el Consejo de Estado,
RESPONSABILIDAD PATRIMONIAL POR FALLA MEDICA, fodo elfo

ICA ~ Acto médico propiamente dicho. Acto médico 'complejo. Actos anexos /
SERVICIO MEDICO ASISTENCIAL - Acto médico Propfamente dicha. Acto
plefa. Actos anexos / RESPONSABILIDAD MEDICA - Acto médico propiamente
meédico complejo. Actos anexos / RESPONSABILIDAD DEL ESTADC POR
N DEL SERVICIO MEDICO ASISTENCIAL - Acto medico propiamente dicho.
o complejo. Actos ~nexos / ACTQ MEDICO - Cardcter complejo. Cardcter
LTO MEDICO - Acto -

)5

(dico propiamente diche / ACTO MEDICO COMPLEJO -
i

onsabilidad patrimonial por la falla médica

involuc

ra, de una parte, el acto_médico propiamente

dicho,

nue se refiere a la ir*¥vencién del profesional

medico

en sus_distintos = xmentos, v _comprende

particul

armente el diagnostico y tratomiento de las
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enfermedades, incluidas las intervenciones quirurgicas
y de otra, todas aquellas actuaciones previas,
concomitantes y posteriores a la intervencion del
profesional meédico, que op.ran desde el momento en
que la persona asiste o es llevada a un centro médico
estatal, actividades que estan a cargo del personal
paramédico o0 administrativo. sobre ia distincion entre el acto médico

propiamente dicho y los actos anexos que integran el llamado “acto médico complejo” la Sala ha
tenido oportunidad de pronunciarse en repetidas oportunidades y ha acogido fa clasificacion gue
sobre tales actos ha sido realizada por la doctrina en: (i) actos puramente médicos, gque son
realizados por el facultativo; (i) actos paramédicos, que lo son las acciones preparatarias def
acto médico y las posteriores a éste; que regularmente son llevadas a cabo por personal auxiliar,
tales como: surministrar suero, inyectar calmantes o antibioticos, controlar la tension arterial, ete. y
(i} actos extramédicos, que estan constituidos por los servicios de hosteleria, enfre los que se
incluyen el alojamiento, manutencion, elc. y obedecen al cumplimiento del deber de sequridad de
preservar la integridad fisica de los pacientes. Se anota, al margen, que esta distincion tuvo gran
relevancia en épocas pasadas para efectos de establecer el régimen de responsabilidad apiicable
y las cargas probatorias de las parfes, en los casos concretos, pero de acuerdo con ics criterios
jurisprudenciaies gque de manera mas recienfe adopté la Sala, en todo casc el régimen de
responsabilidad aplicable en materia de responsabilidad médica es el de la falla del servicio y por
io tanto, dicha distincion sdlo tiene un interés tec’;r"'fco, en tanto permife establecer la cobertura del
concepto "responsabilidad médica”

NOTA DE RELATORIA: Scbhre ia cobertura del concepfo “responsabiiidad médica”, Consejo de
Cstado, Seccion Tercera, sentencia de 11 de noviembre de 1999, exp. 12165 y 10 de agosto de
2000, exp. 12944,

RESPONSABILIDAD MEDICA - DaRo atribuible a causas naturales / RESPONSABILIDAD
DEL ESTADO POR PRESTACION DEL SERVICIO MEDICO ASISTENCIAL - Dafio atribuible a
causas naturales / FALLA MEDICA - Protocolos médicos / FALLA DEL SERVICIO MEDICO
ASISTENCIAL - Protocolos médicos / RESPONSABILIDAD MEDICA - Protocolos médicos

En relacion con el acto médico propiamente dicho se sefiala
que los resultados fallidos en la prestacion del servicio
meédico, tanto en el diagndstico, como en el tratamiento o en
la cirugia no constituyen una falla del servicio, cuando esos
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os son atribuibles a causas naturales, como aquélios
en los cuales el curso . la enfermedad no pudo ser

interrumpido con la mtervencu,n médica, bien porque el
organisino del paciente no respondié comoiera de esperarse

a esos
disponis
necesar
enferme
de las if

tales fra
utilizar |

por los
los efecq
sequimi
enfermd
tratamie
demues

deficien
(...}

Lo anterior para
INPEC, fa entiddg
privadas de la lib
contratacion del
asistenciales, ho|

te.” (Negrilla y st " -aya, fuera del texto original),

tratamientos, o porque en ese moi'nento atin no se
q de los cqncimientos y elementos cientificos
oS para encontrar remedio 0 pafrat:vo para esas
rdades, o porque €sos recursos no| estan al alcance
1stituciones médicas del Estado. Por lo tanto, frente a
casos, la falla del servicio se deriva de la omisién de
0s medios diagnésticos o terapéut{cos aconsejados
protocolos médicos; por no prever siendo previsible,

tos secundarios de un tratamiento] por no hacer el
ento que comresponde a

la evolucidn de la
dad, bien para modificar el diagnostico o el
nto, y en fin de tode  aquellas |actuaciones que
fren que el servicio .ue prestado de manera

significar que durante los afios 2015, 2016 y slibsiguientes, no era el
d encargada de la prestacién del servicio de salud en las personas
ertad, entre elflos el hoy actor, no era este institito, el encargado de la
personal médico y de enfermeria encargados| de esas obligaciones
v reclamadas, mucho menos era el responsable de las valoraciones,

" CONSEJO DE EST
ponente! RUTH STEL
Radicaciéon numero
Demandado: INSTITU
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tratamientos médicos y de enfermeria, del suministro de medicamento, diagnésticos,
entre ofros, toda vez que dichas actividades y/o funciones, eran propias de los
funcionarios de CAPRECOM hoy PATRIMONIO AUTONOMO DE REMANENTES PAR
CAPRECOM LIQUIDADO, CONSORCIO FONDO DE ATENCION EN SALUD PARA LA
POBLACION PRIVADA DE LA LIBERTAD, UT-UBA Y FIDUPREVISORA.

Ademas de lo anterior y refomando ef contenido de los decrotos N°. 1141 de 2009 y ef
2777 de 2010, en los que se desliga de fa responsabilidad de la prestacion del servicio
de salud al Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario INPEC, se logra concluir que no
existe ese nivel de responsabifidad en cabeza del Instituto penitenciario hoy
demandado, pues no se logran apreciar esos presupuestos de responsabilidad objetiva,
pretendidos por el hoy actor en el cuerpo de la demanda, si bien es cierto nuestra
Constitucion Politica establece en su articulado, mas exactamente en el articulo 90 que
a la letra dice:

‘ARTICULO 90. EI' Estado responders patrimonialmente  por los dafios
antijuridicos que le sean imputables, causados por la accidn o la omision de Jas
autoridades publicas...”

Se debe concluir que no se encuentran debidamente estructurados y comprobados los
elementos propios necesarios y requeridos al momento de pretenderse Ia
comprobacion de los niveles de responsabilidad de las autoridades penitenciarias.

Los agentes del establecimiento penitenciario de la ciudad de Manizales Caldas,
cumplieron a cabalidad con todas y cada una de sus obiigaciones y funciones de
vigilancia, y traslado de personal interno y mas exactamente en lo relacionado con el
traslado a las diferentes citas medicas ordenadas por el area de sanidad vy el personal
medicc y de enfermeria pertenecientes a CAPRECOM hoy PATRIMONIO AUTONOMGC
DE REMANENTES PAR CAPRECOM LIQUIDADO, CONSORCIO FONDQO DE
ATENCION EN SALUD PARA LA POBLACION PRIVADA DE [ A LIBERTAD, UT-UBA
Y FIDUPREVISORA.

Contrario a esto no existe en el presente expeciente prueba documental o testimonial,
que permita inferir o comprobar incumplimiento alguno por parte de las autoridades
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penitenciarias de este estabiecumlento carcelario, en 1o rerao:onado con sus funciones
de vigilancia y cantrol. ]
Ademas de lo anterior, se consrdé?u viable retomar el conceptp aportado por el autor
Héctor Patifio, en la revista de Derecho Privado N°. 14 del 2008 con relacion a la figura
del “nexo de causalidad” concepto este que ser”iaia

{...) "L EL NEXO DE CAUSALIDAD. E. .abido que para que exista la
responsatjlidad, se requieren tres eleme: .s absolutamente indispensables y
necesarics: el dafio, el hecho generador del mismo y un nexo de causalidad que
permita imputar el dafio a la conducta (accién u omisian) de! agente generador.

El nexo cgusal se entiende como la relacidn necesaria y ¢ficiente entre el hecho
generador|del dafio y el dafio probado. La jurisprudencig y la doctrina indican
que pard poder atribuir un resultado a una persona vy declararla
_eﬁponsz_t_b_e como consecuencia de su accidon u omislién, es indispensabie
definir si aquel aparece ligado a esta por una relacion de causa efecto. Si
no es posiible encontrar esa relacién mencionada, no ﬁendra sentido alguno
continuar el juicio de respa "sabuhdad

...considefamos gue el nexo ae causalidad debe ser probado en todos los casos
por quien ejerce el derecho de accidn, independientemerite de si el régimen de
responsabljlidad aplicable estd fundamentado en la culga o en alguna de las
especies de responsabilidad objetiva. El nexo de causalidad a diferencia de |a

culpa, ho ladmite, por norma general, ninqon tipo de gresuncidn. Esa es
la razdn por la cual es r. =2sario guitarnos de la
cabeza la sinonimia_entre cuipabilidad y causalidad,
cierto, lun hecho puede ser produrto de muchos
factores, entre ellos una culpa, lo gue de suyo, no
implica un nexo causal que obligue a reparar a guien
cometid la culpa. Por fortuna el Consejo de Estado ha
superado la discusién sobre la  presuncién de
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culpabilidad, de causalidad y de responsabilidad en
los regimenes objetivos y actualmente se tiene claro
en la Jurisprudencia del Alto Tribunal que cuando se
esta en presencia de un régimen objetivo de
responsabilidad no se tiene por existente una
presuncion de culpabilidad ni de causalidad ni de
responsabilidad, sino que es un régimen en el cual el
actor debera probar todos los elementos de la

responsabilidad (incluida, por supuesto, |a relacién causal) mientras que

el _demandado debera acreditar una causa extrafia para exonerarse de
responsabilidad...

El nexo de causalidad como lo ha dicho el Consejo de Estado en reiterada
jurisprudencia, debe ser probado en todos los casos. Asi, por ejemplo en
sentencia del 2 de Mayo de 2002 se dijo:

£l accionante también tiene que demostrar en juicio la cuada entre el dafc
padecido y la conducta de riesgo imputada al Estado mediante prueba
directa o indirecta, porque la ley no ha sefialado en materia de relaciéon
causal ni presunciones legales respecto de las cuales, probado un hecho
el legislador infiera su causalidad adecuada, ni tampoco los conocimientos
del juez sobre la realidad social lo autorizan para deducir con certeza el
nexo de causalidad eficiente y determinante. . '

...Lo que fa Jurisprudencia pretende eviar es que ante la imposibilidad de probar
la relacion causal, debido a la alta compigjidad presente en algunas areas de la

medicina se impida que el actor se quede sin reparacién, pues al no probar
adecuadamente el nexo de causalidad sus pretensiones

14 Consejo de Estado, Seccidn Tercera, Sentencia del 02 de mayo de 2002, exn. 13477,
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llamadas al fracaso...( Negrilla y subraya, fuera del texto
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Ahora bien, luego de desarrollar la figura de! “rompimiento del nexo de causalidad”, en

el presente caso

de estudio, me permito retomar lo dicho por el Consejo de Estado, con

relacion_a la_necesidad de analizar exactamernte qué carga le

corresponde a la entidad estatai para entrar a definir de esta forma, el

nivel de respons

()

bilidad existente, todo ello al sefialarse que:

Tratandose del Régimen de responsabilida. por los dafios causados a personas

privadas d

inicialmente privile. 9 el régimen de

e la libertad en establecimientos carcelarios, IT jurisprudencia

responsabitidad

objetivo bajo la premisd:central de que las entidades penitenciarias vy

carcelariasg
entendido

asumian frente al recluso una obligacion] de resuitado, en el
gue implicaba devolverlo a |a sociedad en las mismas condiciones en

que se encontraba al momento de ser privado de la libertad. Sin embargqo,

la juris

rudencia actual, ha favorecido y potenciado el

régimel

1 de responsabilidad subjetivo bajo_el_titulo de

imputag

cion _de falla _del servicio, pues, = rigor se evidencia el

incumplimi
estos casdg
personas
internos. B
alcances d
escenario

"En

ento o el cumplimiento defectuoso o tardio del servicio carcelario. En
s, el Estado asume obligaciones de custodia y vigilancia frente a las
privadas de la libertad, y por esa via garantiza la seguridad de los
s asi como en sentencia de 23 de abril de 2008, la Sala precisd los
e dicho régimen de responsabilidad en materig carcelaria y bajo este
concluyd lo siguiente:

suma, en estos aveni~= @l titulo de imputaciéon por excelsncia correspande al de fa

falls  de! servicio, régruen de responsabilidad subjelivo que se derive del

inc

implimiento de una obligacién estatal y que se concreta en un funcicnamiento

* REVISTA DE DERECH
EXONERACION. HECTO

Carretara Panamericana VIa Estambul,

Tal. 8738773-74-66-72 Ext.

epemanizales@inpec.gov.cd

Cédlgo POE-

D PRIVADO N°. 14 DE 2008. RESPONSABILIDAD EXTRACONTRAGTUAL Y CAUSALES DE
R PATIRC.

no4 — 2R Minlusticia ] PROSPERIDAD
s () e ' YPARA TODOS

E

P



