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Medellin

SALA SEGUNDA DE DECISION CIVIL

ASUNTO Apelacion Sentencia- Verbal
DEMANDANTES Cristina Veldsquez Arango y otros
DEMANDADOS Salud Total EPS S.A. y otros

DECISION Confirma sentencia

PROCESOQO RDO. 05001-31-03-013-2018-00373-01

Medellin, veintidds de febrero de dos mil veinticuatro
ANTECEDENTES

1. DEMANDA. Cristina Velasquez Arango, Héctor de Jesus Velasquez y Amparo
del Socorro Arango Isaza, mediante apoderado judicial, presentaron demanda
de responsabilidad civil médica en contra de Salud Total EPS S.A., Virrey Solis
IPS S.A., Nueva Clinica Sagrado Corazon S.A.S. y Juan Nicolas Franco Baena,
con el fin de que se declare que estos son responsables por los perjuicios que
les fueron causados por la "mala prdctica médica” en la atencidn brindada a
Cristina Velasquez Arango. Tales perjuicios fueron pedidos asi: A Cristina
Velasquez Arango, 100 smimv por concepto de dafio moral y 100 smimv por
dafo a la vida en relacién y dafio a la salud; a Amparo del Socorro Arango
Isaza, 100 smimv por dano moral y dafo a la vida en relacion; y a Héctor de
Jesus Velasquez, 100 smimv por daino moral y dano a la vida en relacién.

Como fundamento de lo pretendido, el apoderado judicial de la parte
demandante expuso:

a. Cristina Veldsquez Arango es madre del menor Miguel Angel Girdn
Velasquez, quien nacio el 21 de junio de 2011. Ambos padecen la enfermedad
denominada neurofibromatosis, la cual genera demasiada impresiéon debido a
las mutaciones genéticas que produce, pero que, en el caso de ellos, por
fortuna aun no se ha desarrollado.
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b. En la EPS Salud Total le advirtieron a Cristina Veldsquez que no deberia
tener mas hijos, dado el riesgo de que su descendencia desarrollara la
enfermedad neurofibromatosis, la cual puede generar perjuicios irremediables.

c. De Salud Total EPS remitieron a Cristina Velasquez a la IPS Virrey Solis para
que le brindaran asesoria en planificacion familiar. En la asesoria de 17 de
septiembre de 2015 quedd anotado: "Brindo asesoria en planificacion familiar,
ventajas y desventajas de los métodos, la protegida desea pomeroy, se educa
sobre el método quirdrgico, mecanismo de accion, efectividad, consecuencias,
la imposibilidad de recanalizacion para tener mas hijos, se habla de un futuro
sin hijos y situaciones hijpotéticas donde podria querer tomar la decision de
otro hijo, la paciente estd segura de su decision y comenta su hijo nacio con
neurofibromatosis y ella ya se realizo estudios y sabe que puede heredar la
enfermedad si tiene otros marazos (sic), se respeta su derecho sexual y
reproductivo de decidir cuantos hijos quiere tener, la paciente acepta las
consecuencias’.

d. El 08 de noviembre de 2015, en la Clinica Sagrado Corazon, a la demandante
Cristina Velasquez Arango le practicaron la cirugia denominada "Tubectomia
ampular bilateral con Enseal o Ablacion u oclusion bilateral de trompa de
Falopio via endoscopia”. La intervencién quirdrgica la llevé a cabo el médico
especialista en ginecologia y obstetricia Juan Nicolas Franco Baena.

e. En abril de 2016, la demandante Cristina Velasquez empezd a padecer dolor
abdominal y presentd abundante sangrado menstrual. El 29 de abril de 2016
acudié a una cita médica en la EPS Salud Total y alli le diagnosticaron
"dismenorrea, menstruacion irregular no especificada”, situacion que se repitio
en mayo de 2016.

f. En abril de 2017, Cristina Veldsquez empez0 a sentir un malestar inusual en
su organismo Y se le diagnosticd embarazo, por un error en el procedimiento
médico practicado el 08 de noviembre de 2015. En el procedimiento la
obligacién era de resultado y pretendia evitar un nuevo embarazo.

g. En la historia clinica se observa que las advertencias que se hicieron a la
demandante Cristina Velasquez antes de la cirugia, estaban encaminadas a “un
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futuro sin hijos” y eso era lo que ella pretendia. En ningiin momento se hablo
de la posibilidad de un embarazo, pues de haber sido asi, la demandante no
se hubiera sometido a la tortura de una cirugia, lo cual indica que los
demandados no proporcionaron a la paciente una informacién veraz vy
adecuada, para que se configurara un verdadero consentimiento informado
respecto al procedimiento.

h. La demandante Cristina Velasquez Arango sufrié un dafio en su vida, ya que,
por la enfermedad congénita que padece, trasmitida a su hijo mayor y que
probablemente puede transmitirse a la nueva criatura, nacida el 02 de octubre
de 2017, es madre soltera, cabeza de hogar y en deplorable situacion
economica.

2. CONTESTACION.

2.1. La demandada Nueva Clinica Sagrado Corazon S.A.S., debidamente
notificada por aviso (fol. 210, reverso), por medio de apoderado judicial se
opuso a las pretensiones de la demanda y propuso las siguientes
“excepciones”: (i) "Ausencia de culpa en la prestacion del servicio médico:
Diligencia y cuidado previa a la prestacion del servicio, Diligencia y cuidado
concomitante a la prestacion del servicio, Diligencia y cuidado posterior a la
prestacion del servicio médico”, (ii) "Riesgo inherente”, (iii) "Inexistencia de
danfo por el solo hecho del nacimiento del menor”, (iv) "Improcedencia de
perjuicios morales para las victimas indirectas”, (v) "La adecuada y completa
informacion que recibio la paciente para tomar la decision autonoma,
informada y libre de someterse a la intervencion, en €jercicio pleno de sus
derechos: consentimiento informado, importancia del deber de informacion y
el acatamiento de la lex artis contrastado con la anticoncepcion fallida”, y (vi)
"La intervencion quirdrgica de anticoncepcion es una obligacion de medios, no
de resultado”.

2.2. El demandado Juan Nicolas Franco Baena, notificado en forma personal
por medio de apoderado judicial (fol. 215), se opuso a las pretensiones de la
demanda y propuso las siguientes “excepciones”: (i) "Adecuada practica
médica-cumplimiento de la lex artis”, (i) "Ausencia de culpa”, (iii) "Ausencia
de nexo causal”, (iv) "Asuncion de los riesgos del procedimiento de ligadura
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tubarica por parte de Cristina Veldsquez Arango, riesgo inherente materializado
al procedimiento”, y (v) "Tasacion excesiva de perjuicios”.

2.3. La demandada Salud Total EPS S.A., notificada por aviso (fol. 240), por
medio de apoderado judicial se opuso a las pretensiones de la demanda y
propuso las siguientes “excepciones”: (i) "Cumplimiento de la funcion basica
de Salud Total como EPS y de sus obligaciones contractuales frente a la afiliada
Cristina Veldsquez Arango”, (i) "Carencia de imputacion a Salud Total EPS S.A.
de las presuntas consecuencias del acto médico u omision por parte de los
profesionales tratantes de la paciente”, (iii) "Improcedencia de reproche a las
demandadas de la recanalizacion tubdrica espontdnea presentada en la
paciente como consecuencia de una mala practica méedica en procedimiento de
planificacion definitivo- riesgo previsto de escasa ocurrencia, (iv) "Culpa
probada como principio general de la responsabilidad médica”, y (v) "Caso
fortuito”.

2.4. La demandada IPS Virrey Solis S.A., notificada por aviso (fol. 243), por
medio de apoderada judicial se opuso a las pretensiones de la demanda vy
propuso las siguientes “excepciones”: (i) "Falta de legitimacion en la causa por
Virrey Solis IPS S.A.”, (ii) "Inexistencia de responsabilidad civil de Virrey Solis
IPS S.A., en el hecho generador de responsabilidad alegado por la parte
actora’, (i) "Ausencia de culpa”’, (iv) "Inexistencia de nexo de causalidad entre
las atenciones de Virrey Solis IPS y el hecho alegado como dafiino”, y (v)
"Inexistencia de perjuicios indemnizables a cargo de Virrey Solis IPS S.A.”.

3. LLAMAMIENTO EN GARANTIA:

3.1. La demandada Salud Total EPS S.A., citd en garantia a la Nueva Clinica
Sagrado Corazon S.A.S. (c.2), quien se opuso tanto a las pretensiones de la
demanda como al llamamiento en garantia y propuso las “excepciones” que
denomind: (i) "Cumplimiento contractual”, (ii) "Diligencia y cuidado de Nueva
Clinica Sagrado Corazon S.A.S.”, y (iii) ” Ausencia de relacion de garantia”.

3.2. Asimismo, la demandada Nueva Clinica Sagrado Corazon S.A.S., llamé en

garantia a la Seguros Generales Suramericana S.A. (c.4), quien se opuso tanto
a las pretensiones de la demanda como al llamamiento en garantia. Frente a
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la demanda, propuso las “excepciones” que denomind: (i) "Diligencia y cuidado
-Ausencia de culpa en la prestacion del servicio médico”, (ii) "Traslado del
riesgo- Existencia del consentimiento informadd”, (iii) "Ausencia de dano’, y
(iv) "Excesiva tasacion de perjuicios”. Frente al llamamiento en garantia
propuso los medios de defensa que denomind: (i) “Ausencia de cobertura -
Exclusion propia del riesgo de responsabilidad civil profesional’, y (i) “ Sujecion
a los términos del contrato de segurd’.

4. SENTENCIA. El Juzgado 013 Civil del Circuito de Medellin, mediante
sentencia de 27 de mayo de 2019, decidio:

"PRIMERO: DECLARAR probadas las excepciones denominadas, RIESGO
INHERENTE, ADECUADA PRACTICA MEDICA, CUMPLIMIENTO DE LA
LEX ARTIS Y AUSENCIA DE CULPA, formuladas por la parte demandada
y los llamados en garantia.

SEGUNDO: Desestimar las pretensiones de la demanda, por lo expuesto
en la parte motiva.

TERCERO: Sin condena en costas, la parte demandante cuenta con
amparo de pobreza”.

4.1. La juez advirtid6 que cuando se trata de servicios médicos para fijar un
método anticonceptivo, la doctrina ha dicho que, por regla general, se trata de
una obligacidn de resultado. Sin embargo, no puede perderse de vista que en
este caso no se tratd de la fijacion de un método anticonceptivo, sino de un
procedimiento quirirgico, en que la obligacién es de medio. La juez descartd
la existencia de una falla médica. Senal6 que la parte demandante no acreditd
la culpa del extremo demandado, pues apenas aporto la historia clinica, que
da cuenta de la cirugia y del posterior embarazo.

Por el contrario, la funcionaria judicial expuso que en el expediente obra
dictamen pericial aportado por la parte demandada, que da cuenta de que el
procedimiento de ligadura tubarica, al igual que en todas las técnicas, hay un
porcentaje de fallos o de casos en los cuales se puede presentar una
recanalizacion espontanea, situaciones que pueden ocurrir en las manos del
mas experto. También dijo que, segun el dictamen del experto, cuando un
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procedimiento de ligadura fracasa, no es posible afirmar que fue a raiz de que
el médico incumplié con la /ex artis o con los protocolos, y que en la historia
clinica de la paciente no existe algin registro que indique que hubo una falla
médica o una falta de adherencia del médico tratante al protocolo. Con todo,
la juez precisd que el perito afirmd que en este caso no hubo desviacién de los
protocolos por parte del médico tratante quien actué segun los preceptos de
la /ex artis. La recanalizacion espontanea de la trompa, luego de la tubectomia,
se presentd como un riesgo inherente y de dificil diagndstico, o dificil
determinacidn en cuanto a establecer la causa por la cual se presenta.

4.2. De otro lado, la juez sefialdé que, segun el consentimiento obrante en la
historia clinica, no es cierto, como afirma la demandante, que se hubiese
garantizado la efectividad total de la cirugia, porque lo que alli se plasmé es
que la demandante no tendria mas hijos, solo si el ligamiento tubarico
triunfaba. La juzgadora precis6 que, aunque se aludié a la imposibilidad de
que la ligadura fuera revertida quirirgicamente, ello no excluia la posibilidad
de la recanalizacion espontanea, del riesgo inherente.

5. APELACION. Inconforme con lo resuelto, la PARTE DEMANDANTE apel6 y
solicito la revocatoria de la decision de primera instancia. Al respecto, expuso
lo siguiente:

- La juez no analizo la prueba documental y testimonial obrante en el proceso,
que da cuenta de que la informacidon suministrada a Cristina Velasquez,
siempre estuvo dirigida a informar un “futuro sin hijos” y a una “cirugia
irreversible”, con lo cual se atentd contra los derechos constitucionales
fundamentales de libertad, autonomia y reproduccion, para que la demandante
aceptara el riesgo y decidiera someterse o no al procedimiento quirrgico. El
juzgado apenas se limitd al punto 4 del consentimiento informado, en el que
se indica s/ e/ procedimiento es exitoso, no podré tener mas hijos”, lo que
permite cuestionar lo siguiente: écomo puede predicarse un procedimiento
exitoso en una obligacion que es de medio y no de resultado? écomo puede
hablarse de éxito si existe un riesgo inherente?

El perito hablé de mecanismos para que se diera un consentimiento informado,
que nunca se dieron a conocer a la demandante Cristina Velasquez.
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-La juez en la sentencia dio credibilidad a lo indicado por el demandado Juan
Nicolas Franco Baena, quien precisd que el procedimiento quirirgico que
comporta una efectividad del 100% para no tener hijos, es la denominada
histerectomia, que es practicada en casos especiales. No obstante, la juez no
considerd la situacidon de Cristina Velasquez como un caso especial, dada la
enfermedad genética que esta padece. Este caso no es una mujer que no
quiere tener mas hijos, sino un caso especial que ameritaba mayor informacién
sobre el procedimiento y la practica de una cirugia que le comportara mayor
efectividad, por las condiciones médicas y genéticas.

-Si bien el riesgo inherente ha sido concebido como aquella complicacién que
se puede presentar por la sola practica del acto médico, ya sea por las
condiciones del paciente o por la naturaleza del procedimiento, el mismo no es
absoluto, pues en el presente caso la parte demandada siempre indicé que la
tubectomia o ligadura de trompas practicada a la demandante era una
intervencion mediante la cual no podria tener mas hijos. Apenas en las
contestaciones a la demanda y en el interrogatorio absuelto por el
codemandado Juan Nicolds Baena, se puso de presente que este procedimiento
no garantizaba los resultados esperados. Es decir, a la demandante no le
explicaron previamente los riesgos de la intervencién quirdrgica.

6. ALEGATOS EN SEGUNDA INSTANCIA.

6.1. La parte demandante -apelante- reiterd y explicO -en sintesis- los
argumentos expuestos al momento de presentar los reparos concretos. El
apoderado de la parte apelante insistio en que el daino ocasionado a la paciente
Cristel Camila Alvarez obedecié al actuar deficiente, negligente e imperito del
personal médico que la atendid, quien no actué conforme a la /ex artis en las
diferentes etapas del acto médico. También sefalé que el médico cirujano no
le informd que uno de los riesgos de la cirugia practicada era la posibilidad de
quedar nuevamente en estado de embarazo.

6.2. El demandado Juan Nicolas Franco Baena, solicitd que la sentencia de

primera instancia sea confirmada, reprochd cada uno de los reparos elevados
por la parte demandante y sefiald que en el expediente quedd acreditado que
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su actuacion estuvo conforme a los lineamientos y canones de la /ex artis, sin
que se acreditara conducta alguna que pueda ser catalogada como negligente,
imprudente y mucho menos imperita.

6.3. La demandada Nueva Clinica Sagrado Corazén S.A.S., sefiald que no es
posible inferir que la causa del embarazo de la demandante Cristina Velasquez
Arango obedezca a una presunta negligencia médica por parte del personal
adscrito a las I.P.S. y demas profesionales demandados. Por el contrario, los
medios probatorios muestran que las instituciones demandadas actuaron de
forma diligente, de manera que a la demandante le advirtieron en diferentes
oportunidades las ventajas, desventajas, y riesgos del procedimiento quirdrgico
Tubectomia Ampular Bilateral, los cuales la paciente indicé que entendia, al
suscribir el documento denominado “Consentimiento Informado”. Asimismo,
sefiald que el resultado indeseado no se generd por error en el acto médico,
sino por un riesgo propio de este método anticonceptivo quirirgico que eligio
libremente la paciente tras asesoria en planificacion familiar.

6.4. La llamada en garantia Seguros Generales Suramericana S.A. solicitd que
la sentencia sea confirmada y refirid que la juez a guo concluyé en debida
forma que la cirugia practicada a la demandante se llevd a cabo de manera
adecuada y sin ninguna complicacion, en atencién a los lineamientos
establecidos por la ciencia médica, por lo que no podria imputarse
responsabilidad alguna a las entidades demandadas.

CONSIDERACIONES

1. PRECISION PRELIMINAR: Previo a delimitar el problema juridico suscitado
mediante el recurso interpuesto, es pertinente precisar, de cara a los puntos
objeto de estudio en esta segunda instancia, que el reparo de la parte apelante,
mediante el cual indica que la juez a guo no tuvo en cuenta que la situacion
de Cristina Velasquez era un caso especial, dada la enfermedad genética que
esta padece, lo cual implicaba la implementacién de un procedimiento o de una
cirugia que comportara mayor efectividad, como seria la histerectomia de la
que habl6 el médico demandado en el interrogatorio absuelto, no debe ser
estudiado en esta instancia, en tanto tal alegato constituye un punto nuevo
que por lo tanto, no pudo ser debatido en la primera instancia, lo cual rifie con
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el principio de congruencia, ya que no hizo parte del tema de reproche
propuesto en la demanda.

En efecto, cualquier estudio puntual al respecto para poner en tela de juicio la
conducta de los demandados por el motivo invocado ahora por la parte
apelante, desconoceria el principio procesal de la congruencia, previsto en el
articulo 281 del Cédigo General del Proceso, segun el cual:

"La sentencia debera estar en consonancia con los hechos y las
pretensiones aducidos en la demanda y en las demads oportunidades que
este Codligo contempla, y con las excepciones que aparezcan probadas
y hubieren sido alegadas si asi lo exige la ley.

No podrd condenarse al demandado por cantidad superior o por objeto
distinto del pretendido en la demanda, ni por causa diferente a la
invocada en esta (...)”

Dicha regla comprensiva del principio de la congruencia, delimita los senderos
de la actividad judicial y constituye una de las garantias derivadas del derecho
fundamental al debido proceso, ya que impone al juzgador el ejercicio de la
potestad jurisdiccional dentro de los limites precisos, marcados por las partes
involucradas en la contienda. Adicionado a ello, conviene recordar que el
recurso de apelacion esta asociado al principio de congruencia de la sentencia,
de alli la unidad tematica que debe mediar entre el petitum de la demanda, las
razones facticas y juridicas que la soportan, al igual que las excepciones, la
sentencia que examind y proveyo sobre estas y aquel, y los cuestionamientos
que la impugnacion plantea, de manera que cualquier posibilidad de que se
formule aspectos ajenos o carentes de identidad con el grupo de razones y
fundamentos anteriormente sefialados, se encuentra proscrita. En este sentido,
la apelacion no es un escenario para modificar o enmendar vacios de la
demanda o la contestacion, ni para introducir aspectos extrainos al debate que
el juzgador no estudio en la sentencia.

2. PROBLEMA JURIDICO. Dilucidado lo anterior y segln la competencia
restrictiva que el articulo 328 del Cddigo General del Proceso impone, el recurso
interpuesto contra la sentencia de primera instancia, en sintesis obliga a esta
Sala a definir, si la parte demandante tiene razén al sefialar que la decisién de
primera instancia debe ser revocada, en tanto que una debida valoracién de
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las pruebas obrantes en el proceso, permite concluir, contrario a lo expuesto
por la juez a guo, que los demandados actuaron de forma negligente en la
atencion médica prestada a Cristina Velasquez Arango, en tanto que la practica
de la tubectomia no cumplié la finalidad y a ella no le informaron acerca del
riesgo de volver a quedar embarazada, pues siempre le dijeron que la cirugia
seria irreversible para un futuro sin hijos.

3. MARCO NORMATIVO Y DE INTERPRETACION JURIDICA PARA LA DECISION
DEL CASO EN CONCRETO.

3.1. La Corte Suprema de Justicia, Sala de Casacion Civil, en sentencia SC3919
de 08 de septiembre de 2021, reiterd que:

"La responsabilidad médica esta compuesta por los elementos de toda
accion resarcitoria, por cuanto se nutre de la misma premisa, segun la
cual cuando se ha infligido dafo a una persona nace el deber
indemnizatorio.

De alli gue los agentes involucrados en la prestacion del servicio de salud
no estan exentos de tal compromiso, al igual que acontece en otros
eventos configuradores de los presupuestos para reconocer perjuicios,
s/ en desarrollo de esa actividad, ya sea por negligencia, impericia,
imprudencia o violacion a su reglamentacion, afecta negativamente a
los pacientes, siempre y cuando la victima acredite los restantes
elementos de la responsabilidad.

Asi lo ha expuesto esta Corporacion, al sefalar:

«|...) los presupuestos de la responsabilidad civil del médico no son
extranos al régimen general de la responsabilidad (un comportamiento
activo o pasivo, violacion del deber de asistencia y cuidado propios de
la profesion, que el obrar antijuridico sea imputable subjetivamente al
profesional, a titulo de dolo o culpa, el dafo patrimonial o
extrapatrimonial y la relacion de causalidad adecuada entre el dafio
sufrido y el comportamiento médico primeramente sefialado). (CSJ SC
de 30 ene. 2001, rad. n° 5507)".

3.2. Sobre la culpa en materia de responsabilidad médica, la Corte Suprema de
Justicia, en sentencia SC4425 de 05 de octubre de 2021, expuso:
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"En cuanto a lo primero, conviene insistir en que el fundamento de /a
responsabilidad civil del médico es la culpa, conforme la regla general
que impera en el sistema juridico de derecho privado colombiano. Por
consiguiente, salvo supuestos excepcionales —como la existencia de
pacto expreso en contrario’'—, la procedencia de un reclamo judicial
indemnizatorio relacionado con un tratamiento o intervencion médica no
puede establecerse a partir de la simple obtencion de un resultado
indeseado —v.gr. el agravamiento o la falta de curacion del paciente-,
sino de la comprobacion de que tal contingencia vino precedida
causalmente de un actuar contrario al estandar de diligencia exigible a
los profesionales de la salud.

()

Lo anotado equivale a decir que la imputacion subjetiva de los galenos
debe construirse comparando su proceder con el que habria desplegado
un colega de su especialidad, con un nivel promedio de diligencia,
conocimientos, habilidades, experiencia, etc., en caso de haberse
enfrentado, hipotéticamente, al cuadro clinico del paciente afectado.
Esto explica la referencia a una lex artis ad hoc, que no es otra cosa que
evaluar la adecuacion de las actividades del personal de salud de cara a
la problemdtica especifica de cada persona sometida a tratamiento,
observando variables como su edad, comorbilidades, diagnostico, entre
otras que puedan identificarse para cada evento concreto.

En los juicios de responsabilidad médica, entonces, se torna necesario
determinar la conducta (abstracta) que habria adoptado el consabido
profesional medio de la especialidad, enfrentado al cuadro del paciente,
y atendiendo las normas de la ciencia médica, para luego compararlo
con el proceder del galeno enjuiciado, parangon que ha de permitir
establecer si este ultimo actud, o no, de acuerdo con el estandar de
conducta gue le era exigible’. Si lo primero, no podra concretarse la
responsabilidad civil; si lo segundo, serd necesario entroncar su "culpa’,

1 Sobre el particular, ensefia el precedente de la Corte: «Suficientemente es conocido, en e/
campo contractual, [que] /a responsabilidad médica descansa en el principio general de culpa
probada, salvo cuando en virtud de “estipulaciones especiales de las partes” (articulo 1604, in
fine, Codigo Givil), se asumen, por ejemplo, obligaciones de resultado» (CS] SC7110-2017, 24
may.).

2 En cualquier caso, no pueden obviarse algunos criterios de flexibilizacion de la prueba de la
culpa, como las presunciones judiciales que surgen de la aplicacion de la doctrina de la culpa
virtual, o res jpsa loguitur, operante en supuestos como el oblito quirdrgico (Cf. CSJ SC7110-
2017, 24 may.).
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en el sentido explicado, con el resultado dafioso alegado en /a
demanda’.

3.3. Sobre el consentimiento informado, la Corte Suprema de Justicia, en la
sentencia SC7110 de 24 de mayo de 2017, expuso que

"el consentimiento informado o ilustrado materializa el derecho
fundamental de todo paciente a tomar decisiones preponderantes en
torno a su salud fisica y mental, por lo tanto, de someterse libre y
voluntariamente al diagnostico o al procedimiento sugerido por el
galeno, una vez ha recibido de éste la explicacion suficiente, idonea y
clara relacionada con el mismo.

Por esto mismo, el articulo 15 de la Ley 23 de 1981 (Etica Médica), exige
al médico no exponer al paciente a "riesgos injustificados” y a solicitar
autorizacion expresa 'para aplicar los tratamientos médicos, y
quirdrgicos que considere indispensables y que puedan afectarlo fisica
0 siquicamente, salvo en los casos en que ello no fuere posible”, previa
ilustracion de las consecuencias que de alli se deriven.

El precepto citado se complementa con los articulos 9° al 13 del Decreto
3380 de 1981, donde se prevén como "riesgos injustificados aquellos a
los cuales sea sometido el paciente y que no correspondan a las
condiciones clinico patologicas del mismo”; se impone la obligacion de
enterar al enfermo o a su familia de los efectos adversos y se establece
los casos de exoneracion de hacerlo, con la exigencia de dejar expresa
constancia de su agotamiento o la imposibilidad de llevarlo a cabo, y se
deja la salvedad de que por la imprevisibilidad connatural a la profesion,
el médico no sera responsable por riesgos, reacciones o resultados
desfavorables, inmediatos o tardios de imposible o dificil prevision
dentro del campo de la prdctica médica al prescribir o efectuar un
tratamiento o procedimiento médico”.

(...) El galeno con la informacion que proporciona debe permitir /a
autodeterminacion del policitado, para obtener su aquiescencia a fin de
que voluntariamente se someta a la intervencion, se concientice y
asuma los riesgos y beneficios de la terapia; y finalmente, tome su
determinacion sin coaccion ni engano; por supuesto, cuando es
plenamente capaz y no estd afectado por alguna de las circunstancias
qgue lo tornen discapacitado o le impidan otorgar el consentimiento
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libremente, porque para éste ultimo evento debe darse transito a la
autorizacion del representante para el vertimiento del consentimiento
sustituto.

(...) Coetaneamente, conlleva la obligacion o deber juridico para el
galeno de advertir y sefalar en forma principal los riesgos que comporta
€l acto. Esta informacion suministrada por €l facultativo, halla respuesta
en el consentimiento que otorga el paciente para aceptar o inclusive
para ejercer la facultad de no consentir e/ camino de la cura (...)".

Sobre la obligacidn de obtener el consentimiento informado del paciente, dicha
Corporacion, en sentencia SC4786 de 07 de diciembre de 2020, sefiald:

“Esta obligacion, en si’'misma considerada, es de resultado, en tanto la
ausencia de consentimiento comprometera la responsabilidad galénica,
siempre que uno de [os riesgos de aquellos que debieron ser objeto de
comunicacion se materialice y, como consecuencia, se produzca un
dano; en otras palabras, el personal tratante asumira las consecuencias
de la omision en el proceso de informacion, sin que puedan excusar su
deber indemnizatorio en un actuar diligente, prudente o perito.

Claro esta, "[p]ara que la infraccion a deberes de informacion dé lugar
a responsabilidad civil se requiere que el dafio sufrido por la victima
pueda ser atribuido causalmente a la omision”.

Es un punto pacifico en la jurisprudencia de esta Sala que: "[L Ja omision
de la obligacion de informar y obtener el consentimiento informado,
hace responsable al médico, y por consiguiente, a las instituciones
prestadoras del servicio de salud, obligadas legalmente a verificar su
estricta observancia, no solo del quebranto a los derechos
fundamentales del libre desarrollo de la personalidad, dignidad y
libertad, sino de los darfos patrimoniales y extrapatrimoniales causados
a la persona en su vida, salud e integridad sicofisica a consecuencia del
tratamiento o intervencion no autorizado ni consentido dentro de los
parametros legales segun los cuales, con o sin informacion y
consentimiento informado, [lla responsabilidad del médico por
reacciones adversas, inmediatas o tardias, producidas por efecto del
tratamiento, no ird mas alla del riesgo previsto’ (articulo 16, Ley 23 de
1981), salvo si expone al ‘paciente a riesgos injustificados’ (articulo 15,
ibidem), o actua contra su voluntad o decision negativa o, trata de
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tratamientos o procedimientos experimentales no consentidos expressis
verbis, pues en tal caso, el médico asume los riesgos, vulnera la relacion
Jjuridica y existe relacion de causalidad entre el incumplimiento y el dario.
(5C 17 nov. 2011, rad. n.° 1999-00533-01)".

4. SOLUCION AL CASO EN CONCRETO. La decision de primera instancia debe
ser confirmada, en tanto que, como bien lo advirtid la juez de primer grado,
en este asunto, quedod acreditado que la parte demandante fue debidamente
enterada de los riesgos de la cirugia denominada "Tubectomia ampular bilateral
con Enseal o Ablacion u oclusion bilateral de trompa de Falopio via endoscopia”
y no acreditd la existencia de una conducta reprochable e imputable a los
demandados con ocasion del dafo alegado, conforme se pasa a exponer:

4.1. La demandante Cristina Velasquez Arango insistio en que firmo el
consentimiento informado para la practica de la cirugia de ligadura tubarica,
porque le habian dicho que esta era irreversible, para un futuro sin hijos. La
demandante nunca hizo alusion a un error puntual en el procedimiento médico,
sino que de manera genérica refirid6 que hubo un error médico, porque no
obtuvo el resultado esperado, pues la cirugia era para no tener mas hijos y ello
no fue asi, ya que luego de la intervencion quirdrgica, quedd en embarazo.
Empero, contrario a lo expuesto por la parte apelante -demandante-, la sala
advierte que, en el expediente no existe elemento probatorio que permita
arribar a la conclusion afirmada por aquella, en cuanto a que hubo un error
médico, bien sea en la practica del procedimiento quirdrgico por el médico Juan
Nicolas Franco Baena o al momento de este brindar la informacién pertinente
para obtener el consentimiento informado.

Sobre el particular, conviene precisar que, de cara a la ciencia del
procedimiento quirurgico aqui cuestionado, en el expediente obra el dictamen
pericial efectuado por el médico Emilio Alberto Restrepo Baena -especialista en
ginecobstetricia y en cirugia laparoscopica-, segun el cual el procedimiento
quirargico de ligadura de trompas uterinas practicado a la demandante Cristina
Velasquez Arango, se ajusto a los protocolos médicos que regulan la materia.
El experto explicd que "todas las técnicas tienen un porcentaje de fallar o de
casos en los cuales se puede presentar una ‘recanalizacion espontanea’
situaciones que pueden ocurrir en las manos mas expertas de cualquier
especialista en ginecologia y obstetricia y de las cuales se esgrimen muchas
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teorias respecto a los mecanismos que llevan a tal situacion. Raramente se
logra, en cada caso particular, establecer el factor generador de dicha falla
(como por ejemplo cuando accidentalmente se intervienen los ligamentos
redondos, en lugar de la trompa, algo muy raro pero factible). En todo caso,
existen casos en que los mismos tejidos hacen una reconexion de tjpo
espontaneo ‘'memoria celular’ lo que favorecen nuevas gestaciones”.
Seguidamente, al ser cuestionado sobre si en la cirugia que compete a este
caso se habia presentado alguna falla o evidencia de que los redondos fueron
ligados, el perito contestd: "En /a historia clinica NO existe registro de eso. Lo
que uno esperaria como perito es que, si tuviera el redondo ligado por error,
hubiera sido descrito en la cesdrea, pero en la historia clinica que se me fue
aportada no aparece nada que indique que fueron ligados, lo que me hace
pensar que como dijo el ginecologo en su historia clinica, la operacion fue sobre
la parte ampular de las trompas’.

Mas adelante, al experto se le preguntd si cuando un procedimiento de ligadura
tubarica fracasa, es posible afirmar que fue porque el médico incumplié la /ex
artis, a lo que contestd: "NO. Cabe resaltar que es un procedimiento muy
elemental, confiable y en la historia clinica revisada de la paciente NO existe
ningun registro que indique que hubo una falla médica por falta de adherencia
del protocolo, mds que un desapego a este o desorientacion de la Lex Artis ad
hoc, lo gque ocurre casi siempre en estos casos es una falla intrinseca del
método, que como se explica, ocurre en un porcentaje descrito de las pacientes
de recanalizacion espontanea, en el presente caso se informd como riesgo
inherente”.

Luego, el perito ginecobstetra, al referirse a la eficacia de la intervencion
quirargica, expuso: "E/ mismo ginecdlogo demandado, Dr. FRANCO BAENA
informa en su pagina de internet lo siguiente: 'Es un método definitivo de
planificacion familiar, con un porcentaje de falla muy bajo (1 en 300
intervenciones) (...) En la pagina de la clinica Mayo (Que es uno de los centros
meédicos mas importantes del mundo) (...) se expresa lo siguiente: La ligadura
de trompas es un método anticonceptivo permanente, seguro y efectivo. Sin
embargo, no funciona para todos los casos. Menos de 1 de cada 100 mujeres
quedan embarazadas durante el primer afo posterior al procedimiento. Cuanto
mas joven seas al momento de realizarlo, es mas probable que fracase (...) En
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resumen, es claro que siendo uno de los métodos de alta eficacia para evitar
la gestacion, NO SE LE PUEDE ASVERAR UNA FIRMEZA ABSOLUTA, pues
incluso en los mejores referentes norteamericanos aqui citados, se presentan
fallas del método, como riesgo inherente. Es decir, incluso con la tecnologia
mads avanzada, en los centros mas prestigiosos del mundo, y en las manos mas
expertas, siempre, siempre habra un porcentaje residual de fallas esperadas
de /a ligadura tubarica. Ningun especialista en ginecologia y obstetricia por mas
experto que sea, puede garantizar a una paciente la eficacia total con cero
tasas de embarazos”.

El perito insistié que “"en un grupo poblacional sometido a la ligadura tubdarica
por laparoscopia alguien se va a embarazar, aunque sigan los protocolos,
aunque las cosas se hagan bien y cefiidas a la Lex Artis ad hoc. Esto sobrepasa
la actuacion del médico especialista ginecologo y lo supera, porque el que falla
es el método no el médico (...)”, a lo que agregd que el embarazo posterior a
la tubectomia, "NO ES UN ERROR, sino el porcentaje descrito de presentacion
de un riesgo inherente descrito en todo el mundo, e/ cual no ha sido posible
confinar ni llevarlo a cero%. Hay que insistir en que mas que un error, e€s la
materializacion de un riesgo inherente que no se sabe ni cuando, ni como, ni
a quién se le va a presentar”, (fol. 271-305).

Notese que el perito fue preciso y contundente. El médico demandado ajustd
su conducta a los protocolos médicos. La cirugia falld, no por un error del
galeno o por el descuido o ineptitud de este, sino porque se materializd un
riesgo inherente al procedimiento, que es la recanalizacion espontanea. La
cirugia es exitosa, siempre y cuando no se materialice un riesgo inherente.
Sobre el particular, conviene sefalar que, "En estos casos, el dafio causado no
tiene el cardcter de indemnizable, al no estar precedido de un comportamiento
culposo. Frecuentemente el médico se encuentra con los riesgos inherentes al
acto médico, sea de ejecucion o de planeamiento, los cuales son inseparables
de la actividad médica, por cuanto no puede predicarse que la medicina sea
una ciencia exacta y acabada, sino en constante dinamica y evolucion. Al
respecto, la literatura sobre responsabilidad médica, como la reiterada
jurisprudencia de esta Sala, es pacifica en sostener y reconoce que la Medicina
es una ciencia en construccion, y por tanto, apareja la existencia de
clertos riesgos inherentes a la realizacion de ciertos procedimientos médicos,
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los cuales hacen que el dafio derivado del acto médico no configure ninguna
modalidad de culpa”. (CS]. Sentencia SC7110 de 24 de mayo de 2017).

4.2. La demandante Cristina Velasquez afirma que el médico demandado se
obligd a un resultado concreto: “un futuro sin hijos”. Sefiald que, segun la
historia clinica, cuando ella acudié a la asesoria de planificacion familiar en la
IPS Virrey Solis, qued6 anotado que: "Se educa sobre el método quirdrgico,
mecanismo de accion, efectividad, consecuencias, la imposibilidad de
recanalizacion para tener mas hijos, se habla de un futuro sin hijos y
situaciones hipotéticas donde podria querer tomar la decision de otro hijo, la
paciente esta segura de su decision y comenta su hijo nacio con
neurofrimatosis (sic) y ella ya se realizo estudios y sabe que puede heredar la
enfermedad si tiene otros [e]lm/blarazos se respeta su derecho sexual y
reproductivo de decidir cuantos hijos quiere tener, la paciente acepta las
consecuencias, intento dar orden de cirugia (...)". Segun la demandante, en
ningln momento le informaron sobre la existencia de riesgos y de un posible
embarazo.

La Sala advierte que a la parte demandante no le asiste razon al respecto. El
consentimiento informado obrante en el expediente (fol. 324), suscrito por la
demandante Cristina Velasquez Arango -paciente- y por la hermana Juliana
Velasquez Arango -en la condicion de acompafante-, es suficiente para derruir
el razonamiento de la parte demandante. De alli se desprende que la
demandante fue informada de los riesgos de la cirugia y de que el objetivo de
no tener hijos solo se alcanzaria si la cirugia resultaba exitosa. En efecto, ese
condicionamiento, era suficiente para advertir que la cirugia podia tener fallas
-riesgo inherente-, y la demandante Cristina Velasquez, asi lo aceptd puesto
que en el documento que contiene el consentimiento informado, quedd
establecido que: '(...) habiendo sido informada de los diferentes métodos
anticonceptivos disponibles solicito y autorizo voluntariamente a la Nueva
Clinica Sagrado Corazon para que el cirujano me efectue la ligadura de
trompas. Se me ha explicado y comprendo lo siguiente: (...) 3. Que la
intervencion quirdrgica tiene riesgos, los cuales me han sido explicados. 4. Que
si el procedimiento de Ligadura Tubadrica tiene éxito, no podré tener mas hijos.

(.)"
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La demandante hizo alusidn a que el médico Juan Nicolas Franco Baena
siempre le explicod que la cirugia era definitiva (min. 26, audio 2, cd. 1), que no
tenia reversa. Por ese motivo, enfatizd que en la asesoria de planificacion le
hablaron de imposibilidad de recanalizacién. Sin embargo, esta situacion que
fue anterior al consentimiento informado, no se referia la imposibilidad de una
recanalizacion espontanea -lo que ocurrid en este caso como materializacion
de un riesgo inherente-, sino a la “imposibilidad” de reversar una cirugia exitosa
para volver a tener hijos -lo cual no fue cuestionado en este proceso-, respecto
a lo cual el médico demandado Juan Nicolas Franco -especialista en ginecologia
y obstetricia- (hora 1, min. 14 y s.s.), indicd que "/a cirugia cuando falla, es
porque tiene la posibilidad de que se recanalice la trompa, pero que hoy en
dia, es claro que si la paciente se arrepiente de la cirugia y se quisiera
recanalizar para tener hijos no se garantiza la efectividad”.

Asimismo, el demandado explicé que el "Método definitivo es sacar la matriz,
seria la unica alternativa para que una paciente no se embarace, pero la
tubectomia es considerado un método permanente. Es un método que
mientras el procedimiento esté hecho y no se revierta, el procedimiento tiene
su finalidad. ¢A qué se refiere con que se revierta? Porque espontanea puede
fallar. Un método permanente se considera que puede fallar. De hecho
internacionalmente se ha establecido en la literatura mundial, que /a
tubectomia por laparoscopia, puede fallar alrededor de 3 a 5 casos por mil, a
10 anos. O si lo quiere considerar, 1 de cada 300 pacientes puede fallar”.
Asimismo, explicd que "La histerectomia nunca estd contemplada como un
método de planificacion, se asume que la paciente que tiene histerectomia,
Jjamads tendra posibilidades de futuro obstétrico. Pero yo nunca la recomiendo
en ninguna paciente porque seria un método supremamente agresivo para
planificacion. En ningun centro académico del mundo la histerectomia es
considerada un método de planificacion”(hora 1, min. 34 y s.s.).

4.3. En este orden, analizado el conjunto probatorio, la Sala reitera, en armonia
con lo concluido por la juez de primer grado, que la parte demandante no
acreditd que los demandados hayan incurrido en culpa médica en la practica
de la cirugia o que la informacidn brindada hubiera sido insuficiente o que el
médico se hubiera obligado de manera determinante a obtener un resultado
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que no alcanzé3, lo que por el contrario quedd desvirtuado con las pruebas
obrantes en el proceso, las cuales permiten considerar que la conducta del
galeno se ajustd a la /ex artis médica y que el consentimiento informado para
la practica de la tubectomia si fue obtenido en debida forma por el respectivo
personal médico, quien informd acerca de los riesgos y de la posibilidad de que
la cirugia no fuera exitosa. Al respecto, debe tenerse en cuenta que '/a
procedencia de un reclamo judicial indemnizatorio relacionado con un
tratamiento o intervencion médica no puede establecerse a partir de la simple
obtencion de un resultado indeseado —v.gr. el agravamiento o la falta de
curacion del paciente-, sino de la comprobacion de que tal contingencia vino
precedida causalmente de un actuar contrario al estandar de diligencia exigible
a los profesionales de la salud™, lo cual no fue acreditado en el presente
asunto.

5. Asi las cosas, sin necesidad de ahondar en aspectos adicionales, el tribunal
encuentra que, por las razones aqui expuestas, la decision de primera instancia
debe ser confirmada. Sin costas en esta instancia, por cuanto la parte apelante
se encuentra amparada por pobre.

DECISION
Por lo expuesto, la Sala Segunda de Decisién Civil del Tribunal Superior de
Medellin, administrando justicia en nombre de la Republica de Colombia y por

autoridad de la ley, RESUELVE:

PRIMERO. CONFIRMAR la sentencia apelada proferida por el Juzgado 013 Civil
del Circuito de Medellin.

3 La Corte, en sentencia SC 2555 de 12 de julio de 2019, refirid que: (...) as/ se acepte que el
procedimiento realizado por el doctor Carrillo Garcia en favor de la sefiora Stella Ovalle Gont
se denoming, en algunas oportunidades, como de 'rejuvenecimiento facial, ello, per se, no
significa que aquél se hubiera obligado a conseguir, especificamente, ese resultado en la
paciente, toda vez que no existe evidencia de que el compromiso del galeno hubiera tenido
ese alcance. En consecuencia, debe entenderse que la obligacion por €l asumida se oriento a
efectuarle dichas intervenciones utilizando todo su conocimiento y las mejores técnicas
existentes que para entonces estuvieran a su alcance, con la finalidad de dar al rostro de
aquella una apariencia mdas juvenil, pero sin que ese resultado se hubiera asegurado o
garantizado, pues, se repite, no existe prueba de que el acuerdo de las partes se haya
orientado en ese sentido. Forzoso es, por lo tanto, insistir en que la obligacion de galeno fue
la prestacion de un servicio médico pactado y discutido entre las partes pero que en ningun
momento se garantizo un resultado concreto”.

4 CSJ. SC4425 de 05 de octubre de 2021
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SEGUNDO. Sin costas en esta instancia, por cuanto la parte demandante -

apelante- cuenta con amparo de pobreza.
NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

Los magistrados,

/

MARTHA CECILIA LEMA VILLADA

RICARDO LEON CARVAJAL MARTINEZ
Ausencia justificada

LUIS ENRIQUE GIL MARIN
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