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Republica de Colombia
Rama Judicial del Poder Publico
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TRIBUNAL SUPERIOR DEL DISTRITO JUDICIAL DE BOGOTA
SALA CIVIL

Magistrado Ponente: Ivan Dario Zuluaga Cardona

Bogota D.C,, diez (10) de noviembre de dos mil veintidés (2022)

Proceso Verbal declarativo. Responsabilidad médica

Demandantes Lorena Beltran Rodriguez c.c. 1.026.289.845
Janed Rodriguez Correa c.c. 35.515.496

Demandado Francisco Sales Puccini c.c. 8.714.912

Radicado 11 001 3103 026 2017 00301 01

Instancia Segunda —apelacion de sentencia-

Decision Modifica

Proyecto discutido en salas del 31 de agosto, 07, 14 de septiembre, 05 de octubre y 09 de

noviembre 2022

Se procede a resolver el recurso de apelacion incoado por ambas partes en
contra de la sentencia proferida el 21 de junio de 2019 por el Juzgado 26 Civil del

Circuito de Bogota, dentro del proceso de la referencia.

I. ANTECEDENTES

1. Pretensiones?

Solicit6 la parte demandante, declarar lo siguiente:

1.1.  Que existi6 un contrato de prestacion de servicios médicos

profesionales entre la sefiora Lorena Beltran Rodriguez y el médico Francisco Sales

Puccini, en virtud del cual se obligd a practicatle el 23 de julio de 2014 a la
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1.2. Que el demandado se comprometi6 a realizar una segunda
intervencién quirurgica con fines estéticos denominada reseccion de cicatriz,
practicada el 17 de junio de 2015, con el fin de corregir y mejorar el aspecto de la

cicatrizacion anormal que dej6 el primer procedimiento.

1.3.  Que el médico demandado contrajo obligaciones de resultado en
virtud de dicho contrato, puesto que el objeto y la causa del negocio juridico es el

fin estético prometido.

1.4.  Que el galeno incumplié gravemente las obligaciones contraidas, por
cuanto no realizé a cabalidad la prestaciéon debida y no se obtuvo el resultado

prometido.

1.5.  Que se incumplié su obligacién de conocimiento por cuanto no
contaba con la preparacion académica y el titulo de especialista en cirugia plastica
que exige la ley para ofrecer este tipo de servicio al momento de practicarle el

procedimiento a la demandante el 23 de julio de 2014.

1.6. Que el demandado incumplié su obligaciéon de diligencia, porque
obtuvo, “diligenci6¢”(sic) y titulé en forma errada el consentimiento del
procedimiento Mamoplastia de aumento, cuando en realidad se traté6 de una
mamoplastia de reduccién, no suministré los medicamentos postoperatorios
adecuadamente, no diligencié en forma cronologica, completa, clara y suficiente la
historia clinica y no realiz6 los examenes necesarios para establecer la existencia de

factores de riesgo que pudieran dar lugar a complicaciones.

1.7.  Que incumpli6 su obligacion de obtener debidamente el
consentimiento para el suministro de medicamentos, por cuanto no informoé en
forma clara y suficiente a la paciente sobre los efectos adversos y
contraindicaciones que tiene la formulacion e ingesta de los farmacos Isotretinoina

y Cabertrix (Cabergolina).



TSB SC RAD: 11 001 3103 026 2017 00301 01

$792.000,00 por lucro cesante, (iii) 80 smmlv por dafio moral, (iv) 100 smmlv por

dafio a la vida de relacion, (v) 100 smmlv por dafio a la salud.

1.10. Condenar al médico demandado a pagar a la madre de la paciente el

equivalente a 40 smmlv por concepto de dafio moral.

2. Fundamentos facticos de las pretensiones

2.1.  Enel mesdejunio de 2014 el médico Francisco Sales Puccini recibié
en su consultorio a la sefiora Lorena Beltran Rodriguez, quien le manifesté la
inconformidad con sus senos por lo que deseaba mejorar su apariencia y porque le
causaban problemas en la espalda, frente a lo cual le sugirié una Mastopexia (para
mejorar la apariencia del busto) y una mamoplastia de reduccién (con el fin de

reducir su tamafio).

2.2. Elfin del procedimiento fue estético porque a la paciente se le sugirié
una protesis mamaria marca Refinex, para corregir la flacidez y el busto caido para

mejorar su apariencia, para lo cual pagé la suma de $4.750.000,00.

2.3. La cirugia se realizo6 el 23 de julio de 2014 y se registré en la historia
clinica como “pexia y reduccion de senos con técnica 1. Riveiro Pritesis CC” realizado en la

Clinica Catafio y Marquez de la ciudad de Bogota D.C.

2.4. Tres meses después, la paciente no se recuperd satisfactoriamente.
Mostro problemas en la cicatrizacion del tejido y la sensibilidad del area tratada, al

punto que alguna parte del tejido se necroso.

2.5. Al ver la falta de mejoria, la paciente acude nuevamente al médico,
quien le receta unas sesiones de camara hiperbarica y le sugiere una nueva cirugia
de reseccion de la cicatriz, procedimiento que le fue realizado el 17 de junio de

2015, y en virtud del cual, duré 12 dfas con dos drenajes en su cuerpo. Por esta
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le ordené Amoxicilina e Isotretinoina, sin que se haya dado recomendacion
especial en su consumo, ni se practicé ningun examen previo para su prescripcion.
Este dltimo medicamento le gener6 a la sefiora Beltran Rodriguez efectos adversos

como depresion severa, ansiedad, ataques de panico y problemas de apetito.

2.7. Las consecuencias de la segunda cirugia fueron peores, debido a que
la herida habia aumentado en todas sus dimensiones y la paciente no cicatrizé
adecuadamente, ante lo cual su médico le receté mas antibiéticos y aplicar gelatina
sin sabor en las heridas. Luego le realiz6 una sutura de 4 puntos sobre las cicatrices,

sin anestesia local en su consultorio.

2.8. La paciente no present6 sintomatologfa clinica antes de las cirugfas
plasticas, no obtuvo el fin estético deseado, sufrié anomalias indeseables en su
cuerpo tales como: pérdida de sensibilidad en el area intervenida, necrosis del
complejo areola del pezén, asimetria mamaria, cicatrizacién anormal y afectacion

de su funcién lactante.

2.9. El Dr. Sales Puccini practico los procedimientos sin tener el titulo
académico para ello, pues para la fecha de realizacion de las mismas, el Ministerio

de Educacion no habia convalidado los titulos que el galeno obtuvo en el exterior.

3. Posicion de la parte pasiva’

El demandado Francisco Sales Puccini, a través de apoderada judicial, se
opuso a las pretensiones de la demanda. Propuso como excepciones de mérito las
siguientes: z) ausencia de responsabilidad por parte del miédico cirmjano, i) ausencia de prueba
cientifica para acreditar la responsabilidad contractual que determine que el profesional actud
con culpa en cualquiera de sus modalidades o que infringio la lex artis ad hoe, iiz) ansencia
del cumplimiento defectnoso de la obligacion contractual médica, 1a que sustenta en que la

obligacion de responder tiene su base en la conducta que implica la violacién de un

deber leoal o contractiial 1o anie Ao oc11HHA en ecte caco MAsime c1iando 1a haciente va



TSB SC RAD: 11 001 3103 026 2017 00301 01

entre las partes y los antecedentes de una cirugia anterior, permiten inferir que la
paciente estaba informada en debida forma de todos los pormenores de los
procedimientos estéticos hasta la cicatrizacion y 27) culpa exclusiva de la victima en la medida
en que la demandante dejo de asistir a los controles post operatorios, subié de peso de
forma excesiva y se lanzé de paracaidas, acciones u omisiones contrarias a lo

recomendado para un proceso de cicatrizacion ideal.

4. Sentencia de primera instancia*

El juzgado de primera instancia declaré la responsabilidad civil y contractual
del demandado y le ordendé pagar a Lorena Beltran Rodriguez las sumas de
$5.213.000 por concepto de perjuicios materiales y de $41.405.000 como petjuicios
morales; de igual forma, declar¢ la falta de legitimacion en la causa por activa de la

sefiora Janed Rodriguez Correa y condend en costas al demandado.

Cimento su decision en los siguientes argumentos:

4.1. No existe legitimacion en la causa por activa de la sefiora Janed
Rodriguez Correa debido a la concurrencia directa de la contratante y resulta
insuficiente la afectacion natural por su calidad madre con lo ocurrido con su hija

para determinar relacion juridica entre ésta y el demandado.

4.2. El demandado actu6 contrario a derecho al ofertar a la paciente
procedimientos que no podia obtener y advertir los riesgos de una cicatrizacion
notoria y dificil como la realizada, asi como obtener resultados totalmente
contrarios a los convenidos, ademas de irrogarle dafios y riesgos en su salud e
integridad fisica y mental al atender la referida cicatrizacion con ‘procedimientos
cuestionables” como el de la gelatina y medicamentos como Cabrertriz que inhibe la
producciéon de leche materna e Isotretinoina para el cual no se dio ninguna

recomendacién sobre posibles efectos secundarios.
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insatisfaccion de la paciente tuviera soporte en la imprecision y laxitud con la que
se produjo la relaciéon contractual, asi como que se evidencia desde el diagnostico
y el consentimiento informado que se reveld general y nada puntual respecto a los

riesgos especificos a considerar.

4.4. En cuanto al dafio emergente solicitado en cuantia de $14.651.000,
cuestiond que solo aparecié probado en el expediente la suma de $5.000.000
entregada al galeno por valores de $1.500.000 y $3.500.000, sin que obre ninguna
otra prueba de gastos; por tanto, indexé la cantidad de dinero aludida en

$5.213.000.

4.5. Frente a los perjuicios inmateriales, determiné un valor general de

perjuicios morales de 50 smlmv representados en $41.405.000.

5. Recurso de apelacion.

5.1. La parte demandante interpuso recurso de apelaciéon. Los reparos
efectuados ante el juez de primera instancia y sustentados en segunda instancia son

los siguientes:

5.1.1. Cuantia del dafio emergente presente: se omitié valorar el
juramento estimatorio presentado en la demanda como prueba del monto de los
perjuicios a titulo de dafio emergente consolidado, conforme al articulo 206 del
Codigo General del Proceso, ya que no fue controvertido por el demandado; asi
mismo, indica que también se paso por alto la confesion del demandado al aceptar
los hechos cuarto y noveno de la demanda de haber recibido de la demandante la
suma de $4.750.000 por la primera cirugia del 23 de julio de 2014 y $3.500.000 por
el procedimiento de reseccion de cicatriz del 17 de junio de 2015 para un total de

$8.250.000.

B172 Auncencia nronitnciamiento csobre el dafio emerocente flitiiro aiie
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util es de diez afos por lo que proyectado a la esperanza de vida de la demandante,
implica un total de cuatro cirugfas adicionales para cambiarlas por un valor de
$36.000.000 y también debera asumir el costo de las medicinas y controles

postoperatorios para obtener una recuperaciéon adecuada por $4.500.000.

5.1.3. Omision y/o rechazo del lucro cesante: ¢l reconocimiento de esta
pretension resulta imperativo ya que tuvo que asumir la disminucién de sus
ingresos para respaldar todo el proceso postoperatorio y la recuperacion de las dos
cirugias y las incapacidades entre una y otra debido a las complicaciones que
quedaron demostradas, maxime cuando en esa época se desempenaba como
periodista en distintos ambitos; afiade que, si bien no se arribé prueba del salario
percibido por ella, con base en lo dicho por la Corte Suprema de Justicia, se debera
estimar la renta historica en un salario minimo mensual para dicha época tal y como

se solicit6 en la demanda y calcula la suma de $4.365.689 como cuantia de ello.

5.1.4. Confusién en subcategorias de dafios extrapatrimoniales y
violacion al principio de indemnizacién integral: el Juez redujo el perjuicio
inmaterial al dafio moral y los 80 smlmv era solo uno de los tres rubros solicitados
por perjuicios inmateriales como el dafio a la vida en relacién y el dafio a la salud,
con lo cual viol6 en forma directa el articulo 16 de la Ley 446 de 1998 que consagra
la reparacion integral, ya que al confundir los tres conceptos como si se tratara de
uno solo excluye que ciertos bienes juridicos de los que goza la demandante no

sean objeto de indemnizacion.

5.1.5. Legitimacion en la causa por activa de la sefiora Janed
Rodriguez Correa: la citada sefiora resulto ser un tercero afectado por el dolor y
sufrimiento padecido durante el proceso traumatico que vivio junto a su hija, pese
a no haber sido parte del contrato suscrito, lo que qued6 probado con su
interrogatorio y, por tanto, se le debe indemnizar el dafilo moral generado por el

demandado.
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sentencia de primera instancia en su parte inicial, parece mas bien una especie de
alegato de conclusion, (iii) el tema a probar, de donde se logran inferir los siguientes

puntos de reparo concreto:

5.2.1. Inexistencia de un procedimiento inadecuado, descuidado o
diferente al contratado: la demandante habia sido sometida a varios
procedimientos estéticos con el demandado, lo que quiere decir que el galeno, no
era un desconocido, como tampoco que prometid o engaiié el resultado o
expectativa ofrecida, sino que el proceso de cicatrizaciéon de una reduccion
mamaria no correspondi6 a las expectativas de la paciente, por lo cual no existe
responsabilidad civil, dado que si bien el resultado era predecible, no retne las
caracteristicas de dafo atribuibles a un procedimiento inadecuado, descuidado o

diferente al contratado.

5.2.2. Cumplimiento a cabalidad de lo contratado: en efecto se hizo la
reducciéon mamaria y la colocaciéon de los implantes y no se le vendieron o
generaron expectativas irreales a la paciente, pues la informacién entregada
concuerda con la realidad; agrega que es justificable la implantacién mamaria, en
virtud a que al quitar tejido mamario, los senos iban a quedar flacidos y la reduccion
del volumen de los mismos obedeci6 a los dolores de espalda que aquejaba la
paciente. Indica que no hay prueba de perjuicio en capacidad lactante, necrosis del
complejo aureola pezon y pérdida de sensibilidad en la demandante. No existen
examenes cientificos que asilo corroboren y es solo un decir de aquella y ni siquiera
el concepto médico de la Asociacion de Cirugia Plastica del Hospital San José
refiere dicho asunto ya que no ha estado embarazada y tampoco se acredit6 alguna

disminucion.

5.2.3. Nadie puede estar obligado a lo imposible: el galeno no puede
prometer que su labor profesional no deje huella, y tal proceso la demandante lo
quetia en dias y demor6 meses para ser nuevamente intervenida sin los resultados

eccheradoc exbone alie el froce<o de cleatrizaciAn e< 111 actiiat natiiral del crierbo
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demandante la que actu6 en el proceso porque la paciente no siguié las

recomendaciones médicas para minimizar el tamafio de las cicatrices.

5.2.4. Indebida valoraciéon probatoria: la cual radica en las siguientes

pruebas:

5.2.4.1. Concepto médico de la Asociacion de Cirugia Plastica del
Hospital San José: las conclusiones sobre la asimetria de los senos no contienen
bajo ningun punto de vista cientifico reparo alguno respecto a la violacién a la /ex
artis y que la paciente haya sufrido un dafio imputable a un actuar negligente del
demandado en relacion con el contrato pactado; asi mismo, el que en la historia
clinica no se registren mas detalles de los previsibles no es un requisito para

endilgar un mal procedimiento médico quirirgico.

5.2.4.2. El testimonio de la psicologa Jazmin Andrea Guerrero:
concluy6 que la paciente tiene problemas psicoldgicos respecto a la aceptacion o
forma de su cuerpo desde temprana edad, por lo que su estrés postraumatico no
solo se debe al resultado insatisfactorio del procedimiento estético sino que, sin

importar las intervenciones que se llegue a hacer, tiene reparos en su figura.

5.2.4.3. Dictamenes periciales de la Asociacion de Peritos Médicos y
el Dr. Maximo Duque: los que cuentan con una amplia experiencia en la
comunidad médica, académica y cientifica, pero que fueron desechadas por la jueza
que acogi6 una tacha, decision que no solo afecta los derechos del demandado -
mas cuando la carga de la prueba se invierte, dice -, sino que se da por sentado que
el estudio de una historia clinica para servir de medio de prueba dentro de un
proceso judicial requiere autorizacion previa, lo que no es cierto porque la misma
demandante ha dado a conocer su cronologia en varios medios de comunicacion
y se le imposibilita su uso al demandado con fines judiciales; critica ademas que el
documento que descarto la jueza por incompleta para concluir que el Dr. Fernando

A+ranoco 1NctirriA en contradicciones rectrinoe <11 11<0 Hata 1o pvrofecionalee arie 1a
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los dermatdélogos cuando se demostré la razon de su uso; en cuanto al segundo,
como su funcién es inhibir la galactorrea, no existe prueba que le haya dejado

secuelas a la demandante de por vida respecto de su funcién lactante.

II. CONSIDERACIONES

1. La competencia del Tribunal esta delimitada por los puntos de
controversia expuestos en la sustentaciéon de la apelacion, por lo que quedan
vedados los temas que no hayan sido debatidos frente al fallo de primera instancia,

como lo prevén los articulos 320 y 328 del C.G.P.

2. Se abordaran primero los puntos de reparo de la parte demandada, porque
los mismos se refieren a los elementos de la responsabilidad contractual endilgada
en primera instancia. De no prosperar su censura, se pasara a analizar los reparos

de la parte demandante, relacionados con la indemnizaciéon de petjuicios.

3. Conforme la tematica delimitada en los puntos de reparo de la parte
demandada, y para desarrollar un entendimiento argumentativo metodologico, la
Sala advierte que se agruparan los temas en tres grupos asi: (i) reglas que regulan la
responsabilidad médica por cirugfas estéticas y las obligaciones que generan; (ii)
valoracion probatoria de los dictamenes periciales aportados y (iii) exclusion de

pruebas de la parte demandada.

3.1. Reglas que regulan la responsabilidad médica por cirugias

estéticas y las obligaciones que generan.

El reparo concreto sobre este punto se circunscribe a alegar la inexistencia
de un procedimiento inadecuado, descuidado o diferente al contratado,
cumplimiento del contrato y no estar obligado a lo imposible, conforme a la

naturaleza juridica de la obligacion pactada entre las partes.
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Ha dicho la Corte que “(e)n materia estética, propia del caso bajo estudio, son
aplicables las directrices antes delineadas, en el sentido de que el personal sanitario puede adguirir
obligaciones de medios o de resultado, de acuerdo con la convencion celebrada entre el médico
tratante y su paciente, asi como de las demds circunstancias que rodearon la actividad. Claro estd,
como regla de principio deberd entenderse que son de mejor esfuerzo, sin perjuicio de que pueda

arribarse a la conclusion contraria’.

Y repunta dicho 6rgano con lo siguiente:

“En suma, en asuntos estéticos se aplica, como panta ordinaria, el criterio de las
obligaciones de medio y, consecuentemente, la culpa probada -que trasluce la carga
para el demandante de acreditar el error médico-. Por excepcion entra en vigor la
culpa presunta, esto es, que se infiere la falla sanitaria a partir de la ansencia de
un resultado, cnando los galenos se han comprometido a alcanzar este siltino en
aplicacion de la libre antonomia de la voluntad, como lo ha asegurado este organo
de cierre: [E]n materia de contratacion de intervenciones quirirgicas, las partes son
las llamadas a expresar en qué términos comprometen su voluntad, cuya expresion
prevalece segrin regla general que caracteriza el derecho privado en el ordenamiento
patrio (art. 1602, C. C.), emerge como verdad de a puiio que es ineludible
explicitar con claridad el contenido del negocio juridico bilateral celebrado entre las
partes, en especial, lo atinente a las prestaciones contractuales a las gue se obligd el
miédico, todo con arreglo a la prueba recandada y a los principios de orden probatorio
al caso, inclnyendo, desde luego, los contenidos en los articulos 174 y 177 del C. de
P. C. (SC, 19 dic. 2005, rad. n.° 1996-05497-01)°.

El reciente pronunciamiento jurisprudencial, constituye un cambio
paradigmatico del precedente, puesto que en materia de cirugias estéticas ya no
tiene como regla general la presunciéon de culpa por inferir obligaciones de
resultado, sino que opera el principio de culpa probada y que se traten de
obligaciones de medio, a menos que el contrato particular y concreto haya

concretado un resultado en especifico.

Por ello, especial importancia reviste el consentimiento informado suscrito

por la paciente, pues a partir de su contenido y manifestaciones se debe analizar la
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“7. Las reglas precedentes pueden sufrir variaciones con ocasion del consentimiento
informado que otorgue el paciente, pues, al margen de que la obligacion sea de
medios o de resultado, el galeno tendra que asumir todas las consecuencias derivadas
de los riesgos previsibles que no revelo. (...) 7.4. Por Ia misma senda, una
correcta divulgacion de los riesgos, que suponga en el paciente
Ia aceptacion de los riesgos propios de su tratamiento, morigera
Ia responsabilidad del médico, incluso cuando se ha
comprometido a alcanzar un resultado determinado, puesto que
Ia realizacion no culpable de los mismos exonera al galeno, salvo
que hayan faltado al deber de diligencia para evitar su
concrecion o sus consecuencias nocivas. Huelga explicarlo, si bien los
deberes de resultado dan Iugar al resarcimiento de perjuicios cuando no se alcanza
el fin esperado, este débito se frustra en los eventos en que la falta del efecto se origing
en la concrecion de alguno de los riesgos que asintid la paciente en desarrollo del
consentimiento informado. (...) Esto debido a que el rigor del débito resarcitorio
depende del convenio alcanzado entre los contratantes, dentro del cual habrdn de
considerarse los riesgos que cada parte asuma con ocasion del acto de informacion
que el médico debe acometer. Por la misma senda, si la ansencia del efecto querido
por el convaleciente tuvo como génesis uno de los riesgos previsibles que le fuera
informado y que asintid expresamente, no es dable acceder al pedimento
indemnizatorio, salvo gue el galeno transgreda la lex artis”” (negrilla de la Sala)

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
diagnoéstico o al procedimiento sugerido por el galeno, una vez ha recibido de éste

la explicacion suficiente, idénea y clara relacionada con el mismo.®

Con la demanda, se allegd documental suscrita por la demandante
concerniente a tres formularios de consentimiento de fecha 23 de julio de 2014.
Asi, obra a folio fisico 28, 29 y 30 del cuaderno 1 “Manifestacion de consentimiento para
la administracion de medicamentos (otorgado en cumplimiento a la ley 23 de 1981)”,
“Manifestacion de consentimiento para la prictica de mamoplastia de anmento (otorgado en
cumplimiento a la ley 23 de 1981)” en la que de forma manuscrita se indicé que la
intervencion era la de “wamoplastia de anmento”y “Manifestacion de consentimiento para
la practica de mastopexia (otorgado en cumplimiento a la ley 23 de 1981)” y en ellos se
expresO que ‘Yengo conocimiento que en éste procedimiento(s) se elaborardn incisiones

oxrernae aile me deiaran cicarrices perrmanenfee en Ia piel ~uvn Fimmann
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seguirdan levandose a cabo durante un asno. Quedo claro(a) que la posibilidad de formacion de
queloides no es responsabilidad del médico, ya que es una patologia propia de cada paciente” y
luego se advirti6 que dicho consentimiento es otorgado previa evaluacion del
galeno “con el objeto de identificar las condiciones clinico patoldgicas del mismo y previas las
adyertencias que dicho médico me hizo en forma sencilla y comprensible respecto de los beneficios,
riesgos previstos, consecuencias y alternativas que pueden derivarse de la mismay las cnales han

sido consignados en la Historia Clinica. ..”.

El dltimo de los documentos firmados es del siguiente tenor:

5." Mis patologias preexistentes son_g0goS\S  MANQ119- )
6. Que me han explicado que existen riesgos de imposible o dificil previsién, los cuales, por
ésta razén, no pueden ser advertidos y, en consecuencia declaro expresamente que soy
~ consciente que existe una margen de deficiencia que puede acontecer ya que el organismo
humano es variable permanentemente en sus reacciones. Asumo que conozco que
. durante la intervencién o en el pos operatorio, puedo desarrollar: tromboembolismo .
© venoso (desplazamiento de un codgulo a través del torrente sanguineo, el cual puede
comprometer organos del cuerpo, principaimente el pulmén), infeccién (afectacién de
. 6rganos diferentes por bacterias, que puede complicarse y terminar en un shock séptico,
..ya que la higiene personal es un factor. que la Clinica no puede controlar), seroma
A (colqccidp interna de llquido seroso);- shock anafilactico (reaccién no prevista a
' medicamentos, sangre, efc.),- el' procesé interno de cicatrizacion puede producir
. . contracciones y retracciones de ese proceso con la apariencia de - deformidades,
-, endurecimientos o nddulos, asimetria,” posterior'a la cirugfa descenso de las mamas Yy
. muerte. Con la intervencion autorizada se buscara para el paciente, dentro de lo posible,
~ un mejoramiento de su apariencia, el cual no depende exclusivamente del médico, sino de
- laanatomia y reacciones del paciente, y por ello, no puede ser garantizado en su totalidad.

Deviene de lo anterior que, contrario a la tesis de la funcionaria de primera
instancia, el analisis probatorio del proceso debe partir de la obligacién de medio
del galeno, pues asi se acord6 entre las partes en el consentimiento informado.

Ningtn resultado se pact6 en su acuerdo previo.

En el numeral 17 de la sentencia de primera instancia’, se indic6 que el dafio
generado por el médico demandado se concretaba en lo siguiente: (i) pérdida de
sensibilidad en el area intervenida, (ii) necrosis del complejo areola pezén (CAP),
(i) asimetrfa mamaria, (iv) cicatrizaciéon anormal, (v) afectacion de su funcion
lactante y (vi) estrés postraumatico por no haber alcanzado los resultados estéticos

contratados.
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precedente de la Corte antes explicado, no puede ser objeto de cuestionamiento,
porque la paciente voluntariamente se sometié a dichos riesgos que fueron
explicados, asi que la discusion probatoria unicamente debe estar enfocada en los
otros dafios, esto es, en la pérdida de sensibilidad, necrosis del pezon, afectacion

de la funcién lactante y el estrés post traumatico.

En tal sentido, se recuerda que el médico no puede ser declarado
responsable por la materializaciéon de dafos que estaban previamente establecidos
en el consentimiento informado, a menos que se pruebe que actué con culpa en la

materializacion de los mismos.

Por lo anterior, si bien el cargo formulado en su estructura tiene vocacion
de prosperidad (se debia valorar el régimen de responsabilidad como obligaciones
de medio y no de resultado), en lo sustancial no implica el decaimiento de la
sentencia de primera instancia, pues para ello, se torna menester valorar las pruebas
legal y oportunamente allegadas a la actuacién para analizar si los riesgos no
advertidos en el consentimiento informado, se ocasionaron por la culpa

contractual del médico demandado.

3.2. Valoracion probatoria de los dictamenes periciales aportados.

Al proceso se allegaron sendas experticias aportadas por las partes, las cuales

deben someterse a confrontacion asi:

3.2.1. La parte demandante aport6é un dictamen fisiologico realizado el 27
de junio de 2016 por la Sociedad de Cirugia de Bogota — Hospital San José!,
suscrito por el Jefe de Servicio de Cirugia Plastica y seis (06) cirujanos plasticos
mas adscritos a la entidad, en el cual absuelve un extenso cuestionario con

preguntas relativas a la atencion brindada.

Al cetr 1nterroocadoc cobre 19 forma en cAMo <e confecciond 1a hictoria
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registro de evolucién ni complicaciones. El examen fisico no se consigné

adecuadamente.

A la pregunta sobre el uso del medicamento Isotretinoina via oral, el
dictamen precisé que se debe indicar su toma por lo menos un mes después de
realizado el procedimiento ya que la misma altera el proceso de cicatrizacion de las
heridas, se deben realizar examenes de funciéon hepatica y renal y pruebas de
embarazo. Este medicamento tiene como efecto secundario, elevacion de la
glucosa en la sangre, alteraciones en el ciclo menstrual, dolor en las articulaciones
y depresion. Reafirmé que este tipo de medicamentos afectan los procesos de
epitelizacion y angiogénesis que son muy importantes en la cicatrizacion. Su uso
postoperatorio continuo y prolongado, retarda la reepitelizacion, ya que promueve
un tejido de granulacién exuberante, siendo necesario advertir a la paciente sobre

dichos riesgos antes de su suministro.

Precisé que en la historia clinica no se menciona ni consta en ninguna parte
que la paciente haya presentado galactorrea. Indica que la marca de las protesis
puestas en la paciente son los de mas bajo costo en el mercado y que no son usados

en su practica diaria. Prefieren otro de mejor calidad que tengan registro de la FDA.

Aseguran que con base en la valoracion de la paciente, ésta sufrié de un
cierre por segunda intencién en ambos senos, especialmente en la porcion
correspondiente a la herida inferior de la T invertida en el seno derecho,
caracterizado por el tamafio y las caracteristicas de la cicatriz a dicho nivel. Como
resultados de dicha valoraciéon fisica, este dictamen encontré los siguiente
hallazgos: (i) los senos se encuentran asimétricos con menor tamafo del seno
izquierdo, el surco mamario derecho se encuentra 2 cm por debajo del izquierdo,
presenta efecto de doble burbuja. (i) observa cicatrices hipertréficas no
queloides en forma de T invertida extendidas mas alla de la linea axilar anterior y
de aspecto asimétrico, (iii) alteraciones en el tamafio y la posiciéon del complejo

areola perdn v (1v) alteraciones en 19 cenceihilidad
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Al someterse dicha experticia a contradiccion, el cirujano plastico Jorge
Ernesto Cantini Ardila, uno de los firmantes del dictamen, explicé que el
cuestionario se absolvid, previa revision de la paciente el 27 de junio de 2016 y

desarrollo de una junta médica compuesta por seis cirujanos plasticos mas.

Precis6 que la paciente no tenfa diagnéstico de obesidad, pues su indice de
masa corporal era de 26, que corresponde a un caso de sobrepeso.!! En el examen

fisico, no se indic6 la distribucién de la grasa.'?

Indicé que las omisiones en la informacién en la historia clinica son
relevantes, porque de la forma detallada en que la misma se confecciona, depende
el éxito de las cirugfas plasticas. Si el médico no consigna cual es el defecto que
presenta la paciente, no puede conocer cual es la patologia y no podra establecer

un plan adecuado de manejo quirargico®.

Sobre el caso concreto, asegurd que el médico demandado improvisé en el
manejo de la paciente, pues no se respetd su deseo.'* Siempre el acto médico debe
estar precedido de un interrogatorio, examen y diagnéstico, y con base en ello se

elabora el plan quirargico.

En lo atinente a las omisiones en que se incurrié en el consentimiento
informado, aseverd que no se incluyeron los riesgos de la cirugia de reduccion
mamaria con protesis, tales como contractura capsular, ruptura de protesis y
linfoma de células anaplasicas.”” Agregd que las protesis por regla general no se
usan en reduccion de senos, solo en casos graves de elongacion de la piel y por eso

i 1 inicial.'’. En el fisico de 1 i
es tan importante el examen inicial.'>. En el examen fisico de los senos, no existe
examen o descripcion del tamafo, volumen, precision si estaban o no caidos, datos

necesarios para el diagnostico."’

En relacién con los medicamentos recetados por el galeno demandado,

Arecied altes (1) 1a 1cofretrinoing Ao <e 1199 e clit1ioda Blactieca para el maneio de lac
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cicatrices', (i) requiere para su administracién prueba de la funcién hepitica y
renal®, (i) Al ser un retinoide, retrasa el proceso de cicatrizacion, si el paciente
esta tomando este medicamento, lo debe suspender seis meses antes para no tener
problemas de cicatrizacién, de lo contrario, las heridas se pueden abrit.?’) (iv) la
operada no refiri6 sintomas de galactorrea, por lo que no se entiende el por qué se

le recet6 el medicamento para esta patologia.”!

Al referirse al procedimiento quirdrgico propiamente dicho, fue enfatico en
sefialar que hay un defecto en la colocacion de la protesis en la parte inferior, el
complejo areola pezén no se ve en el centro y las mismas quedaron gigantescas.™
En la hoja de descripcién quirdrgica no se encontré dato que consignara el
volumen de reduccidn, no se pesé lo que se quitd de cada seno ni se dejod

constancia que se haya remitido a patologfa.”

Finalmente, en lo referente al resultado final de la cirugfa, dijo que debid
quedar como una gota de agua y en el caso cuestionado, se presenté una anomalia
denominada defecto de Snoopy, pues los senos quedaron aplanados por el tipo de

Py q p p p

técnica usada.*

3.2.2. La parte demandada aportdé un dictamen pericial realizado por la
Asociacion Colombiana de Peritos Médicos ASCOPEM suscrito por el cirujano
plastico José Fernando Arango Ospina® el cual, después de valorar la historia
clinica, arrojo las siguientes conclusiones: (i) Lo acaecido en la paciente, la
cicatrizacion hipertrofica queloide y la lobulacion mamaria de su polo inferior,
relacionada esta con el aumento de peso en el posoperatorio, asi como la asimetria
observada, se corresponden con complicaciones, que le son propias al
procedimiento quirurgico realizado, que estan descritas ampliamente en la
literatura médica, hacen parte de su riesgo previsto y su materializacién no es
susceptible de ser evitada, (ii) con base en la documental aportada en el proceso de

atencion de salud brindado por el demandado a la paciente, hubo observacion de
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la lex artis ad hoc; (iii) Por la sintomatologia presentada por la sefiora Lorena
Beltran y manifestada por ella en el dictamen psicoldgico allegado al proceso,
considera prudente precisar que la mamoplastia de reducciéon realizada tenia

primariamente fines funcionales.

En las consideraciones expuso que se evidencia en los registros asistenciales
realizados por el médico demandado, una historia clinica dirigida, con datos e

informacion suficiente para efectos del diagnoéstico.

Sobre el procedimiento quirdrgico aseguré que llama la atencion la cantidad
de tejido graso resecado de las mamas de la paciente, cercano a los 500 gr, lo que
con base en su talla, es factible sugerir que tenfa una condicién de hipertrofia

mamaria o de gigantomastia.

Desde el punto de vista de la técnica para la correccion de las cicatrices

queloides no encontré inobservancia a la lex artis ad hoc.

Dice que observo una certificacién de ingeniero de sistemas que justifica la
inexistencia de los registros asistenciales completos del consultorio del médico

tratante.

Este dictamen precisa que la cirugfa de reduccion mamaria tiene
componente funcional por los problemas fisicos que desencadena esta patologia

en la paciente.

Nada se dice en esta experticia sobre los problemas de sensibilidad de la

paciente ni el uso de los medicamentos cuestionados.

3.2.3. Segun el informe de evaluacion psicolégica realizado a la paciente, por
patte de la psicologa forense Andrea Guerrero Zapata®, se concluyé que: (i)

T orena Reltran precenta ecfrée Boctrattmatico i <dntomas dicociativos cotmo
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autoconcepto que inciden de forma negativa en sus relaciones personales intimas
y su vida sexual, (iv) se recomienda acompafiamiento psicolégica y psiquiatrico
para manejo de los sintomas de ansiedad y depresion. Se requiere manejo médico
estético con el fin de disminuir la afectacién fisica que impacta en su salud

psicologica.

3.2.4. Se recuerda que los unicos dafios no advertidos en el consentimiento
informado fueron los siguientes: pérdida de sensibilidad, necrosis del pezon,

afectacion de la funcién lactante y el estrés post traumatico.

Ninguno de los peritajes antes referidos hace referencia a que la paciente
haya tenido afectacién de la funcién lactante, asi que a juicio de la Sala, dicho dafio

no esta debidamente soportado en las pruebas cientificas incorporadas.

No sucede lo mismo con el tema de la sensibilidad y los problemas en la
areola del pezoén, pues el dictamen aportado por la parte actora fue enfatico en

diagnosticar dichas consecuencias adversas posteriores a la cirugfa.

Revisado con detenimiento el dictamen aportado por la parte demandada,
se vislumbra que no redune todos los requisitos previstos en el articulo 226 del
C.G.P, pues al mismo no se le incluyeron los siguientes documentos: (i) listado de
casos en los que haya sido designado como perito o en los que haya participado en
la elaboracion los ultimos 4 afios, (i) documentos idoneos que habilitan al perito
para el ejercicio de la profesion, los titulos académicos y las certificaciones de

experiencia profesional

Esta sola circunstancia permite despachar desfavorablemente el reparo
concreto, pues la pericia sobre la que se pretende soportar la queja, no tiene mérito
probatorio al no reunir los requisitos minimos exigidos por el legislador para que

la prueba sea legalmente allegada a la actuacion.
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En criterio de la Sala, el dictamen de la parte actora merece credibilidad,
pues no sélo esta firmado por varios cirujanos plasticos, sino que el mismo se
soporto en el examen fisico directo a la paciente. En dicha experticia se precisaron
las acciones u omisiones en que incurrié el médico demandado que lo hicieron
incumplir sus deberes de diligencia y cuidado que a la postre, configuraron los

riesgos no previstos después de la cirugfa.

A contrario sensu, el dictamen de la parte demandada se soporté unicamente
en la valoraciéon documental de la historia clinica y nada se explicé sobre los
problemas de sensibilidad de la paciente y las alteraciones de la areola del pezon.
En la version del perito®” manifesté que para la fecha de elaboracion de la pericia,

no habia hecho la revision fisica de la sefiora Lorena Beltran, que lo hizo después.

El primer dictamen explicé que las cicatrices de la paciente eran
hipertréficas y no queloides, en cambio el otro las referencia indistintamente sin
explicar por qué se catalogan como las segundas, tema que resulta de
transcendencia, cuando quedo claro que el dictamen aportado fue realizado sin

previo analisis y estudio fisico de la demandante.

Sobre las observaciones a la forma en como se diligenci6 la historia clinica,
en la audiencia de contradiccion, el perito Jorge Fernando Arango Ospina® es
dubitativo y evasivo a la hora de contestar si debian indicarse las medidas de los

senos en el examen fisico inicial.

En relaciéon con el uso del medicamento isotretinoina, el peritaje de la parte
demandada no supo contestar si la dosis recetada por el Dr Sales Puccini podia
catalogarse como alta o baja, reiterando que como no era médico dermatolégico,

. . . , . . 29 .
sino cirujano plastico, usa poco el medicamento.” Agregd que el tema de este

medicamento no estaba en el cuestionario que se le solicité absolver.

Fa conclicidn 1a ciilba contractital del médico demandado <eolin 1a
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riesgos no advertidos en el consentimiento informado que debieron incluirse por
ser comunes al tipo de procedimiento realizado, (iii) suministré medicamento que
genero efectos adversos, sin ordenar examenes previos de funcién hepatica y renal
y que afectaron el proceso de cicatrizacién, (iv) suministré medicamento

innecesario para una patologia no reportada ni tratada en la historia clinica.

La Corte Suprema de Justicia se ha pronunciado sobre la forma inadecuada
como se dio el consentimiento informado, precisando que “.. e/ articulo 15 de la
Ley de Etica Médica (23 de 1981), consagra nn deber para el profesional de no excponer al
paciente a «riesgos injustificados» y solicitar antorizacion expresa «para aplicar los tratamiientos
médicos, y quirirgicos que considere indispensables y que puedan afectarlo fisica o siquicamente,
salvo en los casos en que ello no fuere posibley, previa ilustracion de las consecuencias que de alli
se deriven. Complementan esa estipulacion los articulos 9 al 13 del Decreto 3380 de 1981, gue
sefialan como «riesgos injustificados aquellos a los cuales sea sometido el paciente y que no
corvespondan a las condiciones clinico patoldgicas del mismo» y se refieren al cumplimiento de la
obligacion de enterar al enfermo o su familia cercana sobre los efectos adpersos del tratamiento, los
casos excepcionales en que se exonera de hacerlo, la exigencia de que se deje expresa constancia
sobre su agotamiento o la imposibilidad de llevarlo a cabo, y la salvedad de que por la
tmprevisibilidad connatural a esta ciencia “el médico no serd 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 efectnar un tratamiento o procedimiento médico»”™.

No se trat6 de simples omisiones intrascendentes en el diligenciamiento de
la historia clinica, sino que la falta de una impresion diagnostica inicial que incluye
medidas exactas de los senos de la paciente, precision de su indice de masa
corporal, volumen, tamafio y forma de los senos, advertencia de riesgos inherentes
como la contractura capsular, fueron relevantes a la hora de valorar el acto médico
en si mismo considerado, pues condicionaron las criticas sobre la técnica usada y

los controles posoperatorios.

Y o ec aiie e e<tén revieando loc reciiltadoce de 1a cliriiofa ino Alie
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En lo que tiene que ver con el tema del estrés postraumatico sufrido por la
paciente, estd debidamente soportado en un dictamen psicolégico, que no fue
controvertido ni refutado en debida forma por la parte demandada. Las
afirmaciones que el perito de la parte demandada sustenté al final de su
declaracién®, son apreciaciones subjetivas que infirié de la consulta a otros
habitantes del Municipio de Facatativa y por la percepcion de que la paciente queria
era vengarse del médico, sin que haya mediado un andlisis cientifico o valoracion
concreta para arribar a dicha conclusion. Asegura que le llamé poderosamente la
atencién los informes periodisticos que hizo la paciente en medios de
comunicacién, hecho que a juicio de la Sala, le quita imparcialidad a las

conclusiones de su pericia.

Ademas, la perito Jazmin Andrea Guerrero Zapata, psicéloga forense, fue
enfatica en precisar, al sustentar su dictamen, que la paciente no intentd exagerar
u ocultar la sintomatologia, fue honesta y espontanea al momento de responder,
concluyendo que el punto de quiebre de sus problemas psicologicos, fueron las
cirugias que ella se realizd, sin que se evidencie que haya dramatizado las

experiencias.’

Por ultimo, el argumento del demandado respecto a que el sometimiento de
la paciente a intervenciones médicas previas con él, implican que no sea un
“desconocido”, en nada influye en el incumplimiento de los deberes que como galeno

tiene para el cumplimiento de las obligaciones adquiridas.

Aqui no se cuestionan los procedimientos previos o la forma en como se
conocieron. Se trata de verificar con base en las pruebas cientificas allegadas si
hubo o no violacién a la lex artis, lo cual, conforme lo antes narrado, si ocurtio,
puesto que el médico accionado no advirtié en el consentimiento informado sobre
los riesgos de pérdida de sensibilidad, diligencié indebidamente la historia clinica,
formulé medicamentos que pudieron afectar el proceso de cicatrizacion y causaron

alteracionec en 1a arenla del rerANn
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Sea lo primero advertir, que el auto de pruebas proferido en este asunto fue
desordenado y confuso, pues requirié de tres recursos para que el Juez aclarara qué

era lo que estaba dictando y ordenando™.

En estricto sentido, después de estar ejecutoriada la mencionada
providencia® quedé claro que en relaciéon con la parte demandada, se decretd
como dictamen pericial unicamente el realizado por la Asociaciéon de Peritos
Médicos y como prueba testimonial la declaraciéon de los doctores Guillermo

Blugerman y Maximo Alberto Duque.

La juzgadora de primer grado desecho el testimonio técnico del médico
Maximo Alberto Duque toda vez que, por parte del demandado, le habia sido
suministrada la historia clinica de Lorena Beltran Rodriguez sin la autorizaciéon de
esta, lo que catalogé como una prueba producida con vulneraciéon del derecho
fundamental a la intimidad y la proteccion constitucional especial que merece la

condicién de mujer.

Reprocha la censura que tal decision, ademas de afectar los derechos del
demandado pues se trataba de una prueba para basar su defensa, z) da por sentado
la necesidad de autorizaciéon previa para que la historia clinica sirva como medio
de prueba, lo que implica su imposibilidad para usarla con fines judiciales y z) tal
documento fue utilizado por la A quo en la valoracion de otras pruebas, pero se

restringe su uso para valorar los testimonios de los profesionales que la conocieron.

Dentro de la declaracion de principios que rigen la ética médica, la relacion
médico-paciente es el elemento primordial en la practica de la profesion. Para que
dicha relacion tenga pleno éxito debe fundarse en un compromiso responsable,

leal y auténtico, el cual impone la mas estricta reserva profesional.

De conformidad con el numeral 6 del articulo 2 de la Ley 23 de 1981, el

mMédico ec a1ixiliar de 19 111eticia en log cacoce atte <efala 1a lev ora como FIincionario
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profesion, la importancia de la tarea que la sociedad le encomienda como experto

y la busqueda de la verdad y solo la verdad.

En el juramento médico aprobado por la Convenciéon de Ginebra de la
Asociaciéon Médica Mundial, los galenos no sélo prometen solemnemente
consagrar su vida al servicio de la humanidad, sino que se comprometen a guardar

y respetar los secretos a ellos confiados.

El articulo 19 de la Ley 23 de 1981 prevé que cuando la evolucién de la
enfermedad asf lo requiera, el médico tratante podra solicitar el concurso de otros
colegas en Junta Médica, con el objeto de discutir el caso del paciente confiado a
su asistencia. Los integrantes de la Junta Médica seran escogidos, de comun

acuerdo, por los responsables del enfermo y el médico tratante.

El articulo 34 ibidem, ensefia que la historia clinica es el registro obligatorio
de las condiciones de salud del paciente, tiene naturaleza privada, sometido a
reserva, que Gnicamente puede ser conocido por terceros, previa autorizacion del

paciente o en los casos previstos en la ley.

El articulo 1° de la Resolucion 1995 de 8 de julio de 1999 expedida por el

6«

Ministerio de Salud, y que desarrolla la norma precitada prevé: “.. un documento
privado, obligatorio y sometido a reserva, en el cual se registran cronoldgicamente las condiciones
de salud del paciente, los actos médicos y los demds procedimientos ejecutados por el equipo de
salud gue interviene en su atencion”y que “(d)icho documento sinicamente puede ser conocido por

terceros previa autoriacion del paciente o en los casos previstos por la ley”.

En el articulo 14 del citado acto administrativo, se indica quiénes pueden
acceder a la informacion alli contenida: el usuario, el “equipo de salud” - definido
por el articulo 1° como el personal de la salud “gue realizan la atencion clinico asistencial

directa del Usuario y los Auditores Médicos de Aseguradoras y Prestadores responsables de la

ovaluaricn Ade La ralidad Aol cormirin brindadn’’ - lac aritoridadec 111idicialees v de caliid en
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estd autorizado para acceder a la historia clinica. Sin embargo, la informacion contenida en la
epicrisis solo puede usarse para tratar al paciente, de lo contrario, se violan el secreto profesional
y la reserva del dato”y “(cJuando el titular del dato ha autorizado a un tercero para acceder a su
historia clinica, no es oponible el cardcter reservado de la misma. No obstante, el uso de la
informacion alli consignada debe darse con la mayor discrecion y exclusivamente para los fines
para los cuales fue antorizado” por lo que “la circulacion de datos contenidos en la historia
clinica para fines distintos a los descritos, viola la reserva de la informacién y el derecho a la

intimidad del paciente’™ .

El Dr. Maximo Alberto Duque, tercero a quien le fue suministrada la
historia clinica de la demandante por parte del demandado, de forma expresa
manifesté que nunca conocié en persona a la demandante y que su conocimiento
de los hechos proviene de la historia clinica que le fue suministrada para elaborar

el concepto y de las noticias de la época sobre lo ocurrido.

Bajo tal horizonte, refulge palmaria la necesidad de autorizacion previa de la
paciente para el uso de la historia clinica por un tercero, incluso de otros galenos
para componer una junta médica, ello en razén a que el Dr. Maximo Alberto
Dugque no le brindé asistencia médica de forma directa a la demandante a fin de
estar autorizado por razoén legal para usar la misma; ademas de ello, el uso de tal
documento, con reserva y parte de la esfera intima de la paciente, con fines
distintos a tratar a Lorena Beltran Rodriguez resulta violatoria de su derecho a la

intimidad.

Distinto fuera si el médico estuviese actuando como perito, pues la misma
ley le permite a los profesionales de la salud actuar en dicha calidad. Claro que entre
médicos se pueden colaborar para su defensa en actuaciones judiciales, pero la via
procesal es que sus conocimientos cientificos se incorporen como prueba pericial
bajo los precisos términos y condicionamientos que exige la ley procesal. Sélo seran
testigos técnicos, quienes hayan intervenido de una u otra forma en la atencion del

acienteld
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Y no se trata de desconocer el derecho de defensa de la parte demandada,
porque éste bien pudo incorporar la prueba como dictamen pericial al tenor de lo
dispuesto en los articulo 226 y siguientes del C.G.P., que era el medio procesal
idéneo para que el médico tuviera acceso permitido a la historia clinica de la
paciente, es decir, en otras palabras, si se hubiese incorporado la prueba como
dictamen pericial, hubiese sido valida la misma, pues se reitera, la ley es la tunica
que permite los usos no consentidos de la historia clinica, que en este caso, no se

adectan a las normas antes mencionadas.

Como el auto de pruebas decretado en audiencia inicial, fue perspicuo en
decretar la version del doctor Maximo Alberto Duque como declaracion de
terceros y no como perito u otros medios que sean utiles para la formacién del
convencimiento del juez conforme el articulo 165 del C.G.P., lo cierto es que asi
debia valorarse en esta instancia, para lo que se llega a la conclusion de que en dicha
calidad debia reunir tres requisitos: (i) que hubiese tenido alguna atencion directa a
la paciente como galeno; (ii) que hubiese obtenido consentimiento expreso de la
paciente para revisar su historia clinica; o (iii) que la usuaria de la salud hubiese
autorizado a su médico cirujano para compartir su historia clinica con otros galenos

para fines cientificos.

Con lo dicho, al no mediar la atencién directa ni los permisos para auscultar
la historia clinica por parte de su titular, queda demostrado que si hubo una
violacion al derecho a la intimidad de la demandante ante el hecho que el
demandado suministré su historia clinica a un tercero sin reunir los requisitos antes

indicados.

No obstante, el peritaje realizado por la Asociacion de Peritos Médicos
aportado por el demandado, si debia ser valorado y confrontado con el caudal
probatorio recaudado como en efecto se hizo en numeral anterior, pues como ya

e diio al acti1ar loe médicos como heritoe atedan excentiindoce del phertmico
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4. A continuacion se resolveran los puntos de reparo sustentados en esta
instancia por la parte demandante, los cuales abordaran los siguientes temas: (i) la
legitimacién en la causa de los familiares de los pacientes en procesos de
responsabilidad civil contractual, (ii) sobre los perjuicios materiales e inmateriales

reclamados.

4.1. La legitimacion en la causa de los familiares de los pacientes en

procesos de responsabilidad civil contractual.

Como pretensiones de la demanda, la parte actora solicité se declare que
“existid un contrato de prestacion de servicios médicos profesionales entre la seriora Lorena Beltrdan
Rodriguez y el médico Francisco Sales Puccini, en virtud del cual se obligd a practicarle e/ 23 de
Jutio de 2014 a la demandante un doble procedimiento quirirgico con fines estéticos denominado
Mastopexia y Mamoplastia de reduccion” y, como consecuencia de ello, se condenara
“al médico demandado a pagar a la madre de la paciente — sehora Janed Rodriguez Correa

- el equivalente a 40 smmly por concepto de dario moral”.

Con la alzada se increpa la decision de la A quo de declarar la falta de
legitimacion de la sefiora Janed Rodriguez Correa para solicitar la reparacion de un
dafo en virtud del presunto incumplimiento del contrato suscrito entre su hija y el
demandado, pues la referida sefiora se vio afectada por el dolor y sufrimiento

padecido por las consecuencias del actuar del galeno.

En el hecho decimoctavo de la demanda, se narra que la sefiora Janed
Rodriguez Correa ha tenido que enfrentar su propio episodio de dolor y
sufrimiento, al tener que ver, soportar y acompafiar a su hija en todos los
padecimientos asociados a los dafios sufridos por ella, pues los mismos le causan

angustia.

En el folio 238 de la demanda, en el aparte de consideraciones de derecho,

se agrega sobre esta pretension, que es importante valorar todo el acompafiamiento

1 ~ . s 1 » —~ 14 1 1 q e 1 v o~
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la responsabilidad contractual con la extracontractual, la sentencia SC780-2020 de

la Sala de Casacién Civil de la Corte Suprema de Justicia, ha precisado lo siguiente:

“Al calificar el régimen juridico que corresponde a la soluciéon del caso (por
ejemplo, si la accion es contractual o extracontractual) no necesariamente hay que
identificar la norma especifica aplicable, pues un mismo #égimen juridico puede estar
conformado por varias disposiciones normativas. Una cosa es identificar el
instituto juridico que rige la controversia y adscribe significado a los hechos que
resultan relevantes para el proceso, y otra distinta la aplicaciéon de la proposicion
normativa que contiene las consecuencias juridicas que han de declararse una vez
demostrados sus supuestos de hecho. Ambas fases del raciocinio juridico son
claramente discernibles.

(...)

Desde un punto de vista procesal, es posible que las pretensiones de un
demandante se decidan conforme al régimen de la responsabilidad contractual y
las de otro demandante se ventilen bajo la extracontractual, pues nada impide que
ambas pretensiones se acumulen en el mismo proceso.

(...)

El problema de la acumulacién de pretensiones procesales es absolutamente
distinto a la prohibicién de opcidn entre las acciones sustanciales de los diversos
regimenes de responsabilidad. De hecho, la acumulacién de pretensiones
presupone la distincién de acciones sustanciales e impide su confusién o mezcla.
Segin el razonamiento del juzgador, el hijo de la victima directa no podia
demandar por la via extracontractual porque el accidente tuvo su origen en la
ejecucion de un contrato; pero tampoco podia reclamar por la via contractual
potque no hizo parte del contrato. De ese modo confundié la prohibiciéon de elegir
entre varios tipo de acciéon como atribuciéon de un derecho sustancial (de origen
contractual o extracontractual) con la posibilidad procesal de acumular su
pretension personal con la de su madre, negando el derecho a quien estaba
facultado para reclamarlo, tanto procesalmente como dentro de una concepcion
de la accion como derecho subjetivo.

El tribunal, en suma, cometié un error evidente y trascendente cuando interpreto
equivocadamente el instituto juridico que rige la acciéon sustancial del actor,
negandole la posibilidad de acumular sus pretensiones a las de la victima que
celebré el contrato de transporte. En consecuencia, es preciso casar la sentencia
de segunda instancia en lo que respecta a este demandante, y as{ se declarara.”

Y no se diga que se trata de una indebida acumulacion de pretensiones que
afecta el derecho a la igualdad procesal, porque incluso el mismo precedente atras

indicado preciso:

“Cuando el demandante se equivoca en la eleccion del tipo de accién sustancial
que rige el caso, el juez tiene que adecuar la controversia al instituto juridico que
corresponde, pues esa es una de sus funciones; sin que ello afecte el debido
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sufrimiento, angustia y melancolia por ver los padecimientos de su hija ante la

actuacion culposa del médico que la perjudico.

Serfa ilégico exigir que para analizar una misma circunstancia factica, se
obligara a las victimas a iniciar dos juicios separados: la paciente uno contractual y

sus familiares uno extracontractual.

El dafio moral sufrido por la sefiora Janed Rodriguez se da por el reflejo o
rebote del sufrimiento que padecié indirectamente a través del dolor sufrido por

su hija y de la angustia que le ha generado el mismo.

En la Sentencia SC5686-2018 la Corte precisé que de las presunciones
judiciales o de hombre, de la mayor importancia, como lo ha reconocido de antafio
esa Corporacion, es la que procede de los estrechos vinculos de familia a efectos
de deducir los perjuicios morales que padecen los allegados a la victima directa, en
atencion a que se presume, por los dictados de la experiencia, que entre ésta y

aquellos existen fuertes lazos.

Por tal virtud, este punto de reparo tendra vocaciéon de prosperidad, y se
reconocera a la sefiora Janed Rodriguez Correa el dafio moral tasado en la suma
de quince millones de pesos ($15.000.000,00), en virtud de la presuncion de
perjuicio de esta naturaleza que acarrea para los parientes en primer grado de

consanguinidad que no fue contrarrestada en este juicio.

El monto reconocido por este concepto, es inferior al otorgado en primera
instancia a la paciente, pues la intensidad y dolor del mismo no es comparable con
el sufrido en forma directa por la victima de la mala praxis médica.

4.2. Sobre los perjuicios materiales.

Depurados los treparos en torno a la decisiéon que resuelve la pretension
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La A quo en su decision tasé el dafio emergente en la suma de $5.000.000
como tnico dafio probado en el proceso, lo que reprocha la actora al alegar que se
pasé por alto el monto estipulado en el juramento estimatorio no controvertido
por el demandado y la confesién de este a los hechos cuarto y noveno de haber
recibido la suma de $4.750.000 por la primera cirugia del 23 de julio de 2014 y
$3.500.000 por el procedimiento de reseccion de cicatriz del 17 de junio de 2015
para un total de $8.250.000.

Con la demanda se solicité condenar al demandado a pagar “@ #itulo de dasio
emergente la  suma de  SESENTA 'Y CUATRO MILI.ONES CIENTO
CINCUENTIAY UN MIL PESOS ($64.151.000) por todos los gastos en los que incurrid
para la prdctica de las intervenciones quirsirgicas realizadas los dias 23 de julio de 2014 y 17 de
Junio de 2015y luego en otro acapite se hila en los mismos en $14.651.000 como
dano emergente presente — entendido como pasado - y la suma de $49.500.000

como dafio emergente futuro, discriminadas ast:

Daiio emergente pasado

Dos pdlizas de $150.000 $300.000
Brasieres y banda elastica postquirargica $125.000
Examenes de sangre $126.000
Medicinas por cada cirugia ($450.000) $900.000
Sesiones de camara hiperbarica $264.000
Masajes postoperatorio $300.000
Masajes postoperatorio 2 $600.000
Gasas de Fitostimoline $75.000
Proteina $50.000
Pentoxifilina $26.000
Moxifloxacina $91.000
Isotretinoina $42.000
Primer procedimiento $4.750.000
Segundo procedimiento $3.500.000
Transporte primer procedimiento $800.000
Transporte segundo procedimiento $800.000
Psicologo (15 consultas) $750.000
Brasier especial Leonisa $200.000

7 dias de licencia no remunerada para la recuperacion $292.000

5 dias de permiso en el trabajo $500.000
Sesiones de acupuntura por subida de peso debido a la ansiedad $160.000

$14.651.000
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En relacién con la prueba del dafio emergente con el juramento estimatorio
como medio de prueba de tal monto, dispone el articulo 206 del Cédigo General
del Proceso que “(d)icho juramento hard prueba de su monto mientras su cnantia no sea
objetada por la parte contraria dentro del traslado respectivo”, respecto de lo cual la Corte
Suprema de Justicia ha precisado que ello “@lude al quantum: del menoscabo, mas no a su
cansacion, por ende, su existencia no exime al demandante probar o acreditar el perjuicio
alegado™’, 1o que fundamenta en la Sentencia SC876-2018 en la que se expresé que
“...aunque en la demanda se higo el juramento estimatorio, tal acto no relevaba a los actores de
acreditar la existencia del perjuicio. La prueba del incumplimiento y del menoscabo derivado del
mismo era necesaria para la estimacion de las pretensiones. (...) En tal orden, y ante la falta de
demostracion del incumplimiento imputado a la parte demandada por los conceptos aludidos, debia

negarse el petitum, tal y como lo hizo el Tribunal’™”.

Aunado a ello, "/a discriminacion de cada uno de los conceptos implica desglosar cada
uno de los montos particulares que componen la cnantificacion global realizada, y acreditar que
la suma de cada uno de dichos conceptos arroja como resultado el valor global estimado™, razén
por la cual, no basta que el juramento estimatorio no haya sido objetado por la
contraparte, sino que, para reconocer su existencia, han de encontrarse probados

en el expediente, lo que se pasa a determinar a continuacion.

Asi las cosas, no existio la confesion que se alude se desprende del
interrogatorio del demandado, pues a este se le pregunt6 si habia recibido suma
por valor de $8.250.000 por las dos cirugias practicadas, a lo que respondi6 que “yo
no recibi honorarios por las cirugias, los emolumentos que ella dio fueron exclusivamente para
subrogar los gastos de protesis, clinica y de fajas y de todo lo de ella, pero jamds le cobré un solo
peso a la seriora Beltran por lo gue yo le hice™”, declaracion que no refleja lo alegado por

el apoderado demandante ni expresa ni tacitamente.

No se aportaron otras pruebas que respalden el petitum del juramento

estimatorio por este concepto, asi que debera confirmarse el guarismo concedido

o P MmMera 1netancia Biiee el micmo no fFie rebrochado dor 19 darfe detmandada
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En consecuencia, se concedera el valor reconocido por la A quo por este
concepto ($5.213.000) actualizado a la fecha de radicacién de este proyecto, el cual

asciende a la suma de $6.166.678*'.

En relacion al dafio emergente futuro.

Obra en el expediente historia clinica del centro Estética y Reconstructiva
susctita por el cirujano plistico Dr. Hugo Cortés de fecha 13 de abril de 2016%, en
la cual, luego de examen fisico y diagnéstico a la paciente, “Se sugiere realizar nueva
reduccion mamaria incluyendo cambio de implantes por unos de menor tamano para obtener
volumen mds adecnado y mejorar cicatrices”, 1o que conlleva a la necesidad de la misma y,
en consecuencia, los gastos de medicamentos y postoperatorios de ella también

implican su reconocimiento en la cuantia dada por el juramento estimatorio.

No obstante, no es posible dilucidar igual conclusion respecto de los
cambios de implantes, pues del proceso quedé demostrado que el incumplimiento
del deudor demandado no se debié por la determinacién de colocar implantes,
decisiéon que se justifico) para evitar la flacidez de los senos sin que se haya
acreditado lo contrario. Ademas, el cambio de los implantes, segun la declaracién
de todos los peritos en este juicio, quedd claro que ningtin implante es para toda
la vida, asi que el médico demandado no tiene por qué sufragar gastos por dichos
conceptos en el futuro, cuando la paciente que voluntariamente acepta su
colocacion, sabe que debera reemplazarlos, segin el estado y la vida util de los

mismos.

En sintesis, hay lugar a condenar al demandado al pago de la suma de
$9.900.000 consistentes en la nueva cirugia que requiere la demandante y los
medicamentos y gastos de postoperatorios consecuencia de la misma, suma que al
dia de esta sentencia cotresponde a $12.541.445%. Estos valotes se obtienen de lo
indicado en el juramento estimatorio que no fue objetado, con la advertencia que

ol pveriticio <4 e<ta pvrobado con 1a valoracidn médica del cirtiano pBlacrico Hiton H
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4.2.2. El lucro cesante.

El lucro cesante es definido por el articulo 1614 del Cédigo Civil como
aquella “ganancia o provecho que deja de reportarse a consecuencia de no haberse cumplido la
obligacion, o cumpliéndola imperfectamente, o retardado su cumplimiento” y ha dicho la Corte
que “(l)a estimacion de ese detrimento debe armonizarse con el postulado de la reparacion integral.
Para la Corte cuna vez demostrada la afectacion negativa del ejercicio de una actividad productiva,
debe procederse al restablecimiiento patrimonial del agraviado, para lo cual basta la prueba de su
aptitud laboral y, para fines de cuantificacion, la renuneracion percibida, sin perjuicio de que esta

sea suplida bor el salario minimo lesal mensual vicente» ™.
74 24

Alega la parte demandante en esta instancia, que tuvo que asumir la
disminuciéon de sus ingresos para sufragar todo el proceso postoperatorio y la
recuperacion de ambas cirugias, asi como las incapacidades entre una y otra debido
a las complicaciones y de forma previa en la demanda solicité condena a titulo de
lucro cesante causado por los salarios dejados de percibir durante los dfas de su

recuperacion.

Pues bien, tales afirmaciones quedaron huérfanas de prueba dentro del
proceso, en la medida en que no se logré demostrar ninguna pérdida definitiva o
parcial de la capacidad laboral ni la afectacion del ejercicio profesional de la
demandante en su oficio de periodista. No obra en el expediente incapacidad
médica alguna como consecuencia del postoperatorio o complicaciones aludidas;
por tanto, a falta de prueba no poder devengar dinero alguno, no resulta suficiente
que se encuentre demostrada la existencia de las cirugfas y los cuidados necesarios
en su postoperatorio, pues tampoco se indicod de forma expresa tiempo alguno de

absoluto reposo para la paciente.

4.3. Dafios extrapatrimoniales

Como Bretenciones de 1a demanda 1a actora <olicitd <e condenara al
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Le asiste razén a la demandante cuando afirma que el dafio a la vida de
relacién no se subsume en el dafio moral reconocido, porque si bien se expuso el
marco jurisprudencial sobre el dafio a la vida en relacién y, al parecer, se resumio
el monto a indemnizar a este concepto, al momento de tasarlo, la sentenciadora
partié tnicamente de la suma solicitada por dafio moral; en consecuencia, el fallo
no respet6 el principio de congruencia exigido en el articulo 281 del Codigo
General del Proceso, conforme al cual la sentencia debe estar en consonancia con

los hechos y las pretensiones aducidos en la demanda.

Por tanto, se impone por esta Sala resolver, punto por punto, lo solicitado
por el extremo actor, ante la indeterminacién del monto fijado por la A quo en su
decision, teniendo en cuenta que se trata de conceptos que atienden a resarcir

dafios diferentes, por lo que es deber del fallador concretar su ocurrencia y monto.

4.3.1. El dafio a la vida en relacion y el dafio a la salud

En lo que concierne a este punto, vale precisar por esta Corporacion que
yerra el apoderado en su argumento y pretension al considerar que tales conceptos
refieren dos items de indemnizacion diferentes, y lo cierto es que el perjuicio
extrapatrimonial, al menos en la jurisdiccion civil, se reduce al dafio moral y al dafio

a la vida en relacion.

Frente a este topico, nuestro 6rgano de cierre ha dicho lo siguiente:

“En la categoria de perjuicios extrapatrimoniales, doctrinaria y jurisprudencialmente se
ha aceptado la inclusion de intereses juridicos que, aunque no son estimables
pecuniariamente, ostentan un valor intrinseco para la persona y, por ende, son resarcibles
en caso de resultar lesionados

La vida de relacion y Ia entidad moral del individuo se incluyen en
esta conceptualizacion de agravios no patrimoniales. A/ inicio mixturados
) pasibles de satisfaccion rinicamente por via de reconocimiento del dasio espiritual, hoy
estan dotados de plena independencia ontoldgica y resarcitoria™ (Negtitas de la Sala).
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que ¢l puede materializarse, de un lado, en el dmbito puramente interior de la victima,
ocasiondandole dolor, frustracion, impotencia o hiriendo su antoestima, entre muchas hipdtesis nids;
9, de otro, en el campo de su vida exterior, restringiendo su interactuacion con las demas personas,
con las cosas del mundo y/ o, en general, con el entorno” los que concreta en el dafio moral

y el dafio a la vida de relacion.

Por tanto, el reconocimiento del concepto de dafio a la salud como
subcategoria del dafio extrapatrimonial resulta ajena a esta jurisdiccion, no siendo
indemnizable como consecuencia de la declaracién de responsabilidad médica de
naturaleza civil, lo que implica que no salga avante la pretensiéon encaminada a
condenar al demandado al pago de perjuicios por este item de forma auténoma y

exclusiva.

Aclarado el anterior punto, se precisa lo concerniente a la pretension de
indemnizar por concepto de dano a la vida en relacion, el cual corresponde a “
la afectacion emocional que, como consecuencia del dario sufrido en el cuerpo o en la salud, o en
otros bienes intangibles de la personalidad o derechos fundamentales, cansados la victima directa
0 a terceras personas allegadas a la misma, genera la pérdida de acciones que hacen mis agradable
la existencia de los seres humanos, como las actividades placenteras, lidicas, recreativas,
deportivas, entre otras™’; en otras palabras, es entendido como “un menoscabo gue se
evidencia en los sufrimientos por la relacion externa de la persona, debido a ‘disminucion o
deterioro de la calidad de vida de la victima, en la pérdida o dificultad de establecer contacto o
relacionarse con las personas y cosas, en orden a disfrutar de una existencia corriente, como
también en la privacion que padece el afectado para desplegar las mas elementales conductas que
en_forma cotidiana o habitual marcan su realidad’, que por eso queda limitado a tener nuna vida

en condiciones mds exigentes que los demds, como enfrentar barreras que antes no tenia, conforme

a lo cual actividades muny simples se tornan complejas o dificiles™".

Consecuencia de la anterior definicién, concluye esta Sala que hay lugar a

desechar la condena por este concepto, toda vez que, si bien se dijo que a Lorena

Reli+idn Rodriotier le fie diaonoacticado Tractarnn Ade T ctric Poctranm  Atirn ¢ cit0270 ¢
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demandado, la actora sufrié6 un deterioro de su calidad de vida que impida o
desmejore su relacién con su entorno como cualquier otra persona y ello no se ha

acreditado en el expediente.

Véase que la perito psicologa expresé en su dictamen que Lorena presentaba

9349

“epresion como estado™ consecuencia del evento ocurrido y que todas sus emociones

0 asi como

negativas experimentadas tras ello eran “de forma temporal o transitoria
que “su estado mental se encuentra en la actualidad alterado, debido a la presencia de
sintomas asociados a ansiedad y depresion como estado’(resaltado nuestro). En
cuanto a su fisico, lo cierto es que toda cirugfa estética conlleva una cicatriz en la
piel y, advertido que ya se tas6 lo concerniente a una nueva cirugfa para mejorar el

aspecto del resultado de las intervenciones del demandado, no amerita resarcir

dafio alguno por este concepto.

Por otro lado, en su interrogatorio de parte, la demandante Lorena Beltran
fue muy enfatica en responder que ya se someti6 a una nueva cirugia de
reconstruccion mamaria y que quedé muy conforme con los resultados de la

misma.

Asi las cosas, no se denota la presencia de secuelas fisicas ni mentales mas
alla de las transitorias que incidan en el desenvolvimiento de Lorena Beltran
Rodriguez de forma negativa ante la sociedad, razon suficiente para concluir que

no se cumple con lo exigido para darle viabilidad a la condena por esta categoria.

Se recuerda que el dafio a la vida de relacion se materializa en caso de
probarse que la victima haya quedado privada de por vida en la realizacién de una
actividad que le causara placer, satisfaccion, emocion, tales como la practica de
algun deporte, el ejercicio de una actividad artistica o el ejercicio de determinada

arte, profesion u oficio, temas que no fueron probados en este asunto.

4 32 Datio moral
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de mayo de 2008), de ordinario excplicitado material n objetivamente por el dolor, la pesadumbre,
perturbacion de dnimo, el sufrimiento espiritual, el pesar, la congoja, afliccion, sufrimiento, pena,
angustia, 3030bra, desolacion, impotencia u otros signos expresivos”, que se concretan “en el

menoscabo de los sentimientos, de los afectos de la victima y, por lo tanto, en el sufrimiento moral,

en el dolor que la persona tiene que soportar por cierto evento darioso™”.

Ademas, es necesario que dicho perjuicio se encuentre probado en el

expediente, pues el hecho de haber sido reconocido como un concepto
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indemnizable, “... ello no significa que para que haya lugar a su reparacion, esté eximida la

excigencia de que el mismo sea cierto, esto es, para decirlo en palabras ya plasmadas por esta Sala

en un célebre fallo, gue “se alude sin duda a la necesidad de que obre la prueba, tanto de su

excistencia como de la intensidad que lo resalta’.

Se aport6é con el libelo inicial dictamen pericial denominado “Informe de
evaluacion psicoldgica forense”* suscrito por la psicologa Andrea Guerrero Zapata, en

el cual se conceptia lo siguiente:

“La evaluada actualmente presenta quejas somiticas relacionadas con su estado de
salud y su cuerpo, asi como un probable deterioro social consecuencia de dichos
sintomas. De ignal forma, presenta una experimentacion de cierto nivel de estrés,
tension que a nivel fisioldgico puede reflejarse, ann cnando no sea percibido por si
mismo, siendo un modo represivo de afrontamiento; (. ..) evidencia la existencia de
miedos especificos o preocupaciones y la existencia de una experiencia pasada
relacionada con un acontecimiento traumdtico perturbador que continsia siendo una
fuente de malestar y contindia produciendo episodios recurrentes de ansiedad. (. ..)
muestra una persona sensible, pesimista y algo infeliz, al menos en una parte del

tiempo, lo cual es compatible con los eventos actuales.

(...) presenta una alta tendencia a la ideacion suicida, producto de la ansiedad y
la depresion debido a las amenazas y los problemas legales que afronta en este

momento.

(-..) reporta sintomas relacionados con la somatizacion y la ansiedad, sintomas

compatibles con estrés postraumitico.
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(-..) la evaluada presenta sintomas asociados a ansiedad, depresion, malestares

psicosomaticos, agresividad, miedos ) pensanmiento referencial.

(-..) i hay presencia de sufrimiento psiguico por encima de lo esperado para
poblacidn normal, (...) hay presencia de psicopatologia en un nivel moderado si se

compara con poblacion psiquidtrica, (...)".

En cuanto al estrés postraumatico, la perito refirié que no fueron altos los
resultados en cuanto al item de “reexperimentacion” reterentes a recuerdos, suefios
desagradables y repetitivos de lo acontecido; en el item de “evitacion y embotamiento
afectivo” se encontré en un nivel medio-bajo con 4 de 7 sintomas, sin ser
significativo el nivel de intensidad; “hsperactivacion” en un nivel alto con dificultades
para dormir o mantener el sueflo, irritabilidad, sobresaltos y susto facil con una
intensidad significativa; “funcionamiento” en un nivel medio-alto, “lo gue implica que la
mayoria de las dreas de funcionamiento de Lorena se encuentran afectadas como consecuencia de
la situacion trammadtica que experimento. (...) se puede concluir que Lorena presenta un cuadro
de Trastorno por Estrés Postranmdtico (I'EPT)”, catalogado como cronico; “dimension
fisico” se indica que el autoconcepto se encuentra afectado con un bajo puntaje,

pues el procedimiento la afecté de manera negativa.

Concluye la especialista con un diagnéstico de “Irastorno de Estrés
Postraumatico sin sintomas disociativos” y que “la evaluada presenta un trastorno de estrés
postraumatico como consecuencia de las afectaciones fisicas posteriores a las dos cirugias practicadas
por el Dr. Sales Puccini, mostrando un estado mental alterado”, “la evaluada presenta sintomas
de ansiedad y depresion que interfieren con su funcionamiento laboral, familiar y social”y “como
producto de su afectacion fisica ha presentado alteraciones en su proyecto de vida, su antoconcepto

que inciden de forma negativa en sus relaciones personales intimas y su vida sexual”.

Se desprende de lo anterior, que como consecuencia de los resultados
insatisfactorios de los procedimientos estéticos realizados por el demandado,

Lorena Beltran Rodriguez se vio afectada en su esfera intima al padecer de dolor,
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objeté expresamente dicha cuantia en los puntos de reparo de su apelacién, se

mantendra incélume dicha condena.

5. Costas. Sin condena en costas en segunda instancia para ninguno de los

apelantes, ante la prosperidad parcial del recurso de apelacion.
III. DECISION

Por lo expuesto, el Tribunal Superior del Distrito Judicial de Bogota, en Sala
Séptima Civil de Decisién, administrando justicia en nombre de la Republica de

Colombia y por autoridad de la ley,

RESUELVE

PRIMERO. MODIFICAR los numerales 2° y 3° de la sentencia proferida
el 21 de junio de 2019, en el asunto en referencia y por las razones anotadas en la

parte motiva, los que quedaran asi:

SEGUNDO. CONDENAR al doctor FRANCISCO SALES PUCCINI a
pagar a la demandante .ORENA BELTRAN RODRIGUEZ por concepto de
dafio emergente pasado la suma de SEIS MILILONES CIENTO
SESENTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS SETENTA Y OCHO PESOS
(86.166.678,00), y por dafio emergente futuro la suma de DOCE
MILI.ONES  QUINIENTOS  CUARENTA Y UN  MIL
CUATROCIENTOS CUARENTA Y CINCO PESOS ($12.541.445,00),

Sumas ciertas a la fecha de esta sentencia, de conformidad con el articulo 283 del C.G.P.

TERCERO. CONDENAR al doctor FRANCISCO SAILES PUCCINI a
pagar las siguiente sumas:

Para la demandante . ORENA BEL.TRAN RODRIGUEZ por concepto de dafio
moral Iz suma de CINCUENTA MIT.IONES DE PESOS ($50.000.000.00).
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SEGUNDO. CONFIRMAR en lo demas la sentencia de 21 de junio de

2019 en el asunto de referencia, conforme a lo expuesto en la parte motiva.

TERCERO. Sin costas en esta instancia, conforme lo expuesto.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE;

Los Magistrados™,

IVAN DARIO ZULUAGA CARDONA

CARLOS AUGUSTO ZULUAGA RAMIREZ

MANUEL ALFONSO ZAMUDIO MORA
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Sala 010 Civil
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Tribunal Superior De Bogot4, D.C. - Bogota D.C.,
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Magistrado
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