
 
 
 
 

  

Bogotá D. C., 25 de septiembre de 2026 
HUM-OJ-0141 

ACCIÓN DE TUTELA 

Señor(a) 
JUEZ CONSTITUCIONAL DE BOGOTÁ D. C. (REPARTO) 
E.S.D. 

Referencia: Acción de tutela como mecanismo transitorio, con solicitud de medida provisional. 
 
Accionante: CORPORACIÓN HOSPITALARIA JUAN CIUDAD – MÉDERI, por conducto de su 
apoderada judicial. 
 
Accionados: BOGOTÁ D. C. – ALCALDÍA MAYOR DE BOGOTÁ; ALCALDÍA DE 
TEUSAQUILLO DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA DEFENSORÍA DEL ESPACIO 
PÚBLICO – DADEP; INSTITUTO DE DESARROLLO URBANO – IDU; SECRETARÍA 
DISTRITAL DE GOBIERNO; SECRETARÍA DISTRITAL DE MOVILIDAD. 
 
Solicitudes de vinculación: Unidad Administrativa Especial Cuerpo Oficial de Bomberos de 
Bogotá, Policía Metropolitana de Bogotá, con el fin de determinar y ejercer sus competencias; 
Secretaría Distrital de Seguridad, Convivencia y Justicia; Instituto para la Economía Social 
(IPES), en lo relacionado con vendedores informales; operador de aseo de la zona (Limpieza 
metropolitanas S.A E.S.P); administrador y eventuales operadores de los módulos; y demás 
terceros directamente afectados. La vinculación no presupone responsabilidad de todos ellos. 

 

Respetado(a) señor(a) Juez: 

 

SILVIA VIVIANA PALOMINO GUERRERO, mayor de edad, identificada con la cédula de 
ciudadanía No. 1.090.372.959 de Cúcuta, portadora de la tarjeta profesional No. 181994 del 
Consejo Superior de la Judicatura, obrando en mi calidad de Apoderada general de la 
Corporación Hospitalaria Juan Ciudad, entidad privada sin ánimo de lucro, con personería 
jurídica reconocida por la Resolución No. 0814 del 5 de marzo de 2008, proferida por el 
Ministerio de Protección Social, respetuosamente interpongo ACCIÓN DE TUTELA contra las 
entidades antes relacionadas, por la amenaza y vulneración de los derechos fundamentales al 
debido proceso y, por conexidad, a la salud y a la vida de los pacientes y usuarios del Hospital 
Universitario Mayor Méderi, así como a la prestación continua, segura y adecuada del servicio 
público esencial de salud, con fundamento en los siguientes: 



 
 
 
 

  

I. HECHOS 

1.1 La Corporación Hospitalaria Juan Ciudad – Méderi es una institución privada sin ánimo de 
lucro que opera, entre otras sedes, el Hospital Universitario Mayor (HUM), ubicado en la calle 
24 No. 29-45 de Bogotá D. C. 

1.2 El HUM presta servicios de alta complejidad, incluidos urgencias, hospitalización, cuidados 
intensivos, cirugía y atención oncológica. Su operación es continua, durante las veinticuatro 
horas del día. La institución realiza aproximadamente 44.000 atenciones en salud al mes. 

1.3 En el entorno inmediato del HUM se desarrollan permanentemente actividades de ingreso y 
salida de pacientes, ascenso y descenso de personas con movilidad reducida, traslado de 
pacientes en camilla o silla de ruedas, circulación de ambulancias y vehículos asistenciales, así 
como desplazamiento de familiares, personal y proveedores. Las rutas y accesos utilizados para 
estas actividades se identifican en el plano que se aporta como anexo. 

1.4 El espacio público contiguo al hospital ha presentado una problemática de ocupación y 
circulación que fue objeto de la sentencia proferida el 22 de octubre de 2014 por el Tribunal 
Administrativo de Cundinamarca, Sección Primera, Subsección A, en el expediente No. 
250002324000201300005-00.  

1.5 Actualmente, en el sector contiguo a la zona bajo el puente funcionan aproximadamente 23 
puestos de venta de alimentos, además de otras actividades que ocupan el espacio público 
próximo al hospital. 

1.6 En distintos puntos de ese sector se han observado residuos acumulados y condiciones de 
desaseo. La Corporación no conoce un plan vigente y verificable de limpieza, manejo de esos 
residuos y control integrado de plagas para el área señalada, pese a haber sido comunicada en 
distintos momentos a las diferentes autoridades competentes 

1.7 En puestos de venta de alimentos del mismo entorno se ha advertido la presencia o 
utilización de cilindros de gas. La Corporación no cuenta con un concepto técnico comunicado 
por la autoridad competente sobre sus condiciones de instalación, conexión y uso, ni sobre las 
medidas de prevención aplicables en relación con las rutas de circulación hospitalaria. 

1.8 De manera diaria, tanto en horario diurno como nocturno, ambulancias que no pertenecen 
a Méderi se estacionan en el espacio contiguo a la zona bajo el puente y realizan maniobras 
peligrosas. La situación se presenta en distintos turnos a lo largo de las veinticuatro horas y 
coincide con la circulación de pacientes, peatones y vehículos asistenciales. 

1.9 Las situaciones descritas en los hechos anteriores han sido puestas en conocimiento de 
autoridades distritales en distintas oportunidades y han sido tratadas en mesas de trabajo. A la 
fecha de presentación de esta acción, las condiciones de estacionamiento y maniobras 
indicadas en el hecho 8 continúan presentándose diariamente. 

1.10 Paralelamente, la Administración Distrital adelanta una intervención física en la zona bajo 
el puente aledaño al hospital, dentro de la estrategia denominada “Puentes que Unen”. El 
Departamento Administrativo de la Defensoría del Espacio Público (DADEP) identificó 



 
 
 
 

  

públicamente el punto cercano a Méderi y al G12 entre los lugares priorizados por esa 
estrategia. 

1.11 En el área intervenida se han construido módulos, cuya ubicación y estado físico se 
observan en las fotografías anexas. Según la información conocida por la Corporación, se 
prevén usos relacionados con restaurante, farmacia, baños y expendio de alimentos. 

1.12 Los módulos se ubican en un sector donde ya concurren los puestos de venta señalados 
en el hecho 5, las condiciones de aseo y presencia de cilindros descritas en los hechos 6 y 7, y 
el estacionamiento y las maniobras de ambulancias indicados en el hecho 8. El plano anexo 
identifica la posición de los módulos frente a esas actividades y a las rutas de acceso al HUM. 

1.13 Con la información suministrada hasta ahora a la Corporación, no es posible establecer si 
los módulos forman parte de una medida de reubicación de los vendedores existentes, qué 
entidades u operadores tendrán a cargo cada uso, ni cómo se organizará su funcionamiento 
simultáneo con las actividades que hoy ocupan el sector. 

1.14 La Corporación tampoco cuenta con el expediente completo de la intervención que permita 
conocer los diseños definitivos, el diagnóstico específico del entorno hospitalario, los estudios 
de movilidad y accesibilidad, los protocolos de seguridad y salubridad, el manejo de residuos, 
ni las medidas previstas para controlar el estacionamiento y las maniobras de ambulancias junto 
al bajo puente. 

1.15 A la fecha, las condiciones actuales descritas en los hechos 5 a 9 persisten mientras se 
prepara la utilización de los módulos construidos. La Corporación requiere que se establezca, 
con base en la localización y los usos efectivamente autorizados, cómo interactuarán esas 
actividades con los accesos y recorridos asistenciales del HUM. 

1.16 La implantación de nuevos establecimientos de atención al público puede generar aumento 
del flujo no hospitalario, concentración y permanencia de personas ajenas al servicio de salud, 
mayor intensidad de uso de senderos y bordes urbanos, generación adicional de residuos 
ordinarios y orgánicos, necesidades específicas de control sanitario, interferencias operativas y 
mayor complejidad para la vigilancia del entorno inmediato del Hospital. 

1.17 Tratándose de puntos de alimentos y consumo inmediato, la Administración debe acreditar 
además las condiciones previstas para manejo de residuos, limpieza, control de vectores, 
cargue y descargue, disposición de residuos orgánicos, horarios y demás medidas sanitarias y 
operativas necesarias para evitar impactos sobre una institución hospitalaria de alta 
complejidad. 

1.18. La accionante no desconoce ni pretende controvertir en abstracto la competencia de la 
Administración Distrital para recuperar, revitalizar, ordenar y aprovechar económicamente el 
espacio público. Tampoco pretende atribuirse una facultad de veto frente a las decisiones 
urbanas distritales. Lo que se controvierte es que una intervención de esta naturaleza, ubicada 
inmediatamente frente a una institución hospitalaria de alta complejidad y en un sector con una 
problemática previa de ocupación informal, debe demostrar su compatibilidad concreta con la 
operación hospitalaria y contar con medidas de mitigación verificables. 

 

1.19 A la fecha de interposición de esta acción, la parte accionante no cuenta con el expediente 
administrativo completo que permita establecer, de manera verificable, el instrumento jurídico 
que soporta la construcción, entrega, administración y explotación de los módulos; el diseño 



 
 
 
 

  

definitivo de los usos; los estudios específicos de movilidad y accesibilidad hospitalaria; las 
medidas de seguridad; los protocolos de manejo de residuos y salubridad; el diagnóstico de 
vendedores informales; ni las medidas de mitigación y control previstas para la etapa de 
operación. 

II. DERECHOS FUNDAMENTALES INVOCADOS Y RELEVANCIA DEL RIESGO PARA LOS 
PACIENTES 

 

2.1 Derecho de Méderi al debido proceso administrativo 

La Corporación Hospitalaria Juan Ciudad – Méderi, como persona jurídica directamente 
concernida por la intervención en el entorno inmediato del Hospital Universitario Mayor, invoca 
su derecho fundamental al debido proceso respecto de las actuaciones administrativas que 
definieron la localización, destinación y operación de los módulos bajo el puente. Solicita 
establecer cuáles decisiones se adoptaron, qué garantías de información y participación eran 
exigibles en esas actuaciones y si fueron observadas frente a la Corporación, atendida la 
incidencia que los usos proyectados pueden tener sobre sus accesos y recorridos asistenciales. 

2.2. Relevancia de los derechos a la salud, la vida y la integridad de quienes acceden al 
HUM 

Las situaciones descritas ocurren en el entorno de un hospital de alta complejidad que funciona 
las veinticuatro horas. El estacionamiento y las maniobras peligrosas de ambulancias, las 
condiciones sanitarias y la utilización de cilindros de gas deben valorarse por su incidencia 
concreta en el ingreso seguro y oportuno de pacientes, incluidos quienes necesitan traslado 
asistencial o presentan movilidad reducida. La habilitación de los módulos exige, además, 
examinar su efecto sobre esas mismas condiciones de acceso. 

La Corporación expone este riesgo por su relación directa con la operación del HUM y solicita 
medidas preventivas que mantengan disponibles sus accesos asistenciales.  

III. FUNDAMENTOS DE LA VULNERACIÓN 

3.1. Méderi no se opone a la recuperación del espacio público ni a la estrategia “Puentes 
que Unen”; solicita que la intervención sea compatible con la operación hospitalaria. 
La presente acción parte de una premisa que debe quedar claramente establecida: Méderi no 
cuestiona en abstracto la potestad de las autoridades distritales para intervenir el espacio 
público, recuperar zonas bajo puente, mejorar su seguridad o promover usos compatibles con 
su vocación urbana. Tampoco solicita al juez constitucional sustituir a la Administración en la 
definición de sus políticas públicas. 

Lo que se solicita es que, antes de consolidar los usos comerciales y de permanencia 
proyectados en un punto inmediatamente contiguo a una institución hospitalaria de alta 
complejidad, exista una valoración técnica, específica y verificable que determine su 
compatibilidad con la operación hospitalaria y establezca medidas concretas de prevención, 
mitigación, seguimiento y contingencia. 

3.2. La condición de entorno hospitalario exige una valoración diferenciada 
El área objeto de intervención no constituye un espacio urbano indiferenciado. Su proximidad 
inmediata a un hospital de alta complejidad determina que los usos y flujos que allí se autoricen 



 
 
 
 

  

tengan incidencia potencial en actividades críticas: ingreso de ambulancias, traslado de 
pacientes en camilla o silla de ruedas, ascenso y descenso, circulación de pacientes con 
condiciones de vulnerabilidad, tránsito de personal asistencial, ingreso de proveedores, 
disposición y retiro de residuos y atención de emergencias. 

Por ello, la compatibilidad de la intervención no puede demostrarse únicamente mediante la 
acreditación de que los módulos cumplen condiciones constructivas o urbanísticas generales. 
Es necesario establecer cómo funcionará el espacio en condiciones reales de operación 
hospitalaria y cómo se evitarán interferencias en los momentos de mayor demanda, 
contingencia o emergencia. 

3.3. La intervención proyectada no acredita una solución integral frente a la problemática 
de vendedores informales 
La existencia de vendedores informales en el entorno hospitalario constituye una problemática 
preexistente que ha sido reconocida incluso en actuaciones judiciales anteriores. En este 
contexto, una intervención que pretende recuperar y transformar el espacio debe explicar de 
manera concreta cómo aborda las dinámicas de ocupación que actualmente se presentan. 

La información disponible para la accionante permite advertir que los nuevos módulos 
comerciales no corresponden a una oferta de reubicación o formalización de los vendedores 
informales actualmente presentes en el sector. Por tanto, la sola construcción de locales no 
demuestra que se haya resuelto la problemática existente. Si los vendedores informales 
permanecen y, adicionalmente, se incorporan nuevos establecimientos comerciales, la 
Administración debe acreditar cuál es la solución integral prevista, cómo se organizarán los 
flujos y qué medidas de control evitarán que se intensifique la ocupación del espacio público. 

Este aspecto es relevante porque la estrategia distrital ha sido presentada como una 
intervención basada en diagnósticos de las problemáticas y necesidades de cada entorno. La 
propia información institucional del DADEP identifica el bajo puente aledaño Méderi y al G12 
como uno de los puntos priorizados y señala que el diagnóstico comprende la evaluación del 
entorno, sus problemáticas y necesidades. En consecuencia, es necesario que el juez conozca 
ese diagnóstico y pueda establecer si la solución adoptada guarda correspondencia con la 
problemática real del sector y con las necesidades específicas del entorno hospitalario. 

No se pretende afirmar que la Administración esté obligada a destinar los módulos a los 
vendedores informales ni que la formalización comercial sea la única solución 
constitucionalmente admisible. Lo que se exige es que exista una respuesta institucional 
coherente y verificable frente a la problemática preexistente y que la nueva oferta comercial no 
sea implementada sin evaluar sus efectos sobre las dinámicas que ya afectan el espacio público 
y el entorno hospitalario. 

3.4. Riesgos concretos que deben ser evaluados. 
La accionante considera que, como mínimo, la Administración debe demostrar que fueron 
evaluadas las siguientes variables y que existen medidas específicas de mitigación: 

✓ Movilidad y accesibilidad hospitalaria: continuidad de los recorridos de ambulancias, 
vehículos asistenciales, pacientes y personas con movilidad reducida; ascenso y 
descenso; rutas peatonales y puntos de conflicto. 

✓ Seguridad y control: mecanismos para evitar permanencias que interfieran con 
accesos, visibilidad, circulación o vigilancia del perímetro hospitalario; definición de 
horarios y responsables del control. 



 
 
 
 

  

✓ Salubridad y manejo de residuos: condiciones para residuos ordinarios y orgánicos, 
limpieza, almacenamiento temporal, recolección, control de vectores y prevención de 
impactos sanitarios derivados de actividades de alimentos. 

✓ Aglomeraciones y permanencia: capacidad del espacio, zonas de espera, consumo 
en sitio, concentración de usuarios y compatibilidad con el flujo hospitalario. 

✓ Cargue y descargue: definición de horarios, recorridos y zonas para abastecimiento, 
evitando interferencias con ambulancias, accesos o circulación asistencial. 

✓ Coexistencia con vendedores informales: diagnóstico actualizado, medidas previstas 
frente a la ocupación existente y mecanismos de control para evitar una superposición 
de actividades comerciales. 

✓ Contingencias: medidas aplicables ante emergencias hospitalarias, incremento 
excepcional de demanda, cierres viales, evacuaciones u otras circunstancias que 
requieran mantener expeditos los accesos al Hospital. 

3.5. Debido proceso, motivación y coordinación material 
El debido proceso no se satisface únicamente con la existencia formal de competencias 
administrativas. Cuando una actuación pública modifica materialmente las condiciones de un 
entorno del que depende el funcionamiento de una institución hospitalaria, la Administración 
debe contar con una motivación suficiente y soportes que permitan verificar que los riesgos 
previsibles fueron identificados y ponderados. 

 

En el presente caso, la accionante requiere conocer el instrumento jurídico que soporta la 
intervención y los documentos técnicos que expliquen la solución adoptada. La solicitud no parte 
de una presunción de ilegalidad, sino de la necesidad de contar con elementos verificables para 
determinar la compatibilidad de la intervención con la prestación del servicio de salud. 

 

Adicionalmente, si la estrategia fue concebida a partir de diagnósticos del entorno y de 
conversaciones con organizaciones vinculadas a los puntos priorizados, debe establecerse cuál 
fue la participación efectiva de Méderi, qué observaciones relacionadas con la operación 
hospitalaria fueron formuladas, cuáles fueron consideradas y qué medidas de mitigación se 
incorporaron al diseño definitivo. 

3.6. La sentencia de la acción popular del 22 de octubre de 2014 constituye un 
antecedente relevante, no una prohibición abstracta 
La sentencia proferida dentro del expediente No. 250002324000201300005-00 constituye un 
antecedente relevante porque reconoció una problemática histórica relacionada con el goce del 
espacio público y la presencia de vendedores informales en el sector, y dispuso acciones 
institucionales de control y recuperación. La accionante no sostiene que dicha providencia 
prohíba cualquier aprovechamiento económico posterior del espacio público. Su relevancia 
consiste en que demuestra que el sector ya había sido objeto de un diagnóstico judicial y de 
órdenes institucionales, por lo cual una nueva intervención debe ser coherente con la finalidad 
de recuperación y control que motivó aquellas actuaciones. 



 
 
 
 

  

3.7. La amenaza es actual y exige una intervención preventiva 
La amenaza no se sustenta en una posibilidad remota. Existe una intervención física 
materialmente ejecutada o en fase final, una destinación comercial visible y la posibilidad de 
que la apertura de los módulos consolide rápidamente nuevas dinámicas de circulación, 
permanencia y actividad económica. Una vez entren en operación, la situación será más 
compleja de revertir y podrán generarse derechos o expectativas de terceros y dinámicas de 
hecho difíciles de desmontar. 

Por ello, la solicitud de tutela no busca obtener una declaración abstracta sobre la legalidad 
urbanística del proyecto. Busca prevenir la consolidación de una situación que, de resultar 
incompatible con la operación hospitalaria, podría producir afectaciones de difícil corrección 
sobre derechos fundamentales. 

3.8. Las condiciones actuales del entorno requieren medidas de control inmediatas y 
sostenidas 

La amenaza alegada no depende exclusivamente de la apertura de los nuevos módulos. Según 
los hechos expuestos, ambulancias ajenas a Méderi se estacionan y realizan maniobras 
peligrosas diariamente, en turnos diurnos y nocturnos, junto a la zona bajo el puente. En el 
mismo sector concurren puestos de venta de alimentos, acumulación de residuos y utilización 
de cilindros de gas. Estas circunstancias existen durante la operación ordinaria de un hospital 
que funciona las veinticuatro horas y registra aproximadamente 44.000 atenciones mensuales. 

Por ello, la respuesta institucional no puede limitarse a estudiar los usos futuros del proyecto. 
Se requiere verificar en el lugar las condiciones de estacionamiento y circulación, mantener 
expeditos los accesos asistenciales, inspeccionar técnicamente los cilindros de gas y establecer 
responsables, frecuencias y seguimiento para la limpieza, el manejo de residuos y el control 
integrado de plagas. Dada la recurrencia de las maniobras de ambulancias en distintos turnos, 
un operativo aislado no permite evaluar ni atender íntegramente la situación descrita. 

3.9. La valoración del proyecto debe considerar sus efectos acumulados sobre el acceso 
oportuno a los servicios de salud 

La ubicación de los módulos debe examinarse junto con las condiciones que ya presenta el 
sector. El análisis aislado de cada local o de sus requisitos constructivos no permite establecer 
cómo funcionarán simultáneamente los nuevos establecimientos, los puestos de venta 
existentes, el abastecimiento, la disposición de residuos, la permanencia de usuarios, la 
circulación peatonal y las maniobras vehiculares contiguas al hospital. 

Esta valoración tiene una incidencia concreta en las condiciones de accesibilidad y oportunidad 
de la atención en salud. Debe identificar las rutas utilizadas por pacientes y vehículos 
asistenciales, los puntos de conflicto y las medidas que permitirán mantenerlas disponibles 
durante la operación ordinaria, las urgencias y las contingencias. La Ley Estatutaria 1751 de 
2015 reconoce la accesibilidad y la oportunidad entre los elementos del derecho fundamental a 
la salud. 

3.10. Necesidad de evaluar el desmonte de los componentes comerciales ubicados bajo 
el puente 

Méderi solicita el desmonte de los módulos y componentes de la intervención comercial 
ubicados en el área identificada en el plano anexo, por considerar que su emplazamiento, 
sumado a las condiciones preexistentes, puede consolidar una ocupación incompatible con el 
acceso seguro al HUM. Esta petición se refiere a los componentes comerciales delimitados y 



 
 
 
 

  

no a la estructura del puente ni a las actuaciones necesarias para iluminar, limpiar o asegurar 
el lugar. 

La procedencia de esa medida exige establecer técnicamente la relación entre la ubicación de 
los componentes y la afectación concreta de las rutas hospitalarias, escuchar a las personas 
que puedan resultar afectadas por la orden y valorar si el control del tránsito, la restricción de 
usos, la suspensión de la operación, el rediseño o la reubicación serían suficientes. Si esas 
alternativas no permiten preservar de manera efectiva los accesos asistenciales, el retiro de los 
componentes incompatibles constituye la medida solicitada para conjurar la amenaza. Mientras 
se realiza esa valoración, se pide impedir provisionalmente la habilitación de usos que 
incrementen los riesgos identificados. 

 

IV. PROCEDENCIA DE LA ACCIÓN DE TUTELA COMO MECANISMO TRANSITORIO 

La presente acción se promueve para obtener protección urgente frente a las situaciones 
actuales descritas en el entorno del Hospital Universitario Mayor y prevenir que la habilitación 
de los módulos comerciales incremente los riesgos sobre sus accesos y recorridos 
asistenciales. Méderi reconoce que la recuperación del espacio público, la salubridad pública y 
la legalidad de las decisiones relativas a la intervención cuentan con mecanismos judiciales 
propios, en particular la acción popular y, según la actuación que se identifique, los medios de 
control ante la Jurisdicción de lo Contencioso Administrativo. 

La existencia de esos mecanismos exige examinar su eficacia en este caso concreto. La 
sentencia de acción popular proferida en 2014 constituye un antecedente del sector; sin 
embargo, debe establecerse el estado actual de su ejecución, el alcance territorial y material de 
sus órdenes y la posibilidad de solicitar ante el juez que la conoce medidas de cumplimiento o 
cautela respecto de las circunstancias aquí expuestas. La tutela se solicita para atender el riesgo 
que, según los hechos y pruebas aportados, requiere una respuesta inmediata mientras se 
acude o se impulsa el mecanismo judicial que corresponda. No se pretende sustituir mediante 
esta acción el control ordinario de la legalidad del proyecto ni el seguimiento general de la 
recuperación del espacio público. 

Conforme a los artículos 86 de la Constitución y 6 y 8 del Decreto 2591 de 1991, la tutela puede 
proceder de manera transitoria cuando el medio judicial disponible no permite evitar 
oportunamente un perjuicio irremediable. En asuntos que involucran intereses colectivos, se 
requiere además acreditar una amenaza concreta a derechos fundamentales, su relación 
directa con la situación alegada y las razones por las cuales la protección ordinaria no resulta 
suficientemente oportuna para conjurarla. 

4.1. Inmediatez e inminencia 

La solicitud se presenta frente a circunstancias que persisten a la fecha de radicación. El 
estacionamiento y las maniobras peligrosas de ambulancias ajenas al HUM se producen 
diariamente, tanto en horario diurno como nocturno, mientras continúa la circulación de 
pacientes y vehículos asistenciales. También se han señalado condiciones de acumulación de 
residuos y presencia de cilindros de gas que requieren verificación y control técnico. A ello se 
suma la construcción de módulos cuya habilitación incorporaría nuevos usos al mismo entorno. 

La inminencia alegada se funda, en primer lugar, en la continuidad de las situaciones actuales. 
Respecto de los módulos, se solicita prevenir su entrada en operación mientras se verifica su 
incidencia concreta en los accesos hospitalarios; la construcción física acredita el avance de la 



 
 
 
 

  

intervención, aunque la fecha efectiva de apertura deberá establecerse con la información que 
alleguen las entidades responsables. 

4.2. Gravedad 

La afectación cuya prevención se solicita trasciende el interés económico de Méderi. El HUM 
es un hospital de alta complejidad que opera durante las veinticuatro horas y registra 
aproximadamente 44.000 atenciones mensuales. Los accesos y recorridos del sector son 
utilizados por personas que pueden requerir ingreso urgente, traslado en camilla o asistencia 
para movilizarse. Por ello, las condiciones de circulación y seguridad del entorno deben 
valorarse según su incidencia comprobable en el ingreso oportuno y seguro al servicio de salud. 

La presencia de cilindros de gas y las condiciones sanitarias descritas requieren una valoración 
por las autoridades técnicas competentes. Méderi no presume la existencia de una fuga, una 
infestación o una demora asistencial específica que no esté documentada; solicita prevenir las 
consecuencias de los riesgos que resulten acreditados mediante la inspección. 

4.3. Urgencia 

La recurrencia diaria de las maniobras vehiculares y la operación continua del HUM hacen 
necesaria una verificación y respuesta que no se agoten en un operativo aislado. Durante el 
trámite judicial deben identificarse los puntos de conflicto, mantener disponibles las rutas 
asistenciales y determinar las medidas de control de tránsito, gas, aseo y salubridad que 
correspondan. En cuanto a los módulos, la intervención preventiva se solicita antes de que se 
consoliden los usos comerciales cuya compatibilidad con ese entorno está por establecerse. 

4.4. Impostergabilidad y alcance de la protección transitoria 

La medida inmediata solicitada consiste en inspección interinstitucional, control efectivo de las 
condiciones actuales, seguimiento documentado y suspensión temporal de la habilitación 
comercial de los módulos delimitados, sujeta a revisión judicial a partir de los hallazgos y de la 
intervención de los terceros interesados. Estas órdenes buscan preservar las condiciones 
necesarias para una decisión útil, sin impedir las actividades de limpieza, iluminación, 
saneamiento o seguridad. 

La solicitud de desmonte de componentes comerciales se plantea para valoración de fondo, 
previa delimitación técnica, contradicción de los afectados y examen de la suficiencia de 
alternativas menos restrictivas. En todo caso, el alcance temporal de las órdenes de tutela 
deberá armonizarse con el mecanismo judicial principal y con las actuaciones que correspondan 
ante el despacho que conoció la acción popular de 2014. 

V. SOLICITUD DE MEDIDA PROVISIONAL 

Con fundamento en el artículo 7 del Decreto 2591 de 1991, solicito al despacho adoptar medidas 
provisionales desde la admisión de esta acción, para proteger las condiciones de acceso seguro 
al Hospital Universitario Mayor mientras se decide de fondo la tutela. La solicitud responde tanto 
a situaciones que se presentan actualmente en el entorno hospitalario como al riesgo de que la 
habilitación de los módulos comerciales incremente la ocupación y los conflictos de circulación 
existentes. 

Primera. Inspección y control inmediato del entorno. Ordenar a la Secretaría Distrital de 
Gobierno y a la Alcaldía Local territorialmente competente que, coordinen una inspección 



 
 
 
 

  

interinstitucional del área identificada en el plano anexo, con participación de la Secretaría 
Distrital de Movilidad, la Secretaría Distrital de Salud y las autoridades responsables del aseo 
del sector, y con apoyo técnico del Cuerpo Oficial de Bomberos de Bogotá en lo relativo a los 
cilindros de gas. La inspección deberá contar con la participación de un delegado del HUM para 
identificar sus accesos y recorridos asistenciales. 

Segunda. Accesos y maniobras de ambulancias. Ordenar a la Secretaría Distrital de Movilidad 
y a las autoridades de tránsito competentes verificar el estacionamiento y las maniobras de 
ambulancias en el punto contiguo a la zona bajo el puente, mediante actuaciones en horarios 
diurnos y nocturnos; mantener libres los accesos y recorridos asistenciales identificados; y 
adoptar las medidas de señalización, control y seguimiento que correspondan conforme a sus 
competencias. Estas actuaciones deberán preservar la circulación y el acceso de las 
ambulancias que efectivamente trasladan pacientes. 

Tercera. Cilindros de gas y condiciones sanitarias. Ordenar a las autoridades distritales 
competentes inspeccionar los cilindros de gas observados en los puestos de venta, con apoyo 
técnico de Bomberos, y adoptar las medidas preventivas o correctivas legalmente procedentes 
según los hallazgos. Ordenar igualmente la verificación de las condiciones de venta de 
alimentos, la limpieza y recolección de residuos en los puntos identificados y la definición de las 
acciones de control integrado de plagas que resulten técnicamente necesarias, con 
responsables y frecuencia de seguimiento. 

Cuarta. Suspensión provisional de la habilitación comercial. Ordenar al DADEP y a las demás 
entidades u operadores responsables abstenerse temporalmente de entregar para explotación, 
habilitar o poner en funcionamiento los módulos comerciales construidos bajo el puente en el 
área señalada en el plano anexo, hasta que el despacho, con base en la inspección inicial y en 
la información allegada por las partes, determine si existen condiciones verificables para su 
operación sin afectar los accesos y recorridos asistenciales del HUM. 

Quinta. Ordenar a las entidades que practiquen la inspección presentar, un informe conjunto 
que identifique el área examinada, los hallazgos, las actuaciones ejecutadas, las medidas 
pendientes, sus responsables y las fechas de seguimiento. Solicito que el informe sea puesto 
en conocimiento de Méderi y de los terceros vinculados para que puedan pronunciarse. 

La medida solicitada es temporal y susceptible de modificación a partir de los resultados de la 
inspección y de las intervenciones de las entidades y terceros interesados. Busca atender 
conductas y condiciones que ocurren a diario y evitar que se consoliden nuevos usos antes de 
verificar su efecto sobre la circulación hospitalaria. No comprende el desmonte provisional de 
los módulos ni impide las actividades de limpieza, iluminación, saneamiento o seguridad del 
sector. El retiro de los componentes comerciales se solicita como pretensión de fondo, con la 
valoración técnica y la contradicción correspondientes. 

 

VI. PRETENSIONES 

 

PRIMERA. Que se amparen los derechos fundamentales invocados en esta acción en la medida 
en que se acredite su amenaza o vulneración y se disponga la protección urgente de las 



 
 
 
 

  

condiciones de acceso seguro y oportuno a los servicios del Hospital Universitario Mayor, 
conforme a los hechos probados. 

SEGUNDA. Que se ordene a la Secretaría Distrital de Gobierno, a la Alcaldía Local 
territorialmente competente, a la Secretaría Distrital de Movilidad y a las demás autoridades de 
tránsito competentes adoptar un esquema verificable de control del estacionamiento y de las 
maniobras peligrosas de ambulancias en el punto contiguo a la zona bajo el puente.  

TERCERA. Que se ordene a las autoridades competentes, con el apoyo técnico del Cuerpo 
Oficial de Bomberos de Bogotá, inspeccionar las condiciones de instalación, conexión y uso de 
los cilindros de gas identificados en el sector y adoptar las medidas preventivas o correctivas 
que resulten legal y técnicamente procedentes. 

CUARTA. Que se ordene a la Secretaría Distrital de Salud, a la UAESP, al operador de aseo 
correspondiente y a las demás autoridades competentes, dentro del ámbito de sus respectivas 
funciones, verificar las condiciones sanitarias de los puestos de venta de alimentos, atender los 
puntos de acumulación de residuos y establecer las acciones de limpieza, recolección y control 
integrado de plagas que resulten necesarias, con responsables y seguimiento documentado. 

QUINTA. Que se ordene a las entidades responsables de la intervención bajo el puente remitir 
al despacho y poner en conocimiento de Méderi el instrumento jurídico que soporta la 
construcción, destinación, entrega, administración y operación de los módulos, sus diseños y 
usos definitivos, el diagnóstico del sector y los estudios o conceptos sobre movilidad, 
accesibilidad hospitalaria, seguridad, salubridad, residuos, abastecimiento y contingencias. 

SEXTA. Que se ordene evaluar conjuntamente las condiciones actuales del sector y la 
operación prevista de los módulos, con participación de Méderi, las entidades competentes y 
los terceros directamente interesados. La evaluación deberá identificar las rutas y accesos 
hospitalarios, los puntos de conflicto, las medidas requeridas para mantenerlos disponibles y los 
responsables de ejecutarlas y supervisarlas. 

SÉPTIMA. Que se ordene a las entidades responsables abstenerse de habilitar u operar los 
usos comerciales de los módulos que resulten incompatibles con el acceso seguro y oportuno 
al HUM, mientras no se ejecuten y verifiquen las medidas necesarias para superar la amenaza 
acreditada. La decisión sobre cada uso deberá fundarse en la evaluación técnica, considerar a 
sus operadores y asegurar el seguimiento de las medidas adoptadas. 

OCTAVA. Que, si se acredita que la ubicación de los módulos o de componentes de la 
intervención comercial afecta de manera concreta las rutas críticas de acceso al HUM y que las 
medidas de control, restricción de usos, suspensión, rediseño o reubicación no permiten 
conjurar esa amenaza, se ordene a las entidades responsables su desmonte técnico y seguro 
en el área delimitada en el plano anexo, con disposición adecuada de los materiales y restitución 
de condiciones de circulación y seguridad compatibles con la operación hospitalaria. Esta 
solicitud no comprende la estructura del puente ni las obras necesarias para su iluminación, 
saneamiento o seguridad. 

NOVENA. Subsidiariamente a la pretensión anterior, si no se encuentra acreditada la necesidad 
del desmonte, que se ordene el rediseño, la reubicación o la restricción de los componentes y 



 
 
 
 

  

usos que interfieran con los accesos y recorridos asistenciales, con plazos, responsables y 
verificación de su cumplimiento. 

DÉCIMA. Que, dentro de la evaluación interinstitucional, se establezca cómo se gestionará la 
coexistencia de los vendedores actualmente presentes en el sector con los usos previstos para 
los módulos y se informe si estos forman parte de una medida de reubicación o incorporan una 
oferta comercial adicional. 

UNDÉCIMA. Que se vincule al trámite a la Alcaldía Local territorialmente competente, si aún no 
integra el extremo accionado; a las autoridades responsables de las actuaciones solicitadas; y 
a las personas naturales o jurídicas que administren u operen los módulos o puedan resultar 
directamente afectadas por las órdenes relativas a su suspensión, modificación o desmonte, 
para garantizar su derecho de defensa y contradicción. 

VII. PRUEBAS 

Se solicita tener como pruebas las siguientes: 

1. Las fotografías aportadas con la presente acción, en las que se observa la ubicación 
de la intervención frente al Hospital Universitario Mayor Méderi. 

2. La información institucional sobre la ubicación del Hospital Universitario Mayor en la 
Calle 24 No. 29-45 de Bogotá D.C. 

3. La publicación institucional del Departamento Administrativo de la Defensoría del 
Espacio Público – DADEP relativa a la estrategia “Puentes que Unen”, en la cual se 

identifica el bajo puente aledaño a la Clínica Méderi y al G12 como uno de los puntos 
objeto de intervención. 

4. La sentencia del 22 de octubre de 2014 proferida por el Tribunal Administrativo de 
Cundinamarca, Sección Primera, Subsección A, dentro del expediente No. 
250002324000201300005-00. 

5. Los documentos, diagnósticos, diseños, estudios, contratos, convenios, permisos, 
autorizaciones y demás soportes que sean allegados por las entidades accionadas 
en cumplimiento de las órdenes de información solicitadas. 

6. diversos oficios radicados a limpieza metropolitana S.A E.S.P 

Asimismo, solicito oficiar a las entidades accionadas para que alleguen el expediente 
administrativo completo del proyecto objeto de controversia, incluyendo sus antecedentes, 
diagnósticos, actas de socialización, estudios técnicos, diseños, conceptos, instrumentos 
jurídicos, contratos, permisos, criterios de selección de operadores y soportes relacionados con 
la futura operación de los módulos. 

VIII. JURAMENTO 

Bajo la gravedad del juramento manifiesto que, hasta donde conoce esta parte accionante, no 
se ha presentado otra acción de tutela con identidad de hechos, derechos y pretensiones 
respecto de la situación aquí planteada. 

IX. ANEXOS 

1. Certificado de existencia y representación legal. 
2. Poder conferido. 



 
 
 
 

  

3. Fotografías y planos que sustentan la localización de la intervención. 
4. Los demás documentos enunciados en el acápite de pruebas. 

X. NOTIFICACIONES 

 

La accionante: Corporación Hospitalaria Juan Ciudad – Méderi, correo electrónico 
notificaciones@mederi.com.co  

 

Las accionadas: en sus direcciones oficiales de notificación judicial, particularmente: 

 

• Alcaldía Mayor de Bogotá:  ventanillaelectronica@alcaldiabogota.gov.co y 
cfgalan@alcaldiabogota.gov.co  

• Departamento Administrativo de la Defensoría del Espacio Público – DADEP: 
notificacionesjudiciales@dadep.gov.co. 

• Instituto de Desarrollo Urbano – IDU: notificacionesjudiciales@idu.gov.co. 
• Secretaría Distrital de Gobierno: Notifica.judicial@gobiernobogota.gov.co  

notificacionestutelas@gobiernobogota.gov.co. 
• Secretaría Distrital de Movilidad: judicial@movilidadbogota.gov.co. 
• Alcaldía Local de Teusaquillo: notifica.judicial@gobiernobogota.gov.co  
• Personería localidad de Mártires: personeriamartires@personeriabogota.gov.co  
• Los vinculados: en las direcciones que sean informadas por las entidades accionadas o 

las que logre establecer el despacho. 

 

Cordialmente, 

 

SILVIA VIVIANA PALOMINO GUERRERO 
Apoderada General  
Corporación Hospitalaria Juan Ciudad – Méderi 
Elaborado por: E.R.F. 

Revisó: M.A.V.O 
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Bogotá D. C., 28 de mayo de 2026
Señores

Lime S.A E.S.P
linea110@proceraseo.com.co

Ciudad

Asunto: Solicitud de intervención, recuperación y embellecimiento del espacio público en entorno
hospitalario.

Respetados señores:

Desde la Corporación Hospitalaria Juan Ciudad, nos permitimos trasladar la presente solicitud a LIME
S.A, E.S.P, en ocasión a la respuesta emitida por la empresa de acueducto de Bogotá. 

En el marco del compromiso institucional con la sostenibilidad ambiental, la humanización de los
servicios de salud y la adecuada integración con el entorno urbano, hemos identificado la necesidad
de adelantar acciones de embellecimiento, recuperación paisajística y mejoramiento de los espacios
públicos aledaños a nuestras instalaciones. Actualmente, estas áreas presentan deterioro visual,
inadecuado manejo de residuos, afectación de zonas verdes y condiciones que desmejoran la calidad
del paisaje urbano, impactando negativamente la percepción del entorno, así como la experiencia de
pacientes, colaboradores y comunidad en general. En este contexto, y reconociendo las competencias
de sus entidades, respetuosamente solicitamos su apoyo y articulación interinstitucional para el
desarrollo de un proceso integral de embellecimiento que contemple, entre otras acciones.

 
La Corporación Hospitalaria Juan Ciudad, manifiesta que el correo electrónico para notificaciones
judiciales y de Actos Administrativos es el siguiente: notificaciones@mederi.com.co. Agradecemos no
enviar a correos fuera del mencionado.
 
 
Los datos suministrados están protegidos por la ley de protección de datos personales, por lo tanto, se
advierte que el acceso a esta información debe hacerse única y exclusivamente para la finalidad para
la cual fue suministrada.  
 
 
POR FAVOR ACUSAR RECIBIDO.
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Cordialmente,

De: dirsistemahidrico <dirsistemahidrico@acueducto.com.co>
Enviado: miércoles, 27 de mayo de 2026 16:45
Para: Notificaciones Juridica <notificaciones@mederi.com.co>
Cc: Correspondencia JBB <correspondenciajbb@jbb.gov.co>; Atencion al Ciudadano
<atencionalciudadano@ambientebogota.gov.co>; Guillermo Enrique Castro Norman
<gcastron@acueducto.com.co>; Alejandra Maria Ramirez Florez <aramirez@acueducto.com.co>
Asunto: 2430001-S-2026-177846 , interno 0881-Respuesta E-2026-059695 Solicitud de intervención, recuperación
y embellecimiento del espacio público enentorno hospitalario.
 

Esta dirección electrónica es utilizada para envío de información, por tanto, sus consultas o preguntas NO
serán atendidas por esta dirección, se atenderán en el correo  notificacio​

nesycomunicaciones@acueducto.com.co

Cordial saludo, 

De conformidad con el compromiso de minimizar el uso del papel y reducir la huella de carbono
empresarial, la Dirección Gestión Ambiental Sistema Hídrico  de la Empresa de Acueducto y
Alcantarillado de Bogotá EAAB ESP, remite por este medio la comunicación externa 2430001-S-
2026-177846 , interno 0881 para su radicación y fines pertinentes, la cual  se entiende como
radicada en la fecha de envío del presente correo.  

Atentamente,

ESTA COMUNICACIÓN PUEDE CONTENER MATERIAL CONFIDENCIAL Y/O INFORMACIÓN CON
DERECHOS reservados del propietario, por lo tanto el uso de las mismas es exclusiva para el
destinatario. Si usted recibió este material por error, por favor notifíquelo inmediatamente al remitente
y borre el email y cualquier documento o documentos asociado con el email. Muchas Gracias. THIS
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COMMUNICATION MAY CONTAIN CONFIDENTIAL AND/OR OTHERWISE PROPRIETARY MATERIAL and
is thus for use only by the intended recipient. If you received this in error, please contact the sender
and delete the e-mail and its attachments from all computers.
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Bogotá D. C., 21 de mayo de 2026

Señores
Instituto Distrital de Recreación y Deporte – IDRD
Secretaría Distrital de Ambiente
Alcaldía Local de Los Mártires – Área de Recreación y Deporte
Unidad Administrativa Especial de Servicios Públicos – UAESP
Acueducto de Bogotá, D.C
Ciudad

Asunto: Solicitud de intervención, recuperación y embellecimiento del espacio público en entorno
hospitalario.

Respetados señores:

En el marco del compromiso institucional con la sostenibilidad ambiental, la humanización de los
servicios de salud y la adecuada integración con el entorno urbano, hemos identificado la necesidad
de adelantar acciones de embellecimiento, recuperación paisajística y mejoramiento de los espacios
públicos aledaños a nuestras instalaciones. Actualmente, estas áreas presentan deterioro visual,
inadecuado manejo de residuos, afectación de zonas verdes y condiciones que desmejoran la calidad
del paisaje urbano, impactando negativamente la percepción del entorno, así como la experiencia de
pacientes, colaboradores y comunidad en general.

Cordialmente,
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Se aportan como soporte de la presente petición las siguientes fotografías, en las que se 
evidencia la ocupación del espacio público frente al Hospital Universitario Mayor Méderi: 
evidencia de la ocupación del área peatonal, vial y presencia de casetas y vehículos frente 
al acceso del hospital; evidencia continuidad de la ocupación informal y afectación del paso 
peatonal en el mismo sector; evidencia instalación de puesto de venta sobre el andén o 
zona de circulación peatonal frente al hospital. 
 
 

  
 

 



 
 
 
 

 

 
 
 
 
 

 
 



 
 
 
 

 

 
 



 
 
 
 

 

 
 



 
 
 
 

 

 
 
 
 
 



 

Bogotá D. C., 21 de mayo de 2026 
 
 
 
Señores 
Instituto Distrital de Recreación y Deporte – IDRD 
Secretaría Distrital de Ambiente 
Alcaldía Local de Los Mártires – Área de Recreación y Deporte 
Unidad Administrativa Especial de Servicios Públicos – UAESP 
Acueducto de Bogotá, D.C 
Ciudad 
 
Asunto: Solicitud de intervención, recuperación y embellecimiento del espacio público en 
entorno hospitalario. 
 
Respetados señores: 
 
MÓNICA ALEXANDRA VELÁSQUEZ OSPINA, mayor de edad, identificada con cédula de 
ciudadanía No. 1.110.528.300 de Ibagué, portadora de la tarjeta profesional No. 284.771 
del Consejo Superior de la Judicatura, actuando en calidad de Representante Legal para 
Asuntos Judiciales y Administrativos de la Corporación Hospitalaria Juan Ciudad, entidad 
privada sin ánimo de lucro con personería jurídica reconocida mediante Resolución No. 0814 
del 5 de marzo de 2008 del Ministerio de la Protección Social, me permito manifestar lo 
siguiente: 
 
En el marco del compromiso institucional con la sostenibilidad ambiental, la humanización 
de los servicios de salud y la adecuada integración con el entorno urbano, hemos identificado 
la necesidad de adelantar acciones de embellecimiento, recuperación paisajística y 
mejoramiento de los espacios públicos aledaños a nuestras instalaciones. 
 
Actualmente, estas áreas presentan deterioro visual, inadecuado manejo de residuos, 
afectación de zonas verdes y condiciones que desmejoran la calidad del paisaje urbano, 
impactando negativamente la percepción del entorno, así como la experiencia de pacientes, 
colaboradores y comunidad en general. 
 
En este contexto, y reconociendo las competencias de sus entidades, respetuosamente 
solicitamos su apoyo y articulación interinstitucional para el desarrollo de un proceso integral 
de embellecimiento que contemple, entre otras acciones: 
 

 Recuperación y adecuación de zonas verdes, incluyendo siembra de especies 
vegetales y procesos de arborización. 

 Diseño e implementación de jardinería urbana que contribuya al mejoramiento 
estético del sector. 

 Jornadas de limpieza, recolección de residuos y mantenimiento del espacio público. 



 

 Posible adecuación de espacios para uso recreativo pasivo, que favorezcan el 
bienestar de la comunidad. 

 
Adicionalmente, resulta necesario poner de presente que la Corporación Hospitalaria Juan 
Ciudad cumple de manera estricta, permanente y oportuna con las obligaciones económicas 
derivadas de los servicios públicos de aseo y alcantarillado facturados a través del Acueducto 
de Bogotá D.C., destinando mensualmente una suma aproximada de OCHENTA MILLONES 
DE PESOS ($80.000.000) por concepto de servicio de aseo hospitalario y manejo ambiental. 
 
No obstante dicho cumplimiento, el entorno externo e inmediato de la institución continúa 
presentando condiciones críticas de suciedad, acumulación inadecuada de residuos, 
deterioro paisajístico y deficiente mantenimiento del espacio público, situación que no solo 
afecta la imagen urbana del sector, sino que resulta especialmente preocupante tratándose 
de una zona hospitalaria que recibe diariamente pacientes en condición de vulnerabilidad, 
adultos mayores, población inmunosuprimida, familiares, visitantes y personal asistencial. 
 
En ese sentido, se considera indispensable que las entidades distritales competentes 
adopten medidas efectivas, permanentes y articuladas orientadas a garantizar el adecuado 
mantenimiento, limpieza, recuperación y conservación del espacio público circundante, en 
cumplimiento de sus deberes constitucionales y legales relacionados con la protección del 
ambiente, la salubridad pública, el manejo adecuado de residuos y la preservación de 
entornos urbanos dignos y seguros. 
 
La persistencia de estas condiciones evidencia la necesidad urgente de intervención 
institucional, toda vez que, no resulta razonable que, pese a los altos costos asumidos 
mensualmente por la institución en materia de aseo y sostenibilidad ambiental, las vías y 
áreas aledañas al hospital permanezcan en condiciones evidentes de abandono y suciedad. 
 
La presente solicitud se soporta en registro fotográfico anexo, en el cual se evidencian las 
condiciones actuales de deterioro y la necesidad de intervención para el mejoramiento del 
entorno. 



 

 

 
 



 

 
 
 
 



 

 
 
En ese sentido, solicitamos de manera respetuosa: 
 

 La realización de una visita técnica conjunta para evaluar las condiciones del área.  
 El acompañamiento en la formulación de un plan de embellecimiento y recuperación 

paisajística.  
 La articulación de acciones que permitan la intervención sostenible y el 

mantenimiento de los espacios recuperados.  
 

Por parte de nuestra institución, reiteramos nuestra disposición para apoyar este proceso 
mediante: 
 

 Acompañamiento logístico e institucional.  
 Participación en jornadas de embellecimiento y recuperación.  
 Compromiso con el cuidado y mantenimiento de las áreas intervenidas.  

 
Nuestro objetivo es contribuir a la consolidación de un entorno más armónico, limpio, 
agradable y ambientalmente sostenible, en beneficio de toda la comunidad. 
 
Para cualquier información adicional, la suscrita actúa como Representante Legal y Judicial 
en la Calle 24 No. 29-45, Oficina Jurídica, de la ciudad de Bogotá D. C., a los correos 
electrónicos  gestion.ambiental@mederi.com.co y notificaciones@mederi.com.co. 
 

mailto:gestion.ambiental@mederi.com.co


 

 
 
Agradecemos de antemano su atención y quedamos atentos a la programación de una 
reunión o visita técnica que permita avanzar en esta iniciativa. 
 
Cordialmente, 
 
 
 
______________________________________ 
MÓNICA ALEXANDRA VELÁSQUEZ OSPINA  
Representante Legal para Asuntos Judiciales y Administrativos 
Corporación Hospitalaria Juan Ciudad  
Elaborado por: S.T.S 

 
 
 
 
 
 
 


