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TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE SUCRE
SALA PRIMERA DE DECISION ORAL

Sincelejo, dos (02) de agosto de dos mil diecinueve (2019)

MAGISTRADO PONENTE: RUFO ARTURO CARVAJAL ARGOTY

RADICACION: 70-001-33-33-003-2019-00215-01
ACCIONANTE: ADONILSO JOSE PEDROZA SALAZAR
ACCIONADO: NUEVA E.P.S. S.A.

NATURALEZA: ACCION DE TUTELA

Procede la Sala, a decidir la impugnacién presentada por la parte
accionada, contra la sentencia de fecha 3 de julio de 2019, proferida por
el Juzgado Tercero Administrativo Oral del Circuito de Sincelejo, mediante la

cual, se concedid el amparo solicitado.

I. ANTECEDENTES:

1.1. Pretensiones!:

ADONILSO JOSE PEDROZA SALAZAR, en ejercicio de la accién de tutela,
solicita la proteccion de sus derechos fundamentales ala salud, vida digna
y seguridad social, presuntamente vulnerados por la NUEVA E.P.S. S.A. Por lo
cual pide, que se ordene a dicha entidad que le suministre el medicamento
ordenado por su médico tratante: Polietilenglicol 3350 sobre 17 gr polvo,

para reconstituir a solucion oral.

1 Folio 4 del cuaderno de primera instancia.
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1.2. Hechos2:

Manifiesta el accionante, que tiene 56 anos de edad, se encuentra afiliado
ala NUEVA E.P.S. S.A., que es cabeza de familia y debido a su diagndstico

de estrenimiento, estd siendo atendido en Gastrocentro S.A.S.

Senala, que en el mes de febrero de la misma anualidad acudié a cita de
control con el especialista gastroenterdlogo, Dr. Miguel Monterrosa Bula,
quien le recetd el medicamento Polietilenglicol 3350 sobre de 17 gr polvo

para reconstituir a solucién oral.

Refiere, que se dirigié a reclamar el medicamento a la farmacia autorizada
por la E.P.S. pero no fue posible la entrega, puesto que le informaron que el
medicamento no se encontraba dentro del POS, porlo que debidé comprarlo

de manera particular.

Alude, que el dia 29 de mayo del ano en curso, asisti® nuevamente a cita
de control con el especialista y una vez mds le recetd el mismo

medicamento; sin embargo, en la farmacia no se lo entregaron.

Anade, que se dirigid a Gastrocentro S.AS. y el médico especialista le
informd que el medicamento prescrito hace parte del POS y que la enfidad
demandada, estd radicando un medicamento diferente al recetado que
es el Polietilenglicol 3350+Bicarbonato+Cloruro de sodio+ Cloruro de Potasio

105/1.43/2.80/0.37g (polvo para reconstituir solucion oral *110g).

Recalca, que no puede seguir esperando el medicamento debido a su
grave estado de salud. Aduce que la negativa de la NUEVA E.P.S. S.A. de
suministrarle el medicamento oportunamente, estd violentadndole sus

derechos fundamentales a la salud y la vida.

2 Folios 1 — 2 del cuaderno de primera instancia.
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1.3. Contestacion3:

-. Confirmd que el accionante, registra dfiliacion en la entidad y se

encuentra activo en el régimen contributivo.

Indicdé que la entidad presta los servicios de salud dentro de su red de
prestadores y de acuerdo al Plan de Beneficios de Salud, por tal motivo, la
autorizacion de medicamentos y/o tecnologias de la salud no
contemplados en el POS, las citas médicas y demds servicios se autorizan
siempre y cuando, sean ordenados por médicos pertenecientes ala red de
la NUEVAE.P.S.S.A.

Senald, que no se evidencia radicacion del medicamento solicitado, por tal
razén sugirié, que el accionante debe asistir a consulta con su médico
tratante con la finalidad de que evalué su estado de salud y emita una

prescripcidon actualizada.

Manifestd, con respecto al tratamiento integral, que no le es permitido al
juez de tutela emitir drdenes con relacién a derechos fundamentales, que
no han sido amenazados o vulnerados, pues, Nno puede presumir que 1os

servicios serdn negados cuando el usuario los solicite.

1.4. La providencia recurrida4:

El Juzgado Tercero Administrativo Oral de Sincelejo, mediante sentencia de
fecha 3 de julio de 2019, tuteld el derecho fundamental ala salud y la vida
digna del sefior ADONILSO JOSE PEDROZA SALAZAR y en consecuencia

dispuso:

“ORDENESE a LA NUEVA E.P.S, que dentro de las cuarenta y ocho
(48) horas siguientes a la notificacion de esta providencia, le haga
entrega a la parte actora del medicamento denominado
POLIETILENGLICOL 3350 sobre 17gr polvo, para reconstituir a
solucion oral, en la forma en que lo ordend el médico tratante, de
conformidad a lo dicho en la parte motiva de esta providencia.”

3 Folios 15 - 18 del cuaderno de primera instancia.
4 Folios 19 - 24 del cuaderno de primera instancia.
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Como fundamento de su decisidon, expuso, que el retardo en la entrega de
los medicamentos que necesita el paciente por su diagndstico, desconoce
el principio intfegral a la salud, toda vez que las empresas prestadoras del
servicio de salud estdn en la obligacion constitucional de prestar asistencia
médica especializada, generar las érdenes que requiera por su estado de
salud un paciente y ademdas, suministrar los medicamentos prescritos por el
médico fratante, en consecuencia, no es aceptable que se niegue el
suministro de medicamentos, alegando razones de tfipo administrativos o

delegando la responsabilidad en otra entidad.

1.5. La impugnaciéns:

Inconforme con la decision de primer grado, la Nueva E.P.S. la impugnd,
reiterando que no se evidencia radicacion del medicamento solicitado, por
tanto, sugiri® que el accionante debe asistir a consulta con su médico
tratante con la finalidad de que evalle su estado de salud y emita una

prescripcidon actualizada.

Asi mismo, insistié que no le es permitido al juez de tutela, emitir brdenes con
relacion a derechos fundamentales que no han sido amenazados o
vulnerados, pues, no puede presumir que los servicios serdn negados

cuando el usuario los solicite.

Manifestd, que en caso de no ser revocada la sentencia de primer grado,
se adicione enla parte resolutiva de la misma, sobre |la facultad de la NUEVA
E.P.S. S.A. de repetir contra la Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud (ADRES), por el 100% de la totalidad

de los valores que deba asumir la entidad.

1.6.- Trdmite en segunda instancia:

Por auto del 12 de julio de 20194, se admitiod la impugnacion interpuesta.

5 Folios 27 - 28 del cuaderno de primera instancia.
¢ Folio 4 del cuaderno de segunda instancia
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Il. CONSIDERACIONES

2.1- Competencia.

El Tribunal, es competente para conocer en Segunda Instancia, de la
presente impugnacién, en atencion a lo establecido en el articulo 32 del
Decreto Ley 2591 de 1991.

2.2- Problema juridico

En el sub examine, el debate central se circunscribe en establecer:

sLa entidad accionada vulnerd los derechos fundamentales invocados por
el accionante, ante la presunta negativa de suministrarle el medicamento

que le recetd su médico tratante?

Para abordar el problema planteado, se hard énfasis en los siguientes
aspectos: i) Generalidades de la accidn de tutela; i) Cardcter fundamental
del derecho ala salud y su proteccidn por via de tutelq, iii) Del principio de
atencion infegral y sus efectos en la prestacion del servicio de salud; iv)
Suministro de tecnologias y servicios complementarios al Plan de Beneficios

de Salud segun la legislacion vigente; y v) Caso en concreto.

2.3 Andlisis de la Sala.

2.3.1. Generalidades de la Accion de Tutela.

De conformidad con lo dispuesto en el arficulo 86 de la Constitucion vy el
Decreto 2591 de 1991, la accion de tutela puede ejercerse con el objeto de
reclamar la proteccion inmediata de los Derechos Constfitucionales
Fundamentales, cuando éstos se vean amenazados o vulnerados por la
accion o la omision, de cualquier autoridad publica y procederd, cuando el
afectado no disponga de otro medio de defensa judicial, salvo que se utilice
como mecanismo transitorio para evitar un perjuicio irremediable; la

busqueda de objetivos distintos, para los cuales el ordenamiento juridico
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prevé otras instancias vy jurisdicciones diferentes a la constitucional, excede
el contexto establecido para la misma, tanto en la Carta Suprema, como en

laley.

2.3.2.- Del caracter fundamental del derecho a la salud y su proteccioén por

via de accion de tutela.

La salud no cabe duda, es un derecho fundamental y autbnomo. Asi ha sido
reconocido por la Corte Constitucional, quien ha precisado que “la salud
puede ser considerada como un derecho fundamental no solo cuando
peligra la vida como mera existencia, sino que ha resaltado que la salud es
esencial para el mantenimiento de la vida en condiciones dignas..."””,
criterio compartido en providencia del 25 de febrero de 20098, por el MAximo

Tribunal de lo Contencioso Administrativo, en la cual resend:

“El derecho a la salud, de rango constitucional y fundamental, es
un pilar esencial en el ordenamiento juridico colombiano, pues
crea la base para el desarrollo de una vida en condiciones de
dignidad?®. Para la Corte Constitucional’, el derecho a la salud es
“la facultad que ftiene todo ser humano de mantener la
normalidad orgdnica funcional tanto fisica como en el plano de
la operatividad mental y, de restablecerse cuando se presente
una perturbacion en la estabilidad organica y funcional de su ser”.

Bajo la connotacion de derecho fundamental autdnomo, per se, es
evidente la procedencia de la accidn de amparo para su proteccion,
cuando quiera que el mismo, sea amenazado o vulnerado por autoridades
publicas o particulares. Este cardcter, permite su guarda, sin necesidad de
estar en conexiobn con ofros derechos fundamentales, verbigracia, la

integridad, la vida, etc.

Asi lo ha dicho la Corte Constitucional, quien en torno al tema, en sentencia

T-144 de 15 de febrero de 2008, M. P. Clara Inés Vargas Herndndez, recalco:

7 Corte Constitucional. Sentencia T-144 de 15 de febrero de 2008, M. P. Clara Inés Vargas
Herndndez.

8 Consejo de Estado. Sentencia de Tutela de 25 de febrero de 2009 - Rad. 2008-00602-0, C.
P. Ligia Lopez Diaz.

9 Su importancia es tan preponderante, que en la Constitucidon Politica se encuentra
determinado entre otros, en los articulos 44, 46, 47, 49, 50, 52, 64, 78, 95y 336.

10 Consultar entre ofras, las sentencias T- 597-93, T-1218-04, T-361-07, T-407-08.
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“... todas las personas sin excepcion pueden acudir a la accion
de tutela para lograr la efectiva proteccion de su derecho
constitucional fundamental a la salud. Por tanto, fodas las
entidades que prestan la atencion en salud, deben procurar no
solo de manera formal sino también material la mejor prestacion
del servicio, con la finalidad del goce efectivo de los derechos de
sus dfiliados, pues la salud comporta el goce de distintos derechos,
en especial el de la vida y el de la dignidad; derechos que deben
ser garantizados por el Estado Colombiano de conformidad con
los mandatos internacionales, constitucionales y jurisprudenciales”.

Siendo contundentes y bajo la misma linea de decision, la alta
Corporacion en sentencia T-676 de 12 de septiembre de 2011, M.
P. Juan Carlos Henao Pérez, preciso:

“... si el derecho a la salud de cualquier individuo resultare
amenazado o vulnerado, los jueces pueden hacer efectiva su
proteccion por via de tutela. Queda asi demostrado que, para la
jurisprudencia colombiana, el derecho a la salud es un derecho
fundamental de todos los habitantes del territorio nacional que
debe ser respetado y protegido y que puede ser invocado en
sede de tutela si llega a verse amenazado o vulnerado”.

El Congreso de la Republica, mediante la Ley 1751 de 2015, reguld el

derecho fundamental a la salud. En el articulo 2 de esta ley se dispuso:

“ARTICULO 20. NATURALEZIA Y CONTENIDO DEL DERECHO
FUNDAMENTAL A LA SALUD. El derecho fundamental a la salud es
autédnomo e irrenunciable en lo individual y en lo colectivo.

Comprende el acceso a los servicios de salud de manera
oportuna, eficaz y con calidad para la preservacion, el
mejoramiento y la promocion de la salud. El Estado adoptara
politicas para asegurar la igualdad de trato y oportunidades en el
acceso a las actividades de promocion, prevencion, diagndstico,
tratamiento, rehabilitacion y paliacion para todas las personas. De
conformidad con el articulo 49 de la Constitucion Politica, su
prestacion como servicio publico esencial obligatorio, se ejecuta
bajo la indelegable direccion, supervision, organizacion,
regulacion, coordinacion y control del Estado”

2.3.3. Del principio de atencion integral y sus efectos en la prestacion del

servicio de salud.

El principio de atencion integral ha sido entendido por la jurisprudencia

constitucional, como una piedra angular a la hora de afrontar


http://www.secretariasenado.gov.co/senado/basedoc/cons_p91_pr001.html#49
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problemdticas constitucionales, en torno a la prestacidon del servicio de

salud.

Desde una compresion normativa, el numeral 3 del Art. 153 de la Ley 100 de

1993, lo enuncia de la siguiente forma:

“El sistema general de seguridad social en salud brindard atencion
en salud integral a la poblacion en sus fases de educacion,
informacion y fomento de la salud y la prevencion, diagndstico,
tratamiento y rehabilitacion, en cantidad, oportunidad, calidad y
eficiencia, de conformidad con lo previsto en el articulo 162
respecto del plan obligatorio de salud”.

Y desde un marco jurisprudencial sobre el tema, el Alto Tribunal
Constitucional ha asimilado este principio, como una herramienta efectiva
para regular la prestacion de los servicios médicos, asi como entrega de
suministros no definidos por los pardmetros del Plan Obligatorio de Salud
(POS), donde se ha indicado, que es la situacion en particular y las
exigencias del caso, las que definen la manera como las EPS, deben brindar
los elementos y recursos indispensables para la atencidon de la patologia
tratada, mdxime, cuando se estd en presencia de individuos de especial

proteccién constitucional, como lo son las personas de la tercera edad.

Sobre el principio de atenciéon integral, la Corte Constitucional en Sentencia
T-053 de 2009, recalco:

“Sobre este extremo, la Corte ha enfatizado el papel que
desempena el principio de infegridad o de integralidad y ha
destacado, especialmente, la forma como este principio ha sido
delineado por el Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y
Culturales del mismo modo que por las regulaciones en materia de
salud y por la jurisprudencia constitucional colombiana. En
concordancia con ello, la Corte Constitucional ha manifestado en
multiples ocasiones que la atencion en salud debe ser integral y
por ello, comprende todo cuidado, suministro de medicamentos,
intervenciones quirdrgicas, practicas de rehabilitacion, exdmenes
de diagndstico y seguimiento de los tratamientos iniciados asi
como todo otro componente que los médicos valoren como
necesario para el restablecimiento de la salud del paciente.

El principio de integralidad es asi uno de los criterios aplicados por
la Corte Constitucional para decidir sobre asuntos referidos a la
proteccion del derecho constitucional a la salud. De conformidad
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con él, las entidades que participan en el Sistema de Seguridad
Social en Salud - SGSSS - deben prestar un fratamiento integral a
sus pacientes, con independencia de que existan prescripciones
médicas que ordenen de manera concreta la prestacion de un
servicio especifico. Por eso, los jueces de tutela deben ordenar
que se garantice todos los servicios médicos que sean necesarios
para concluir un fratamiento.”!

Asi, posteriormente, mediante la citada Ley 1751 de 2015, se dictamino:

“ARTICULO 8o. LA INTEGRALIDAD. Los servicios y tecnologias de
salud deberdn ser suministrados de manera completa para
prevenir, paliar o curar la enfermedad, con independencia del
origen de la enfermedad o condicion de salud, del sistema de
provision, cubrimiento o financiacion definido por el legislador. No
podrd fragmentarse la responsabilidad en la prestacion de un
servicio de salud especifico en desmedro de la salud del usuario”.

En los casos en los que exista duda sobre el alcance de un servicio o

tecnologia de salud cubierto por el Estado, se entenderd que este

comprende todos los elementos esenciales para lograr su objetivo médico

respecto de la necesidad especifica de salud.

2.3.4. Suministro de tecnologias y servicios complementarios al Plan de

Beneficios de Salud segin la legislacién vigente.

En relacion al derecho ala salud, el andlisis efectuado a la sentencia C-313
de 201412 que examind la constitucionalidad de la Ley Estatutaria 1751 de
2015, tuvo en consideracion factores econdmicos, particularmente cuando
se refirid a la constitucionalidad del literal i) del articulo 8° -principio de
sostenibilidad- y articulo 15° -criterios de exclusion de los servicios y fecnologias
del sistema de salud-, en donde se concluyd que eran admisibles las
exclusiones, para propender por el equilibrio financiero del sistema, a fin de

garantizar su viabilidad en el tfiempo.

Sin embargo, a propdsito de la declaratoria de exequibilidad del literal i) del

articulo 8° y del articulo 15 de la ley antes mencionada, se recordd que la

11 Véase también, Corte Constitucional Sentencia T-209 de 2013. M. P. Dr. Jorge Ivdn Palacio
Palacio.
12 M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo.
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sostenibilidad financiera, no puede invocarse para vulnerar los derechos de
los usuarios del sistema de salud, ni desconocer la jurisprudencia

constifucional.

2.3.5. Caso concreto

En el expediente se advierte que el sefior ADONILSO JOSE PEDROZA
SALAZAR, tiene 56 anos de edad’?® y se encuentra afilicdo a la NUEVA E.P.S.
S.AT4,

Asi mismo, se observa que el accionante presenta un diagndstico de: K590
Constipacion (estrenimiento) con la indicacion de uso de Polietilenglicol
3350 sobre de 17 gr polvo para reconstituir a solucion oral, tal como consta
en historia médica realizada bajo el control clinico del profesional Miguel

Enrique Monterrosa Bula, especialista en gastroenterologials.

Pues bien, pese alo manifestado por la entidad accionada, lo cierto es que
razéon tiene el A quo cuando senala, que la demora en la entrega de los
medicamentos prescritos por el médico tratante -el que por demds, la
entidad no ha dicho que no pertenezca a su red de servicios, por ende,
debe entenderse que si hace parte de la misma-, vulnera los derechos
fundamentales a la salud y la vida en condiciones dignas del senor
ADONILSO JOSE PEDROZA SALAZAR, pues, no cuenta con los recursos
econdmicos para solventar la compra particular del medicamento

ordenado por el especialista, para enfrentar la patologia que padece.

Vale anotar en este punto, que la afirmacion indefinida hecha en demanda,
en el sentido de no contar con los recursos econdmicos para sufragar los
gastos del medicamento, no fue desvirfuada, en el proceso, por el ente

accionado.

13 Seguln se aprecia en la copia de la cédula de ciudadania, visible a folio é del cuaderno
de primera instancia.

14 conforme lo informa la entidad accionada. Folio 15, cuaderno de primera instancia.

15 Folios 7-8, cuaderno de primera instancia.
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De ahi que es la NUEVA E.P.S. S.A., la responsable del servicio de salud vy la
encargada de garantizar la efectividad del derecho a la salud del usuario,
debiendo asi, constatar que la farmacia confratista haga la entrega
material del medicamento prescito y autorizado'é por la EPS a su paciente,
con la anotacion de que el servicio debe ser continuo, en la medida que se

prescriba por el médico tratante.

Finalmente, en lo que respecta al recobro de los insumos y medicamentos
ante la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad
Social en Salud (ADRESS) se senala, que ello corresponde a un trédmite
administrativo que deberd adelantarla NUEVAE.P.S.S.A. de manera directaq,
con la correspondiente entidad territorial; por tanto, este Tribunal se

abstendrd de emitir una orden al respecto.

En ese orden de ideas, habrd de confirmarse el fallo recurrido que tuteld los

derechos invocados por la parte actora.

En mérito de lo expuesto la Sala Primera de Decision Oral del Tribunal
Administrativo de Sucre, Administrando Justicia en nombre de la Republica

de Colombia y por autoridad de la Ley,
FALLA:
PRIMERO: CONFIRMAR la sentencia del 3 de julio de 2019, proferida por el

Juzgado Tercero Administrativo Oral del Circuito de Sincelejo, por las razones

expuestas en la parte considerativa de esta providencia.

16 Si bien el alegato del ente demandado se funda en que actualmente no registra orden
de entrega de medicamentos, lo cierto es que, en su momento, tal cosa ocurrié, pero ha
sido la desidia de la misma entidad la que no ha permitido cumplir a cabalidad con las
érdenes médicas, por ende, exigir tal requisito es atentar contra los derechos
fundamentales del accionante, alimponer una carga que fue suplida oportunamente. Vale
anotar, que si es necesaria una nueva valoracion médica del paciente, la misma EPS tiene
a su alcance los medios necesarios para hacerlo, pero sin que pueda descuidar la salud del
accionante, la cual, médicamente ya fue diagnosticada.
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SEGUNDO: Dentro de los diez (10) dias siguientes a la ejecutoria de esta
providencia, remitase el expediente a la Honorable Corte Constitucional

para su eventual revision.

TERCERO: Enviese copia de la presente decision al juzgado de origen.

NOTIFIQUESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE
Discutido y aprobado en sesion de la fecha, segun Acta No. 0108/2019

Los Magistrados,

RUFO ARTURO CARVAIJAL ARGOTY

EDUARDO JAVIER TORRALVO NEGRETE ANDRES MEDINA PINEDA



