TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE BOLIVAR
é Comacys Superioe de I Judicatur SENTENCIA No. /2021 SIGCMA
U Repiblic de Colombas SALA DE DECISION No. 6
Cartagena de Indias D.T. y C., quince (15) de septiembre de dos mil veintiuno (2021)

.- IDENTIFICACION DEL PROCESO, RADICACION Y PARTES INTERVINIENTES

Medio de control Tutela — impugnacion
Radicado 13-001-33-33-010-2021-00165-01
Accionante Myriam Josefina Acevedo de Gonzdlez
. Organizacion Clinica General del Norte (Magisterio de
Accionado 7 ) .
Bolivar - Fiduprevisora)
Tema Derecho a la salud y dignidad humana en sujeto de especial

proteccidén constitucional
Magistrado Ponente | Jean Paul Vasquez Gomez

I.- PRONUNCIAMIENTO

1. Procede la Sala de Decisién No. 6 del Tribunal Administrativo de Bolivar a decidir
la impugnacién interpuesta por la parte accionante, Myriam Josefina Acevedo de
Alvarez en contra de la sentencia de 10 de agosto de 2021, proferida por el Juzgado
Décimo Administrativo del Circuito de Cartagena, que negd el amparo constitucional
solicitado.

Ill.— ANTECEDENTES

Contenido: 3.1 Posicion de la parte demandante; 3.2. Posicidn de la parte demandada; 3.3. Fallo de
primera instancia y 3.4. Impugnacién.

3.1. Posicion de la parte demandante

2. La senora Miriam Josefina Acevedo de Gonzdlez, instaurd accién de tutela en
contra de la Organizacién Clinica General del Norte (Magisterio de Bolivar -
Fiduprevisora), con el fin de que se le protejan sus derechos fundamentales de salud,
vida, diagndéstico y autonomia personal y dignidad humana. Para tales efectos,
solicitd! (se trascribe):

“(...) se conceda amparo constitucional a los derechos constitucionales
deprecados y como consecuencia de ello ordenar a la Org. Clinica General
del Norte, Magisterio Bolivar (Fiduprevisora), |la programacion y valoracion
inmediata de cardcter presencial con la especialidad en medicina del dolor a
favor de Miriam Acevedo de Gonzdlez.

Ordenar a la Junta Médica con médicos tratantes para ofrecer otra alternativa
al fratamiento.

Es necesario que usted senor juez ordene la tutela de manera integral porque
bien sabe usted que es politica de las empresas prestadoras de salud sdlo
conceder lo que dice el fallo de tutela, de suerte que si después del
procedimienfo se necesita un medicamento indispensable para la
recuperacion y el mismo es NO POS y la tutela no lo autoriza ellos no lo
enfregan.”

1 Folio 15 Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia”
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3. La parte accionante narrd, en sintesis, los siguientes hechos relevantes2:

4. (1) La senora Myriam Josefina Acevedo de Gonzdlez afirmé que es una mujer de
68 anoss, beneficiaria del sistema de seguridad de su hija que es docente, Margarita
Gonzdlez.

5. (2) Hace 3 anos y medio viene padeciendo de fuertes dolores crénicos en su
mandibula inferior izquierda, hasta el punto de no permitirle realizar funciones
minimas, por lo cual, ha sido valorada enfre otras especialidades, por neurologia,
cirugia maxilofacial vy fisiatria, siendo diagnosticada con Nevuralgia del Nervio
Trigémino Il Derecho.

6. (3) A pesar de los tratamientos y exdmenes a los que se ha sometido, no se ha
evidenciado mejoria, a tal punto de verse impedida de consumir ciertos alimentos.

7. (4) Enrazén a la gravedad de su condicién, su Ultimo médico tratante Ia remitio
de cardcter urgente a medicina del dolor. Alegd que tal situacién la coloca en una
posicion de desahucio, por cuanto no se ha encontrado tratamiento definitivo para
su patologia.

8. (5) La Clinica General del Norte le asigno cita virtual para el 30 de agosto del ano
en curso, situacion que objetd, al considerar la necesidad de que su valoraciéon fuese
presencial, y que la razén por la cual no acude a urgencias es por la emergencia
sanitaria que se vive. Anade que por causa del dolor que la agqueja, no puede esperar
hasta la fecha asignada.

8.2. Posicidon del accionado

9. Pese a haberse surtido la notificacion del auto que admitié la tutela y resolvid
medida cautelar el 28 de julio de 20214, y de remitirse oficio de nofificacion en tal
sentido, la Organizacion Clinica General del Norte, no rindié el informe solicitado.

3.3. Fallo de primera instancia

10. Mediante Sentencia de 10 de agosto de 20215, el Juzgado Décimo Administrativo
del Circuito de Cartagena, negd el amparo constitucional de los derechos invocados
por la parte accionante, fundamentado en las siguientes consideraciones: (1) La
actora no probd la realizacion de una conducta concreta por parte de la
Organizacion Clinica General del Norte de la que se pueda concluir una afectacion
a los derechos fundamentales invocados, toda vez que la cita con el especialista en
medicina del dolor no le fue negada, y en tal sentido, nila asignacion de la fecha, ni
la modalidad de la consulta representa una afrenta a sus derechos fundamentales.
(2) Toma en cuenta que la Ultima cita agendada a la actora —antes de la
programada-, fue el 23 de julio del ano en curso, y que en todo caso la accionante
no acreditd las razones cientificas por las cuales se descalificaria una consulta virtual,
considerando la pandemia de Covid-19 que actualmente se atraviesa. (3) Alude al
hecho de que la accionante cuenta con los tratamientos y controles médicos
necesarios para esperar la cita programada para el 30 de agosto de 2021, y que, si

2 Folios 2-3 Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia”
3 Pese a la anterior afirmacién, del documento de identidad que se aporta como anexo de la solicitud a folio
14 del archivo digital: “01Expedienteprimerainstancia”., se puede establecer que la edad de la accionante

corresponde a 66 afios.
4 Folios 27-28 Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia”
5 Folios 42- Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia”
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en el curso de ese tiempo sus sinfomas se agravan, pueden acudir a los servicios de
urgencia brindados por la Clinica. (4) Finalmente, agrega el a-quo que la acciéon de
tutela se torna improcedente frente a la solicitud de que la accionante sea valorada
por junta médica, pues es necesario que exista concepto previo del médico tratante,
y que, en todo caso, tampoco puede reconocer un fratamiento integral, cuya base
es la hipdtesis de un actuar negligente en la prestacion de servicios de salud.

3.4. Impugnacion

11. Mediante correo electronico de 13 de agosto de 2021¢, la parte accionante
impugno el fallo de primera instancia al considerar que no tuvo en cuenta ninguno
de los problemas juridicos planteados en la accidn de tutela, ni su condicidn de ser
una persona de la tercera edad. Anadid que el Juez desconocid que la entidad no
contestd nirindié informe alguno, desconociendo asi lo dispuesto en el articulo 20 del
Decreto 2591, que permite en estos casos aplicar la presuncion de veracidad.

IV.- CONTROL DE LEGALIDAD

12. Revisado el expediente, se observa que en el desarrollo de las etapas procesales
no existen vicios procesales que acarren nulidad del proceso o impidan proferir
decision, por ello, se procede a resolver la alzada.

V.— CONSIDERACIONES

Contenido: 5.1 Competencia; 5.2. Problema juridico; 5.3. Tesis de la Sala; 5.4. Metodologia y estructura
de la decisién; 5.5. Verificacién de los requisitos generales de la accidn de tutela; 5.6. Marco normativo
y jurisprudencial aplicables; 5.7. Andlisis del caso concreto y 5.8. Conclusién.

5.1. Competencia

13. De acuerdo con lo establecido en el articulo 86 de la Constitucion Politica, los
Decretos 2591 de 1991 (articulo 32), 1069 de 20157 (modificado por el articulo 1 del
Decreto 333 de 20218) y el Acuerdo 3 de 2020 de esta Corporaciéon?, la Sala de
Decision 6 del Tribunal Administrativo de Bolivar, es competente para para resolver el
presente asunto.

5.2. Problema juridico

14. Determinar si en el presente caso, la Organizacion Clinica General del Norte
vulnerd los derechos fundamentales de salud, diagndstico, autonomia personal, vida
y dignidad humana de la senora Myriam Acevedo de Gonzdlez, de conformidad con
el principio de integralidad, o si, por el contrario, no existe vulneracion por parte dela
enfidad al haber cumplido con la responsabilidad de programar cita virtual con
especialista en medicina del dolor el 30 de agosto del ano en curso.

5.3. Tesis de la Sala

15.  La Sala REVOCARA la sentencia proferida en primera instancia, para en su
lugar, declarar la vulneracion de derechos fundamentales a la salud y la dignidad
humana de la accionante, dictando érdenes de amparo en tal sentido. Lo anterior
con fundamento en el historial clinico aportado y el andlisis particular de la patologia
padecida.

¢ Folio 55 Archivo Digital 01ExpedientePrimeralnstancia

7 Por medio del cual se expide el decreto Unico reglamentario del sector justicia y del derecho

8 Por el cual se modifican los articulos 2.2.3.1.2.1, 2.2.3.1.2.4 y 2.2.3.1.2.5 del Decreto 1069 de 2015, referente a las reglas
de reparto de la accién de tutela.

¢ Por el cual se conforman las Salas de Decisién del Tribunal Administrativo de Bolivar.
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5.4. Metodologia y estructura de la decision

16. Para resolver el problema juridico planteado y la fundamentacion de la tesis
antes citada, la Sala aplicard una metodologia que seguird el siguiente orden
expositivo: primero, verificard el cumplimiento de los requisitos generales de
procedibiidad de la accion de tutela (5.5.); luego, andlizard las normas y
jurisprudencias aplicables (5.6.), y, por Ultimo, examinard el caso concreto (5.7.).

5.5 Verificacion de los requisitos generales de la accion de tutela

17.  En el presente caso, se cumplieron los requisitos generales de procedibilidad de
la accién de tutela, porque: (1) esta se orientd a obtener la proteccién de los
derechos fundamentales a la salud, diagnostico y autonomia personal, vida vy
dignidad humana'?; (2) La senora Myriam Josefina Acevedo de Gonzdlez es la titular
de los derechos presuntamente violados, por lo cual, se tiene por acreditada la
legitimacién activa en la causa''. De igual manera, (3) la entidad demandada tiene
leqgitimacién pasiva'? en la causa, porque de esta se predicd la vulneracion en el
presente asunfo. (4) Frente al requisito de subsidiariedad, la Sala lo tendrd por
superado, pues se pone a consideracion la afectacion al derecho a la salud vy al
diagndstico, en relacion a lo cual la intervencidn del juez constitucional se requiere
en forma principal y urgente para contener los efectos que podria tener la falta de
un tratamiento idéneo al padecimiento que se informa. Asimismo, como quiera que
la actuacién enjuiciada es la prestacion de servicios de salud brindada a la
accionante, y a pesar de que el legislador previd un tramite preferente y sumario a
cargo de la Superintendencia Nacional de Salud en uso de sus facultades
jurisdiccionales, dada sus limitaciones operativas este no seria un medio idéneo y
eficaz para la proteccién inmediata de las garantias fundamentales de la actora's.
(5) Finalmente, se advierte que el requisito de inmediatez fambién se cumplio,
comoquiera que, la actuacion enjuiciada programacion de cita virtual con
especialista en medicina del dolor, cuyos efectos en criterio de la actora, se han
mantenido en el fiempo.

5.6 Marco normativo y jurisprudencial aplicables

5.6.1. De la normatividad convencional, constitucional, legal, y jurisprudencial relativa
al sistema de seguridad social y garantias para el acceso a los servicios de
promocion, proteccién y recuperacion de la salud.

18. La seguridad social'* ha sido reconocida como un derecho humano en: (i) la
Declaracion Universal de Derechos Humanos y (ii) el Pacto Internacional de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales (PIDESC)'S, asi como en otros instrumentos juridicos
de derecho convencional.

19. Asi, por ejemplo, en la DUDH, los articulos 22 y 25 senalan:
"Articulo 22: Toda persona, como miembro de la sociedad, tiene derecho a la seguridad

social, y a obtener, mediante el esfuerzo nacional y la cooperacién internacional,
habida cuenta de la organizacién y los recursos de cada Estado (...)."

10 Decreto 2591 de 1991 (articulo 2), en concordancia con los numerales 2 y 3 del articulo 6 ibidem.

1" Decreto 2591 de 1991 (articulos 10y 13), en concordancia con el articulo 1 ibidem.

12 [dem

13 Al respecto véase reciente pronunciamiento de la Corte Constitucional en tal sentido (Sentencia T-001 de

2021).

14 Cfr. CONFERENCIA INTERNACIONAL DEL TRABAJO, 100, Informe VI, "Seguridad social para la justicia social y una
globalizacién equitativa', Oficina Internacional del Trabajo, Ginebra, 2011, Pdg. 9.

15 Articulo 6.1 consagra que el derecho a la vida.
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"Articulo 25: 1) Toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le
asegure, asi como a su familia, la salud y el bienestar, y en especial la alimentacion, el
vestido, la vivienda, la asistencia médica y los servicios sociales necesarios; (...)"

20. El articulo 9 del PIDESC, establece:

"Articulo 9: Los Estados parte en el presente pacto reconocen el derecho de toda
persona a la seguridad social, incluso al seguro social.”

21. Por su parte, los articulos 48 y 49 de la Constitucion Politica de Colombia, en lo
pertinente, consagran lo siguiente:

“Articulo 48. La seguridad social es un servicio publico de cardcter obligatorio que se
prestard bajo la direccién, coordinacidn y control del Estado, en sujecidn a los principios
de eficiencia, universalidad y solidaridad, en los términos que establezca la Ley.

Se garantiza a todos los habitantes el derecho irrenunciable a la Seguridad Social. El
Estado, con la participacion de los particulares, ampliara progresivamente la cobertura
de la Seguridad Social que comprenderd la prestacién de los servicios en la forma que
determine la Ley.”

“Articulo 49. La atencidn de la salud y el saneamiento ambiental son servicios publicos
a cargo del Estado. Se garantiza a todas las personas el acceso a los servicios de
promocién, proteccién y recuperacion de la salud.

Corresponde al Estado organizar, dirigir y reglamentar la prestacién de servicios de salud
a los habitantes y de saneamiento ambiental conforme a los principios de eficiencia,
universalidad y solidaridad.”

22. De acuerdo con los postulados descritos, la seguridad social es un derecho
constitucional, asi como un servicio publico esencial, cuya prestacion se encuentra a
cargo del Estado, y debe orientarse por los principios de solidaridad, universalidad y
eficiencia, correspondiéndole al Estado garantizar la prestacién de este servicio, ya
sea en forma directa a través de entidades oficiales o por intermedio de entidades
privadas o semioficiales.

23. Porsu parte, la Ley 100 de 1993, “por la cual se crea el sistema de seguridad social integral
y se dictan ofras disposiciones”, definid en su predmbulo la seguridad social integral como:

"El conjunto de instituciones, normas y procedimientos, de que disponen la persona y la
comunidad para gozar de una calidad de vida, mediante el cumplimiento progresivo
de los planes y programas que el Estado y la sociedad desarrollen para proporcionar la
cobertura integral de las contingencias, especialmente las que menoscaban la salud y
la capacidad econdmica, de los habitantes del territorio nacional, con el fin de lograr
el bienestar individual y la integraciéon de la comunidad."

24, Ahora bien, es de anotar que el servicio de salud debe ser prestado conforme
con los principios de eficacia, igualdad, moralidad, celeridad, e integralidad, lo que
implica que tanto el Estado como las entidades prestadoras del servicio de salud
tienen la obligacion de garantizar y materializar dicho servicio sin que existan barreras
o pretextos para ello.

25. De igual forma, para que el derecho a la salud sea efectivo y cumpla con su
finalidad constitucional, debe ser: i) Oportuno: Esto es, el usuario debe gozar de la
prestacion del servicio en el momento que corresponde para recuperar su salud, sin
sufrir mayores dolores y deterioros. Esta caracteristica incluye el derecho al
diagndstico del paciente, el cual es necesario para establecer un dictamen exacto
de la enfermedad que padece el usuario, de manera que permita que se brinde el
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tratamiento adecuado?®®. i) Eficiente: implica que los tfrdmites administrativos a los que
estd sujeto el paciente sean razonables, no demoren excesivamente el acceso y no
impongan al interesado una carga que no le corresponde asumir. i) De calidad: esto
quiere decir que los fratamientos, medicamentos, cirugias, procedimientos y demads
prestaciones en salud requeridas contribuyan, a la mejora de las condiciones de vida
de los pacientes'’. Todo lo anterior retomado en Sentencia T-015-2021, donde se
refuerza el planteamiento del derecho fundamental a la salud como auténomo e
irenunciable, cuyo contenido y alcance ha sido definido por el legislador y por la
jurisprudencia constitucional.

26. Todo lo anterior desarrollado con mayor amplitud en el articulo é de la Ley
estatutaria 1751 de 20158, por medio de |la cual se regula el derecho fundamental a
la salud, y de la cual también se destacan postulados en pro de garantizar dicho
derecho a través de la prestacion de servicios y tecnologias sobre una concepcion
que incluya su promocion, prevencion, paliacién, atencién de la enfermedad y
rehabilitaciéon de secuelas, manteniendo la dignidad personal del paciente, de modo
que su enforno sea tolerable y adecuado'”.

27. Adicionalmente ha de destacarse, que el articulo 11 de dicha normativa, hace
alusién a los sujetos de especial proteccidén constitucional, donde se incluye a los
adultos mayores, determinando que la atencidn en salud de este grupo no estard
limitada por ningun tipo de restriccion administrativa o econdmica, y que las
instituciones que hagan parte del sector salud deberdn definir procesos de atencién
intersectoriales e interdisciplinarios que le garantficen las mejores condiciones de
atencion.

5.6.2. El principio de integralidad en salud y la figura del fratamiento integral

28. El principio de integralidad del sistema de salud fue establecido por el literal d)
del articulo 2 de la Ley 100 de 1993 como “la cobertura de todas las contingencias
que afectan la salud, la capacidad econdmica y en general las condiciones de vida
de toda la poblacién. Para este efecto cada quien contribuird segun su capacidad
y recibird lo necesario para atender sus contingencias amparadas por esta Ley”.
Posteriormente, se reconocio en el articulo 8 de la Ley 1751 de 2015 asi:

“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 condicidn de salud, del sistema de provisién, cubrimiento o financiacién
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 diagnosticada”.

29. Dicho principio busca garantizar el acceso a todos los servicios y tecnologias
gue una persona pueda necesitar para recibir una atencidén completa en salud.
Sobre el particular, en Sentencia C-313 de 2014 la Corte Constitucional destacd “el
deber de suministro de los servicios y las tecnologias de manera completa con miras

16 CORTE CONSTITUCIONAL, Sentencia T-139 de 2011

17 CORTE CONSTITUCIONAL, Sentencia T-922 de 2009

18 Articulo 6°. Elementos y principios del derecho fundamental a la salud

19 Articulo 15. Prestaciones de salud. El Sistema garantizard el derecho fundamental a la salud a través de la
prestacion de servicios y tecnologias, estructurados sobre una concepcion integral de la salud, que incluya su
promocion, la prevencién, la paliacion, la atencién de la enfermedad y rehabilitacion de sus secuelas.

Codigo: FCA - 008 Version: 03 Fecha: 03-03-2020

N
150 900 W

S5 a

\



TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DE BOLIiVAR
é e 4 ot SENTENCIA No. /2021 SIGCMA
U Repiblica de Colombia SALA DE DECISION No. 6

a prevenir, paliar o curar la enfermedad” y advirtid “que no podrd fragmentarse la
responsabilidad en la prestacién del servicio en desmedro de la salud del usuario”.

30. En este punto es importante diferenciar el principio de integralidad del sistema
de salud de la figura del tratamiento integral. Este Ultimo supone la atencidén
“interrumpida, completa, diligente, oportuna y con calidad”"? del usuario. La Corte

indicd recientemente que ‘sustentado en los principios de integralidad y continuidad, la
concesion del tratamiento integral implica que el servicio de salud englobe de manera permanente la
totalidad de los componentes que el médico fratante dictamine necesarios ya sea para el pleno
restablecimiento de la salud o para mitigar las dolencias que impidan mejorar las condiciones de vida

de la persona’?!,

31. Asi, para que un juez emita la orden de tratamiento integral debe verificarse la
negligencia de la entidad prestadora del servicio de salud en el cumplimiento de sus
deberes. Asi mismo, se requiere constatar que se trate de un sujeto de especial
proteccion constitucional y/o que exhiba condiciones de salud “extremadamente
precarias”?2, Esta orden debe ajustarse a los supuestos de “(i) la descripcion clara de
una determinada patologia o condicion de salud diagnosticada por el médico
fratante, (i) por el reconocimiento de un conjunto de prestaciones necesarias
dirigidas a lograr el diagndstico en cuestion; o por cualquier ofro criterio razonable2,

5.6.2 Adultos mayores como sujetos de especial proteccion constitucional

32. Los articulos 13 y 46 de la Constitucion Politica reconocen como elemento
fundamental del Estado social de derecho, la necesidad de otorgar una especial
proteccién a ciertos sujetos que, por sus condiciones de manifiesta vulnerabilidad,
pueden ver restringidas sus posibilidades en la consecucion de una igualdad material
ante la Ley. En ese orden, ha considerado la propia jurisprudencia constitucional que
los adultos mayores deben ser considerados como sujetos de especial proteccion
constitucional en tanto infegran un grupo vulnerable de la sociedad dadas las
condiciones fisicas, econdmicas o socioldgicas que los diferencian de los otros tipos
de colectivos?4,

33. El rango de edad para que se considere a una persona adulta mayor quedod

establecido enlaley 1276 de 2009, en su articulo 7., asi: “Adulto Mayor. Es aquella persona
que cuenta con sesenta (60) afos de edad o mds. A criterio de los especialistas de los centros vida, una
persona podrd ser clasificada dentro de este rango, siendo menor de 60 anos y mayor de 55, cuando

sus condiciones de desgaste fisico, vital y psicoldgico asi lo determinen”. Lo anterior se

34. Con lo anterior no se supone aceptar que las personas de este grupo
poblacional sean incapaces, sino que, en atencién a sus condiciones particulares
pueden llegar a experimentar mayores cargas a la hora de ejercer, o reivindicar, sus
derechos. Tampoco se desconoce la diferencia en la que ha enfatizado la
jurisprudencia, en relacion al adulto mayor y las personas de la tercera edad,
entendiendo a ésta Ultima como aquellas que sobrepasan el promedio de vida de
los colombianos; no obstante, sobre la base de que el Estado ha implementado
politicas publicas encaminadas al mejoramiento de las condiciones de vida, tanto
del adulto mayor como de las personas de la fercera edad, se ha reconocido al

20 Sentencias T-611 de 2014 y T-259 de 2019.
21 Sentencia T-275 de 2020. Reiterando lo determinado en la sentencia T-727 de 2011.
22 Sentencia T-275 de 2020. Reiterando las sentencias T-062 de 2017, T-209 de 2013, T-408 de 2011.

2 Sentencia T-539 de 2009. Reiterado en las sentencias T-402 de 2018 y T-275 de 2020.
24T-252 de 2017 M.P (e) Ivdn Humberto Escruceria Mayolo
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menos en materia de salud, que las garantias de acceso a dichos servicios tienen que
ser mdas amplias para ambos grupos.

5.7. Caso concreto

5.7.1. Pruebas relevantes

24

25.

26.

27.

28.

29.

30.

. Al expediente fueron allegadas las siguientes pruebas:

Cédula de ciudadania de la senora Myriam Josefina Acevedo de Gonzdlez?, en
donde se evidencia que nacid el 24 de diciembre de 1954, es decir, cuenta
actualmente con 66 anos de edad.

Hoja de evolucion de historia clinica No. 33154159 y orden médica, ambas de 23
de julio de 2021%, expedidas por médico tratante de la senora Myriam Josefina
Acevedo de Gonzdlez en la especialidad de cirugia maxilofacial en donde se
consigna en manuscrito:“...Paciente con IDX de neuralgia del tigémino...tratada con
carbamazepina con resultados satisfactorios. Desde hace aproximadamente | mes ha
presentado reagudizacion de la reumatologia dolorosa. Se solicita valoracién / manejo
por medicina del dolor”.

Formatos de resultados de estudios: “resonancia magnética de cerebro simple (pares
craneales)” y “resonancia magnética de cerebro contrastado’? de fechas 25 de
febrero de 2020 y 22 de febrero de 2019, respectivamente, a nombre de la senora
Myriam Josefina Acevedo. En dichos exdmenes se relaciona al magisterio como
prestador de salud y se consigna como conclusion comun: *...Gldndulas pardtidas
aumentadas de tamano... Sialosis”.

Historia clinica ambulatoria de fecha 25 de febrero de 2020 a nombre de la
senora Myriam Josefina Acevedo?, en donde se lee como motivo de consulta en
la especialidad neurocirugia: “DOLOR HEMIFACILA DERECHO...DESDE HACE 2 ANOS
DOLOR EN HEMICARA DERECHO TERRITORIO V 3, TIPO CORRIENTAZO, PAROXISTICO,
FULGURANTE, MANEJO ACTUAL POR NEUROLOGIA, NULA MEJORIA, POR LO QUE SOLICITA
VALORACION. LLAMA LA ATENCION CRECIMIENTO BILATERAL DE PAROTIDAS DOLOR A LA
PRESION SUBMAXILAR DERECHA, SOLICITO RMN CRANEALES" ademds se consigna
como antecedente en dicho historial: hipertensidén y obesidad mérbida.

Historia clinica ambulatoria de fecha 2 de agosto de 2019 a nombre de la senora
Myriam Josefina Acevedo?, en donde se lee como motivo de consulta en la
especialidad neurologia: “NEURALGIA DEL TRIGEMINO ...PACIENTE FEMENINA DE 64
ANOS CON NEURALGIA DEL TRIGEMINO DE 18 MESES DE EVOLUCION — RECINE MANEJO
CON TREGETOL 400X3 — LOGRANDQOSE CONTROL DEL DOLOR PERO CON MARCADOS
SINTOMAS ADVERSOS A LA CARBAMAZEPINA...” ademds se consigna como
antecedente en dicho historial: hipertension y obesidad maérbida.

Ordenes médicas suscritas a nombre de la accionante el 19 de noviembre de
2019, por especialidad otorrinolaringologia®®, en donde se resena en manuscrito:

25 Folios 17-18 Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia”
2 Folios 19-20 Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia”

27 Folio 33 'y 36 Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia
28 Folio 34 Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia
2 Folio 37 Archivo Digital “01ExpedientePrimerainstancia
30 Folio 38 Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia
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“Paciente con dolor intenso en hemicara derecha que compromete art. derecha...el
dolor es mds intenso por debajo del orificio de conducto...dificultad para
deglutir...neuralgia...z.

31. Historia clinica de fecha 13 de noviembre de 2019 a nombre de la senora Myriam
Josefina Acevedo?!, en donde se lee: 2...PACIENTE FEMENINA DE 64 ANOS DE EDAD,
QUIEN REFIERE DOLOR EN PARTE DERECHA DE MAXILAR INFERIOR DESDE HACE UN ANO Y
MEDIO, ADEMAS REFIERE ALODINIA, HA RECIBIDO TRATAMIENTO CON CARBAMAZEPINA LA
CUAL HA GENERADO SOMNOLENCIA. HA RECIBIDO MULTIPLES MANEJOPS POR
ODONTOLOGIA SIN MEJORA. LE FUE REALIZADA RM DE CEREBRO 22/02/2019 LA CUAL FUE
NORMAL CON NEURALGIA DEL TRIGEMINO DE 18 MESES DE EVOLUCION — RECINE MANEJO
CON TREGETOL 400X3 — LOGRANDQOSE CONTROL DEL DOLOR, PERO CON MARCADOS
SINTOMAS ADVERSOS A LA CARBAMAZEPINA...” ademads se lee como anfecedente
en dicho historial: hipertension y obesidad madrbida.

5.7.2. Andlisis critico de las pruebas frente al marco juridico aplicable

32. Estd acreditado en el expediente que la senora Myriam Josefina Acevedo de
Gonzdlez es una paciente de 66 anos, es decir, una adulta mayor, de acuerdo con
la definicion legal’?, y que en razdn de su edad, debe recibir una atencion preferente,
en los términos de la jurisprudencia de la Corte Constitucional previamente referidos.

33.  Severifica ademdas de las pruebas clinicas aportadas que la accionante desde
hace mds de 3 anos, padece de dolor facial intenso, que ha ameritado la valoracion
por al menos 5 especialidades (odontologia, fisiatria, otorrinolaringologia, neurologia,
neurocirugia), advirtiéndose de la Ultima consulta de la que da cuenta el
expediente®, que fue diagnosticada con: neuralgia del nervio trigémino Il derecho,
y remitida a medicina del dolor por agudizacion de sinfomas.

34. En relacién al citado diagndstico, la accionante manifiesta verse
imposibilitada de realizar funciones minimas como comer ciertos alimentos, todo por
causa del infenso dolor que le producen los movimientos en su cara, llegando a
manifestar que se encuentra en una condicidén de desahucio, donde los tratamientos
recibidos no ha sido efectivos, y que su condicién amerita amparo constitucional, en
la medida en que necesita valoracion inmediata de cardcter presencial con
medicina del dolor, tal y como fue prescrito por su médico tratante, ademds de que
se le ofrezca ofra alternativa de tratamiento, atendiéndose el principio de
integralidad en salud, con el propdsito de que se le garantice una atenciéon efectiva
a su enfermedad.

35. La Corte Constitucional ha precisado que una de las razones por las que los
adultos mayores reciben un trato preferencial es con el fin de evitar posibles
vulneraciones a sus derechos fundamentales y para garantizar la igualdad efectiva.
En el caso de la configuraciéon de un perjuicio iremediable, la interpretacion debe
ser mucho mds amplia, es decir, se tiene en cuenta no solo el hecho de que se trate
de un sujeto de especial proteccidn, sino de las particularidades de la persona
individualmente consideradas4,

36. La consulta a través de fuentes médicas, y a las que se acude en virtud de la
facultad prevista en el articulo 21 del Decreto 2591 de 1991, permite advertir que la

31 Folio 41 Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia

32 En el marco normativo se alude ala Ley 1276 de 2009.

33 Folios 19-20 Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia

34 Al respecto, véase la Sentencia CORTE CONSTITUCIONAL T-1316 de 2001 en armonia con la T-252/17
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neuralgia del trigémino es definida por la IASP (Organizacion Internacional para el
Estudio del Dolor) como: “dolor paroxistico, unilateral, severo, penetrante, de corta
duracioén, recurrente, en la distribucion de una o varias de las ramas del V par cranealy. Puede
ser esencial o sintomdatica; secundaria a esclerosis multiple o lesiones tumorales en el dngulo
pontocerebeloso” - Los ataques pueden ocurrir espontdneamente o ser provocados
por estimulos inocuos como hablar, masticar, cepillar y tocar, sin embargo, existen
periodos sin dolor entre los ataques. Segun la nueva clasificacion de la Asociacion
Internacional para el Estudio del Dolor, la NT se ha clasificado en cldsica y se produce
como resultado de una compresion neurovascular; idiopdtico, cuando no se
evidencia ningun factor etioldgico; y secundarios, provocados por tumores,
infecciones, esclerosis mdltiple, traumatismos, etc.. Se estima que la tasa de
incidencia es de 4-5 por 100.000, siendo mds comun en mujeres que en hombres y
mayores de 40 anos.

37. De hecho, estudios cientificos nacionales demuestran3® que dicha patologia no
siempre responde de manera satisfactoria a la carbamazepina, es decir, al
fratamiento que convencionalmente demuestra efectividad en este tipo de
pacientes, y que en el caso particular de la actora se demuestra prescrito, al tiempo
que advierten que la neuralgia del trigémino produce una gran limitacién en la
calidad de vida de los pacientes que sufren esta condicion, resultando necesario un
adecuado conocimiento de sus caracteristicas clinicas para diferenciarla de otras
causas de dolor facial que son mads frecuentes, requiriendo conocer sus
caracteristicas clinicas y elegir el tratamiento mds adecuado para el paciente
mediante un trabajo multidisciplinario.

38. De acuerdo a lo resenado, la actora padece de una enfermedad que causa
un dolor intenso y crénico en su mandibula inferior derecha, que, en efecto, puede
afectar funciones motoras bdsicas como deglutir, e incluso dolor intenso al simple
tacto, representando una limitante importante en la calidad de vida de los pacientes
gue sufren esta condicién; lo que amerita una atencion y fratamiento prioritario de
manejo del dolor, tal y como se verifica prescrito por médico tratante en el caso
concreto.

39. Debe tenerse en cuenta la manifestaciéon recurrente de la actora en todas las
valoraciones por distintas especialidades en donde ha sido atendida, y que apuntan
al hecho de que el fratamiento recibido no resulta suficiente a su padecimiento y
que, por el contrario, ha visto agudizado su sinftoma principal que lo describe como:
“un dolor intenso que se irradia a toda la cara”; al tiempo que se corrobora de la
revision del expediente, no haber sido atendida por medicina del dolor.

40. Al respecto debe precisarse, que en aplicacién de la presuncion veracidad
prevista en el articulo 20 del Decreto 2591 de 1991, la Sala debe tener como cierto,
que la cita con el especialista por medicina del dolor que fue prescrita por cirujano
maxilofacial fratante, (la cual se demuestra con orden médica de 23 de julio de
20213¢), fue programada para el dia 30 de agosto del presente ano, a través de una
consulta virtual.

41. En lo atinente a una atencién de tal naturaleza, la Corte Constitucional ha
resaltado la importancia de satisfacer de la forma mds eficiente el “mds alto nivel

35 hitp://www scielo.org.co/pdf/anco/v35n4/0120-8748-anco-35-04-193.pdf. (Acta Neurolégica Colombiana —
Aspectos clinicos y terapéuticos).
36 Folios 19 Archivo Digital “01ExpedientePrimeralnstancia
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posible de salud”¥, mdas aun si se estd ante situaciones, como la particular de la
demandante, y que nos ubica en un escenario en el que, pese a que la actora
cuenta con un diagndstico: Neuralgia del Trigémino, el fratamiento que
convencionalmente se aplica para el mismo, no ha resultado suficiente para al
menos contrarrestar los sinfomas de dolor que se consignan a lo largo de todas las
valoraciones e impresiones clinicas que da cuenta el expediente.

42. Enese sentido debe igualmente acudirse al criterio jurisprudencial segun el cual,
cuando no es posible la recuperacion de la salud, en todo caso deben proveerse los
servicios y tecnologias necesarios para sobrellevar la enfermedad, manteniendo la
integridad y dignidad personal del paciente, de modo que su entorno sea tolerable
y adecuado.

43. Se concluye entonces de acuerdo a todo lo expuesto, que la remisidon a
medicina del dolor, se constituye en una valoracidon, que, si bien puede constituir un
aspecto paliativo enrelacion ala patologia de la actora, actualmente se erige como
una alternativa de la cual no ha hecho uso la accionante en la modalidad
presencial; la cual, no sélo puede llegar a mitigar el dolor padecido, sino ademds
mejorar sus condiciones de vida, dignificando su existencia.

44, Sobre dicha premisa, lo razonable es que dicha valoracion -a la cuadl le
anteceden multiples de distintas especialidades-, se realice de manera presencial,
mds aun si se tiene en cuenta que el aludido diagnostico entrana, perse, limitantes
motoras y reacciones al tacto, que ameritan la necesaria inmediacion fisica de la
senora Myriam Acevedo de Gonzdlez con el respectivo profesional en salud, sin que
la atencidn por urgencias pueda entrar a suplir la misma.

45. Enlinea con lo expuesto, resulta imperativo que la entidad encargada (en este
caso, la Clinica General del Norte) responda de forma suficiente y eficaz a la
condicién clinica actual de la paciente, asigndndole cita por medicina del dolor de
manera presencial, garantizando que el prestador del servicio cumpla con los
protocolos de bioseguridad senalados por las autoridades Distritales y Nacionales
relacionados con el COVID-19, pues de no ser asi se aumentaria la exposicion y riesgo
de la paciente, al momento de efectuarse la prestacion de los servicios de salud.

46. Ahora bien, pese a que la fecha para la cual le fue programada cita virtual con
médico especialista en medicina del dolor a la actora fue el 30 de agosto del ano en
curso, y en consideracion a que la modalidad en la que suscribid fue uno de los
motivos que suscitaron la presente accidon de tutela; precisa la Sala que, si bien, la
parte accionada cumpli® con la carga de programar dicha consulta, el
agendamiento resultd ser virtual, actuar éste que no resulta ajustado a la realidad del
diagndstico de la paciente como sujeto de especial proteccidén constitucional que
padece limitaciones motoras, y en tal sentido se configura la vulneraciéon a los
derechos a la salud y dignidad humana en los que insistio la parte accionante en su
impugnacion.

47. Por su parte, la Sala no accederd a la pretension de tratamiento integral, por
cuanto se evidencié que la Clinica General de Norte viene prestando los servicios de
salud ala accionante, lo cual se corrobora con las autorizaciones y demds probanzas
aportadas al expediente, resultando reprochable Unicamente lo concerniente a la
autorizaciéon de cita en la modalidad virtual a la cual se opone con razén la parte
accionante.

37 Sentencia CORTE CONSTITUCIONAL T-508/19. Véase también la Sentencia T-274 de 2009
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48. Asimismo ha de senalarse, que a juicio de la Sala no hubo violacion del derecho
al diagndstico toda vez que la accionante obtuvo el nombre de la enfermedad que
padece, sélo que se ubica en el reducido porcentaje que no encuentra efectividad
en el tratamiento médico convencional que se emplea en estos casos.

5.8. Conclusion:

49. De acuerdo con los expuesto anteriormente, se REVOCARA la sentencia de
primera instancia, segun lo indicado en la presente accion de tutela.

VI.- DECISION

50. En mérito de lo expuesto, la Sala de Decision No. é del Tribunal Administrativo
de Bolivar, administrando justicia en nombre de la Republica de Colombia y por
autoridad de la ley,

RESUELVE:

PRIMERO: REVOCAR la sentencia impugnada de 10 de agosto de 2021, proferida por
el Juzgado Décimo Administrativo del Circuito Judicial de Cartagena y, en su lugar,
AMPARAR los derechos fundamentales a la salud y dignidad humana de los que es
titular la senora Myriam Josefina Acevedo de Gonzdlez, de conformidad con las
razones expuestas en esta providencia.

SEGUNDO: ORDENAR a la Clinica General del Norte que, dentro de las 48 horas
siguientes a la notificacion de la presente providencia: autorice cita presencial de
urgencia por la especialidad medicina del dolor a la senora Myriam Josefina
Acevedo de Gonzdlez, de acuerdo a la remision efectuada por médico tratante
cirujano maxilofacial el 23 de julio de 2021, garantizando que el prestador del servicio
cumpla con los protocolos de bioseguridad senalados por las autoridades Distritales
y Nacionales relacionados con el COVID-19, pues de no ser asi aumentaria la
exposicion y riesgo de la paciente, al momento de la prestacion del servicios de salud.

TECERO: NOTIFICAR la presente providencia de conformidad con el arficulo 30 del
Decreto 2591 de 1991.

CUARTO: De conformidad con el articulo 31 del Decreto Ley 2591 de 1991, por
Secretaria, REMITIR el expediente a la Corte Constitucional para su eventual revision.
En caso de no ser seleccionada la presente sentencia para revision, DEVOLVER el
expediente al Juzgado de origen sin necesidad de auto que lo ordene.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

Constancia: El proyecto de esta providencia fue estudiado y aprobado en sala No. 006 de la fecha.

JOSE RAFAEL GUERRERO LEAL
Magistrado (e)3®
(Ausente con permiso)

Magistrado

38 Situacion administrativa derivada del fallecimiento del fitular del Despacho 01 del TAB, Dr. Roberto Mario
Chavarro Colpas (g.e.p.d), y que se concreta en el encargo efectuado por la Presidenta del Consejo de Estado
a través de oficio CE Presidencia-OFI-INT-20212780 de 29 de julio de 2021.
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