REPUBLICA DE COLOMBIA
RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO
JUZGADO DOCE ADMINISTRATIVO ORAL DEL CIRCUITO DE TUNJA

Tunja, cuatro (04) de marzo de dos mil diecisiete (2016)

REFERENCIA: ACCION DE TUTELA
RADICADO N°: 150013333012-2016-00009-00
DEMANDANTE: CLARA INES BOHORQUEZ JIMENEZ actuando como agente oficioso
del

senor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO
DEMANDADOS: COMFABOY E.P.S., DEPARTAMENTO NACIONAL DE PLANEACION
VINCULADA: OFICINA SISBEN TUNJA

Procede el Despacho a proferir sentencia de primera instancia dentro de la accidon
de futela de la referencia, interpuesta por la CLARA INES BOHORQUEZ JIMENEZ
actuando como agente oficioso del senor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO,
contra COMFABOY E.P.S., DEPARTAMENTO NACIONAL DE PLANEACION y OFICINA
SISBEN TUNJA.

I. ANTECEDENTES

- Hechos que sustentan la accién

- Relata la accionante que es conyuge del senor Luis Arturo Quintero Cristancho,
gue de su unidn nacieron Lina Fernanda y Cristian Daniel Quintero Bohérquez, y que
se encuentra a cargo de su nieta Danna Valeria Bohdérquez Agudelo, quien tiene
cuatro anos de edad.

- Que su esposo presenta una discapacidad consistente en la pérdida total de vision
en el ojo derecho, que padece una vision muy limitada que le impide observar
objetos ubicados a mds de un metro de distancia, que por la limitacidn fisica en que
se encuentra su cényuge no se ha podido desempeiar laboralmente.

- Que ella se encarga de proveer recursos econdmicos para el hogar, y que su
frabajo es de cardcter ocasional e informal, realizando varios oficios domésticos.

- Que se encuentran dfiliacdos en la EPS COMFABQY, clasificados en nivel 2.

- Que se le diagnosticd a su esposo catarata madura en el ojo izquierdo,
circunstancia que le limita aun mds la visién, por lo que le ordenaron cirugia por
facoemulsificacion para retirarla, y que para su prdctica requiere la toma de
exdmenes como cuadro hemdtico, parcial de orina glicemia, bum, creatinina PTT,
PTINR (sic).

- Que en razén a su inclusion en el nivel 2 del Sisben, les corresponde costear
copagos, en un 10 % del valor del procedimiento.

- Que en la actualidad su situacién econdmica es dificil y que recibe menos de un
salario minimo legal mensual con el cual debe costear gastos de manutencién,
arrendamiento y educacion del nucleo familiar.

- Que teniendo en cuenta su precaria situacion econdmica, solicité a la Oficina del
Sisben redlizara una nueva encuesta, de acuerdo con la informacidén reportada por
la Personeria de Tunja al asignarle un posible puntaje de 23.88, sin embargo, esa
informacion no ha sido validada en la pdgina del Departamento Nacional de



Planeacién (en adelante DNP) el cual tiene un plazo de tres meses para hacerlo, y
que hasta que realicen tal trdmite no pude solicitar el cambio de nivel en la EPS.

- Que por carecer de recursos para pagar el valor de los copagos, se debe
postergar indefinidamente la prdctica de la cirugia gue necesita su esposo,
procedimiento médico que requiere de manera prioritaria.

- Que adeuda un valor de $ 620.000 en la Clinica Santa Teresa por el servicio médico
prestado hasta el momento.

- Que verbalmente a informado a la EPS su dificil situacién econdmica vy la
imposibilidad de asumir los pagos que le requieren, no obstante aquella ha hecho
Ccaso omiso y que sus condiciones de salud estdn mermadas y empeoran con el
paso del fiempo.

Con fundamento en los hechos anteriormente narrados solicito:

‘“disponer y ordenar a favor de Luis Arturo Quintero Cristancho lo siguiente:

PRIMERO: Amparar mis Derechos fundamentales Constitucionales a la
salud, a la vida en condiciones dignas, proteccion reforzada a la
poblacién en condicién de discapacidad, los cuales han sido vulnerados
por las accionadas.

SEGUNDO: Atentamente solicito que se le Ordene al DNP que dentro de
las cuarenta y ocho horas siguientes a la noftificacién de la tutela valide la
encuesta que le fue practicada al ndcleo familiar integrado por la suscrita
accionante, Luis Arturo Quintero Cristancho, Lina Fernanda y Cristian
Daniel Quintero Bohdrquez

TERCERO: Con el debido respeto y segun las razones esgrimidas en el
acdpite de hechos, solicito a su sefioria le ordene a COMFABOQY EPS que
exima a Luis Arturo del pago de copagos y demds costos que se generen
para la prdctica de los tratamientos, procedimientos y entrega de insumos
que ordenen de los médicos ftratantes para el tratamiento de la
enfermedad visual que padece.

CUARTO: Como consecuencia de Ilo anterior, solicito ordene a
COMFABQY que me exima a Arturo del pago copagos para la prdctica
de la cirugia por facoemulsificacion, y del cuadro hemdatico, parcial de
orina glicemia, bum creatinina PTT, PT INR y en general los exdmenes que
el médico tratante considere que requiero

QUINTA. Que de conformidad a lo indicado en el numeral 11 y 12 del
acdpite de hechos, solicito se ordene a la EPS-S COMFABOY asuma la
atencion médica brindada por la Clinica Santa Teresa de la ciudad de
Tunja, en los siguientes periodos: del 2 al 17 de enero de 2016, y del 6 al 15
de febrero de 2016, con el fin de seguir recibiendo servicios médicos en
dicha IPS"

(fls. 1-5, 31)

Il. CONTESTACION A LA ACCION DE TUTELA.

1. Departamento Nacional de Planeacion (Fl. 33-42, 78-82).



Precisé que el SISBEN es una herramienta bdsica de apoyo para la ejecucion de las
politicas de inversion publica social focalizando a la poblacién mds vulnerable vy
pobre, que en el marco de ese sistema se distribuyeron competencias en los niveles
territoriales y en ese Departamento, que en el caso de los niveles territoriales el
manejo de ese sistema reside en las respectivas secretaria de planeaciéon la cuales
cuentan con una oficina denominada SISBEN para atender los trdmites que de este
se derivan y que de acuerdo con la Ley 1176 de 2007 les compete implementar,
actualizar, administrar y operar la base de datos respectiva conforme a los
lineamientos y metodologias que establezca el Gobierno Nacional.

Destacd que de acuerdo con el articulo 2.2.8.1.8., del Decreto 1082 de 2015, esa
entidad se encarga de la coordinacion, supervision, organizacién, administracion,
implementacién, mantenimiento y actualizacién de las bases de datos a nivel
nacional del SISBEN que es alimentada con la informacién que remiten las entidades
territoriales, en consecuencia, son las responsables de aplicar encuestas, reclasificar
personas, excluir o incluir registros entre otros asuntos a partir de los criterios que fijen
y/o alas directivas ministeriales.

Asegurd que consultada la Ultima base nacional consolidada, certificada y avalada
por esa entidad disponible en su pdgina Web concerniente al corte del 28 de enero
de 2016, los sefores CLARA INES BOHORQUEZ JIMENEZ Y LUIS ARTURO QUITERO
CRISTANCHO aparecen, cada uno, con un puntaje de 47.81, por lo tanto frente al
SISBEN no existen obligaciones pendientes pues la informacién del accionante se
encuentra validada y publicada.

Aclard que cuando un interesado presenta inconformidad con el puntaje que se le
asigna, es obligacién de la administracidon municipal del SISBEN realizar una nueva
encuesta, que una vez aquella reporte la informacion de la nueva encuesta a ese
Departamento se debe surtir un proceso de control de calidad para la
consolidacion, validacion y publicacién de la informacion en la base de datos
nacional lo cual dura aproximadamente 1 mes dado el volumen de informacion
que se manejan.

Anotd, en torno al servicio de salud y el proceso de dfiliacion al régimen subsidiado,
que si la persona no cuenta con la afiliacion a alguno de los dos regimenes en salud
y no tiene capacidad econdmica para asumir el costo, la atencidn garantizarla las
entidades territoriales certificadas de conformidad con la Ley 715 de 2001.

Manifestd que el proceso de validacion de la informacién remitida por los municipios
y distritos se encuentra previamente establecida a través de la Resolucidon N. 3900
de 2015, y que en el presente asunto el Municipio de Tunja tiene hasta el proximo 25
de febrero para reportar la base de datos en la cual puede venir la informacién del
accionante, por lo anterior, esa entidad hard la publicaciéon respectiva el 18 de
marzo de 2016.

Por Ultimo propuso como excepcion “Falta de legitimacién en la causa por pasiva
del Departamento Nacional de Planeacién” al considerar que dentro de sus
funciones y objetivos no se encuentra aplicar encuestas, reclasificar personas, excluir
e incluir registros ni mucho menos realizar trdmites para movilidad entre E.P.S. o
afiliacién a los regimenes de salud, por lo tanto no estd llamada a responder por la
presunta vulneracion de los derechos fundamentales que aduce el accionante.

2. COMFABOY (Fl. 47-48).

Sostuvo que esa Caja le ha suministrado a los accionantes toda la atencion médica
dispuesta por el galeno tratante en relacién con su problemdtica de salud visual,



que se ha expedido a favor del senor QUINTERO CRISTANCHO 17 autorizaciones de
servicios de alta complejidad y que de igual modo se le ha garantizado el servicio
de salud a la sefora BOHORQUEZ JIMENEZ.

Agregd que conforme a lo solicitado por el médico tratante del sefior LUIS ARTURO
QUITERO CRISTANCHO se generd la autorizacion de servicios N. 668858 del 17 de
febrero de 2016, para la prdctica de exdmenes de PT y PTT, el cuadro hemdtico,
parcial de orina, glicemia, BUN, creatinina son de “l nivel y no requieren
autorizacion” (sic) y que el procedimiento de cirugia de focoemulsificacion no
requiere autorizacién, que debe sacar la cita en la IPS Cdrdenas Vision a los
teléfonos de contacto 7431384 y celular 3124104798.

En relacién con la solicitud de cambio de nivel en el SISBEN adujo que esa E.P.S. no
es la encargada de ello sino la Oficina del Municipio respectiva por medio de las
encuestas, para que sea validada en la pdgina del Departamento Nacional de
Planeacién -DNP- y que los copagos son una consecuencia de dicho nivel o drea,
por lo tanto, el requisito previo para el no cobro de estos es pertenecer al nivel o
drea 2.

Con base en lo anterior, consideré que se deben negar las pretensiones de la
accién dado gque se configurd un hecho superado por carencia actual de objeto.

3. MUNICIPIO DE TUNJA - SECRETARIA DE PROTECCION SOCIAL ~OFICINA SISBEN (fls.
61-69)

Indicé que no hace pronunciamiento alguno frente a los hechos planteados por la
accionante por cuanto son ajenos a ese ente territorial y se opuso a que se acceda
a las pretensiones planteadas por aquella, habida cuenta que a su criterio carecen
de sustento fdctico vy juridico.

Resaltdé que quien otorga la validacién del puntaje definitivo en el SISBEN es el
Departamento Nacional de Planeacién, el cual debe actualizar su base de datos a
nivel nacional en el término de dos meses, y que pese a que una entidad territorial
haga una encuesta los resulfados de la misma no se pueden ver reflejados en el
sistema inmediatamente sin la validacién de esa dependencia.

Propuso como excepcién “Falta de legitimacion en la causa por pasiva respecto
del Municipio de Tunja - Secretaria de Proteccién Social” retomando la
argumentacion expuesta anteriormente y agregando que quien le presta el servicio
de salud por el régimen subsidiado a los accionantes es COMFABQOY y con base en
lo anterior solicitd que se niegue el amparo solicitado.

lll. CONSIDERACIONES DEL DESPACHO

1.- Competencia.

Corresponde a este Despacho conocer en primera instancia la Accién de Tutela de la
referencia, de conformidad con lo establecido en el articulo 37 del Decreto 2591 de
1.991, en concordancia con lo dispuesto en el articulo 1, numeral 1, inciso segundo del
Decreto 1382 de 2.000.

2.- Problema juridico.



El presente asunto se contrae a determinar si COMFABOY E.P.S., el DEPARTAMENTO
NACIONAL DE PLANEACION y la OFICINA DEL SISBEN DEL MUNICIPIO DE TUNJA han
vulnerado los derechos y garantias fundamentales a la salud, a la vida en
condiciones dignas y la proteccion reforzada a la poblacién en condicién de
discapacidad del senor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO, y si como
consecuencia de ello debe ordenarse: i) al Departamento Nacional de Planeacién
validar la encuesta en el evento que ya haya sido practicada a su nicleo familiar
para que se le reclasifique en el nivel mdas bajo del SISBEN, vy ii) a COMFABQOY que le
exima del pago de copagos y demds costos que se generen para la préctica de
fratamientos, procedimientos y entrega de insumos que ordenen los médicos
tratantes para la enfermedad visual que padece, y demds exdmenes generales
requeridos, asi mismo, asuma el valor de la atencién médica que se le brindd en la
Clinica Santa Teresa de esta ciudad entre los dias 2 al 17 de enero de 2016 y del 6 al
15 de febrero de 2016.

3. Cuestion Previa: De la Agencia Oficiosa de la senora CLARA INES BOHORQUEZ
JIMENEZ respecto al senor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO.

De acuerdo con el articulo 86 de la Constitucion Politica de 1991 toda persona
podrd interponer accioén de tutela para reclamar ante los jueces, por si misma o por
quien actie en su nombre, la proteccidn de sus derechos constitucionales
fundamentales.

El articulo 10 del Decreto 2591 de 1991, dispuso los medios para que el titular de los
derechos fundamentales presuntamente vulnerados o amenazados interponga
accién de tutela, a saber:

“(...)

- Porsimismo, pues no se requiere abogado.

- Através de representante legal en el caso de menores de edad, incapaces

- absolutos, interdictos y personas juridicas.

- Porintermedio de un abogado con poder expreso, si asi se desea.

- Ejercida por el defensor del pueblo y los personeros municipales.

- Mediante agente oficioso, es decir, por un tercero indeterminado sin
necesidad de poder, “cuando el titular de los mismos no esté en condiciones
de promover su propia defensa”.

Respecto al agente oficioso, la Corte Constitucional flexibilizd los requisitos para ello
y advirtié al juez de tutela el deber de identificar las razones y los motivos que
conducen a la parte accionante a impetrar la accién en nombre de oftro.

En sentencia T-1012 de 1999! dijo:

“(...) son dos los requisitos exigidos para la prosperidad de la agencia oficiosa:
la manifestaciéon de que se actia como agente oficioso de otra persona y, la
imposibilidad de ésta de promover directamente la accidon constitucional.
sPero que sucede si en el escrito de tutela no se manifiesta en forma expresa
que se estdn agenciando derechos de personas que se encuentran
imposibilitadas para acudir a un proceso que afecta sus derechos,
circunstancia ésta que se encuentra debidamente acreditada en el caso sub
examine, pero, del contenido mismo de la demanda de tutela, se concluye
que se actia en nombre de otro? Considera la Corte que al juez
constitucional le compete dentro del dmbito de sus funciones realizar una

1Sentencia T-1012 del 10 de diciembre de 1999 M.P., Alfredo Beltrdn Sierra



interpretacion del escrito de tutela, en aras de brindar una proteccion efectiva
de los derechos fundamentales que se estiman vulnerados. Precisamente, uno
de los avances mads relevantes de la Constitucion Politica, consiste en hacer
prevalecer la realidad sobre las formas, con el fin de evitar que los derechos
fundamentales y las garantias sociales, se conviertan en enunciados
abstractos, como expresamente lo ordena la Carta Politica en su articulo
228"2,

Ahora bien, sobre las razones que pueden impedir al titular de los derechos
para actuar por si mismo, esta Corte ha sefAalado que la figura de la agencia
oficiosa "(...] ‘es suficientemente comprehensiva y guarda relacidn con
hechos de cualquier naturaleza o con situaciones que imposibilitan la
comparecencia directa del interesado’ razén por la cual ‘no puede
elaborarse de antemano una lista de circunstancias justificantes de la forma
en que se ha llegado a los estrados. Empero, en el marco normativo encajan
fodas las eventualidades que limitan a quien se considera afectado para
acudir ante el juez, siendo claro que debe tratarse de circunstancias que
lleven razonada y fundadamente al agente oficioso a obrar sin poder expreso,
como deberia ocurrir normalmente’.4"s

En el caso que ocupa la atencion del Despacho, se advierte, por una parte, que la
sefora CLARA INES BOHORQUEZ aduce su condicién de agente oficioso del senor
LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO en calidad de cényuge de este dentro de la
presente accién constitucional (fl. 1).

Por otra, que de acuerdo con lo manifestado por el agenciado en su diligencia de
ratificacién (fl. 99), la sefora BOHORQUEZ JIMENEZ efectivamente posee tal calidad
frente a él, diligencia en la cual, valga destacar, aquel revalidd las pretensiones y
afirmaciones expuestas por aquella en la presente accidn constitucional.

Entiende el Despacho que con ocasidén a la discapacidad visual que padece el
senor QUINTERO CRISTANCHO tal como se corrobord de los documentos allegados
en el escrito introductorio, se le dificultaba presentarla a nombre propio.

Asi las cosas, este Estrado Judicial reconoce a la sefiora CLARA INES BOHORQUEZ
JIMENEZ como agente oficiosa del senor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO.

Aclarado lo anterior, se abordard el andlisis de los siguientes puntos, en su orden: (i)
procedencia de la accién de tutela; (i) contenido y alcance de los derechos
fundamentales invocados v (iii) caso concreto:

4. Marco Juridico Aplicable:
4.1.Procedencia de la accion de tutela:

En virtud de lo establecido en el articulo 86 de la Constitucién Politica, toda persona
cuenta con la posibilidad de ejercer la Accidon de Tutela para reclamar ante los
Jueces de la Republica, mediante un procedimiento preferente y sumario, la
proteccién inmediata de sus derechos fundamentales, cuando quiera que éstos
resulten vulnerados o amenazados por la accién u omision de cualquier autoridad
publica, o de los particulares en algunos casos especificos, todo ello siempre y

2 Cfr., Sentencia T-1012 del 10 de diciembre de 1999 M.P., Alfredo Beltrdn Sierra.

3 Cfr., Sentencia T-573 del 04 de junio de 2008 M.P., Humberto Antonio Sierra Porto.

4 Cfr., Sentencia T-315 del 21 de marzo de 2000 M.P., José Gregorio Herndndez Galindo.
5 Cfr., Sentencia T-275 del 13 de abril de 2009 M.P., Humberto Antonio Sierra Porto.



cuando no exista ofro medio de defensa judicial, salvo que se acuda de manera
fransitoria para conjurar la ocurrencia de un perjuicio iremediable.

El ejercicio de este dispositivo procesal, asi establecido por el constituyente, fue
reglamentado mediante el Decreto 2591 de 1991, preciséndose en su articulo 2, que
los derechos objeto de proteccién, son aquellos consagrados como fundamentales
en la Constitucion Politica, o los que por su naturaleza permitan su amparo en cada
Caso concreto.

Entre tanto, el articulo 6 ibidem, senala que la accién de tutela no procede en los
siguientes casos: (i) Cuando existan otros recursos o medios de defensa judicial, salvo
que se utilice como mecanismo transitorio para evitar un perjuicio iremediable; (ii)
cuando para proteger el derecho se pueda invocar el recurso de hdbeas corpus;
(i) cuando se pretenda proteger derechos colectivos, salvo que el interesado
solicite la tutela con el fin de impedir un perjuicio iremediable; (i) cuando sea
evidente que la violacién del derecho origind un dano consumado, salvo cuando
continle la accidén u omisidon violatoria del derecho vy; (iv).cuando se trate de actos
de cardcter general, impersonal y abstracto.

Pues bien, en el caso concreto la demandante solicita a favor del senor Luis Arturo
Quintero Cristancho la proteccidn de los derechos a la salud, a la vida en
condiciones dignas y la protecciéon reforzada a la poblacién en condicién de
discapacidad, garantias consagradas en los articulos 49, 11 y 13 de la Constitucién
Politica, respectivamente.

Entonces, atendiendo al lingje fundamental de los derechos invocados, y como
quiera que no se configura ninguna delas causales de improcedencia atrds
referidas, para el Despacho es claro que el ejercicio del presente dispositivo
constitucional deviene procedente en el presente caso.

4.2. Contenido y alcance de los derechos fundamentales invocados:
4.2.1. Derecho ala Vida:

El articulo 11 de la Constitucidn Politica estipula que el derecho a la vida es
inviolable, lo cual es légico si se tiene en cuenta que tal como lo ha sefalado la
Jurisprudencia Nacional, se trata de un valor supremo que se estructura como
presupuesto ontoldgico para el goce y la ejecucion de los demds derechos
fundamentalese.

Ahora, segun lo ha senalado la Corte Constitucional, el derecho a la vida no
significa la simple posibilidad de existir sin tener en cuenta las condiciones en que
ello se haga, sino que, por el contrario, supone la garantia de una existencia digna,
gue implica para el individuo la mayor posibilidad de despliegue de sus facultades
corporales y espirifuales acordes con la naturaleza humana?.

En tal contexto, puede decirse que la proteccién otorgada por el Estado a este bien
juridico fundamental, no se agota con el compromiso de velar por la mera
existencia de la persona, sino que involucra en su espectro garantizador, entre otfros
derechos, el de la salud y a la integridad personal (fisica y Psiquica) como
componentes imprescindibles para permitir el goce de una vida en condiciones de
dignidads.

6 Sentencia T-823/02
7 Sentencia T-282/06
8 Sentencia T-823/02



4.2.2. Derecho ala salud

En la sentencia C-463 de 2008 la Honorable Corte Constitucional sefald, acerca de
los principios y el cardcter fundamental del derecho a la salud, lo siguiente:

“(...) La naturaleza constitucional del derecho a la seguridad social en salud
junto con los principios que la informan han llevado a esta Corte a
reconocer el cardcter fundamental del derecho a la salud.”?

En este orden de ideas, conforme al articulo 49 de la Constitucién Politica, el cual
establece que “la atencién 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 promocidn, proteccion y recuperacion de la salud”, se establece el
cardcter universal del derecho a la salud y con ello su fundamentalidad, razdn por la
cual la Honorable Corte Constitucional, desde sus inicios, ha venido protegiendo
este derecho por via de la accion tutelar.

En virtud del entendimiento del derecho a la salud como un derecho constitucional
con vocacidn de universalidad y por tanto de fundamentalidad, la Corte en su
jurisprudencia, ha resaltado la importancia que adquiere la proteccién del derecho
fundamental a la salud en el marco del Estado Social de Derecho, en cuanto
afecta directamente la calidad de vidalo.

Aunque de manera reiterada la Honorable Corte Constitucional ha sostenido que el
derecho a la salud eventualmente puede adquirir el estatus de derecho
fundamental auténomo!'! y por conexidad'?, de forma progresiva la jurisprudencia
constitucional ha reconocido su cardcter de derecho fundamental considerado en
si mismo'3. Al respecto, en la sentencia T-573 de 20054, indico:

“Inicialmente se dijo que el derecho a la salud no era por si mismo un
derecho fundamental y que Unicamente seria protegido en sede de tutela
cuando pudiera mostrarse su estrecha conexidon con el derecho a la vida.
(...) Con el paso del tiempo, no obstante, esta diferenciacidn tiende a ser
cada vez mds fluida, hasta el punto en que _hoy seria muy factible afirmar
que el derecho a la salud es fundamental no sélo por estar conectado
intimamente con un derecho fundamental - la vida - pues, en efecto, sin
salud se hace imposible gozar de una vida digna y de calidad - sino que es
en si mismo fundamental. |...)

%En concordancia con la norma constitucional, se puede consultar el articulo 12 del Pacto Internacional
de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, segun el cual, 1. Los Estados Partes en el presente Pacto
reconocen el derecho de toda persona al disfrute del mds alto nivel posible de salud fisica y mental. 2.
Entre las medidas que deberdn adoptar los Estados Partes en el Pacto a fin de asegurar la plena
efectividad de este derecho, figurardn las necesarias para: a) La reduccion de la mortinatalidad y de la
mortalidad infantil, y el sano desarrollo de los nifos; b) El mejoramiento en todos sus aspectos de la
higiene del trabajo y del medio ambiente; c) La prevencidn y el fratamiento de las enfermedades
epidémicas, endémicas, profesionales y de otra indole, y la lucha contra ellas; d) La creacién de
condiciones que aseguren a todos asistencia médica y servicios médicos en caso de enfermedad.” En el
mismo sentido, se encuentra la Observacion No 14 del Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y
Culturales. El derecho al disfrute del nivel mds alto posible de salud. “1. La salud es un derecho humano
fundamental e indispensable para el ejercicio de los demds derechos humanos. Todo ser humano tfiene
derecho al disfrute del mds alto nivel posible de salud que le permita vivir dignamente.”

10Ver entre otros muchos pronunciamientos de esta Corte la sentencia T-597 de 1993

1"En el caso de los nifos, las personas de la tercera edad y las personas con discapacidad fisica o mental.
Al respecto, se pueden consultar las siguientes sentencias: T-085 de 2006, T-850 de 2002, T-1081 de 2001, T-
822 de 1999, SU-562 de 1999, T-209 de 1999, T-248 de 1998

12Cuando su afectacién involucra derechos fundamentales tales como la vida, la integridad personal y la
dignidad humana Al respecto, se pueden consultar las siguientes sentencias: T-133 de 2007, T-964 de 2006,
T-888 de 2006, T-213 de 2005, T-805 de 2005 y T-372 de 2005

13Para el efecto, se pueden consultar las sentencias T-016 de 2007 y T-1041 de 2006.

14MP. Dr. Humberto Sierra Porto.



Asi'las cosas, se puede considerar que el derecho a la salud es un derecho
fundamental cuya efectiva realizacién depende, como suele suceder con
otros muchos derechos fundamentales, de condiciones juridicas,
econémicas y facticas, asi como de las circunstancias del caso concreto.
Esto no implica, sin embargo, que deje de ser por ello un derecho
fundamental y que no pueda gozar de la debida proteccién por via de
tutela, como sucede también con los demds derechos fundamentales. (...)."
(Negrilla fuera del texto original).

De esta manera, y en aras de proteger los derechos fundamentales a la salud y a la
vida digna, en varias ocasiones's la Honorable Corte Constfitucional se ha
pronunciado sobre el derecho a la prestacion igualitaria, universal, continda,
permanente y sin interrupciones de los servicios de atenciéon médica y de
recuperacion de la salud.

Ese Alto Tribunal también ha insistido en que el sistema de seguridad social en salud
se encuentra intrinsecamente vinculado a la satisfaccién, proteccion y garantia de
las necesidades bdsicas de la poblacién, y de contera, a la efectividad de los
derechos fundamentales, lo cual constituye una razdén mds para que, por
conexidad, se entienda como un derecho fundamental de aplicacién y proteccién
inmediata. Cabe recordar aqui, que por mandato expreso del articulo 44 Superior,
el derecho a la salud de los ninos, de las personas de la tercera edad, o sujetos de
especial proteccién constitucional, es fundamental y, por consiguiente, no hay
necesidad de relacionarlo con ningun otfro para que adquiera tal status.

De otro lado, la jurisprudencia reiterada de la Corte ha puesto de presente cémo, a
pesar del cardcter primariamente prestacional del derecho a la salud, el mismo
debe ser objeto de proteccién inmediata cuando quiera que su efectividad
comprometa la vigencia de otros derechos fundamentales, especialmente el
derecho ala vida y a la dignidad personal.

Igualmente, la Corte ha sostenido que la seguridad social — y por consiguiente la
salud — como derecho constitucional, adqguiere su_connotacién de fundamental
cuando atane a las personas de la tercera edad y aquellas personas cuya
debilidad es manifiesta.’¢

Para ahondar en argumentos, resulta importante destacar lo expuesto por la Corte
Constitucional en Sentencia T — 391 de 2013, respecto de los componentes del
derecho a la seguridad social. Nétese:

“5.1. De conformidad con lo previsto en el articulo 48 de la Constitucion
Politica, la seguridad social goza de una doble connotacidn juridica. Por una
parte, es considerada un servicio publico de cardcter obligatorio, cuya
prestacion se encuentra regulada bajo la direccién, coordinacién y control
del Estado, en acatamiento de los principios de eficiencia, universalidad y
solidaridad. Y, por ofra, se erige como un derecho irrenunciable, que debe
ser garantizado a todas las personas sin distincion alguna y que comporta
diversos aspectos, dentro de los que se destaca el acceso efectivo al
Sistema General de Pensiones en sus dos modelos estructurales: el régimen
de prima media con prestacion definida y el régimen de ahorro individual
con solidaridad.

15Sentencias T-837 de 2006, T-672 de 2006, T-335 de 2006, T-922 de 2005, T-842 de 2005, T-573 de 2005, T-568
de 2005, T-128 de 2005, T-442 de 2003, T-1198 de 2003, T-308 de 2005, entre otras.
16Sentencia C- 615-02, M.P. Marco Gerardo Monroy Cabra.



5.2. Conforme con su configuracion constitucional y dado su cardcter de
derecho irrenunciable, la seguridad social se inscribe en la categoria de los
denominados derechos sociales, econdmicos y culturales, o de contenido
prestacional, los cuales han sido entendidos por la jurisprudencia
constitucional como aquellos cuya realizacion efectiva exige un amplio
desarrollo legal, la implementacién de politicas encaminadas a la obtencidén
de los recursos necesarios para su materializacion y la provision de una
estructura organizacional, que conlleva la realizacién de prestaciones
positivas, principalmente en materia social, para asegurar unas condiciones
materiales minimas de exigibilidad. sl

5.3. Sin embargo, recientemente, la Corte ha venido sosteniendo que,
independientemente de su naturaleza, todos los derechos constitucionales,
llémense civiles, politicos, sociales, econdmicos o culturales son
fundamentales, en la medida en que “se conectan de manera directa con
los valores que el constituyente quiso elevar democrdticamente a la
categoria de bienes especialmente protegidos por la Constitucién”. Bajo esa
concepcién, ha explicado que el contenido prestacional de algunos
derechos, es decir, la necesidad de desarrollo legal, econdmico y técnico,
no es lo que determina su cardcter fundamental, aun cuando tal hecho si
tiene incidencia directa en la posibilidad de que sean justiciables por via de
tutela, dada su definicién y autonomia.

Asi, entonces, “la jurisprudencia ha distinguido entre (i) la fundamentalidad
de los derechos, que se predica de todos y que surge de su relacién con los
valores que la Carta busca garantizar y proteger, y (ii] la posibilidad de que
los mismos sean justiciables, lo cual, frente a los derechos de contenido
prestacional, depende del desarrollo legislativo, reglamentario y técnico
necesario para su configuracion’lsl,

5.4. En ese orden de ideas, la corporacion ha evolucionado en el sentido de
sostener que el derecho a la seguridad social, dada su vinculacién directa
con el principio de dignidad humana, tiene en realidad el cardcter de
derecho fundamental, pudiendo ser objeto de proteccién judicial, por via de
la accidn de tutela, en relacién con los contenidos legales que le han dado
desarrollo, y excepcionalmente, cuando la falta de ciertos contenidos afecta
el minimo de dignidad y la calidad de vida del afectado. (Negrillas fuera de
texto)

Asi pues, es notorio cémo la Corte ha dado la interpretacién necesaria de las
disposiciones constitucionales, a efectos de poder identificar la Seguridad Social
como un derecho de cardcter fundamental, ain mds, cuando se encuentra
directamente relacionado con las afectaciones a los minimos de dignidad y calidad
de vida de la persona afectada, méxime cuando la misma se encuentra en estado
de debilidad manifiesta, constituyéndose asi en un sujeto de especial proteccion
constitucional. Se concluye asi, que el derecho indicado es susceptible de ser
protegido por via tutelar, en razén a su nlcleo esencial.

Sumado a lo anterior, no puede pasarse por alto que la Ley estatutaria 1751 de 2015,
ratific el cardcter fundamental auténomo del derecho a la salud, al determinar:

“Articulo 2°. Naturaleza y contenido del derecho fundamental a la salud. El
derecho fundamental a la salud es auténomo 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 promociéon de la


http://corteconstitucional.gov.co/relatoria/2013/T-391-13.htm#_ftn5
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salud. El Estado adoptard politicas para asegurar la igualdad de trato y
oportunidades en el acceso a las actividades de promocidn, prevencion,
diagndstico, tratamiento, rehabilitacién y paliacion para todas las personas.
De conformidad con el articulo 49 de la Constitucién Politica, su prestacion
como servicio publico esencial obligatorio, se ejecuta bajo la indelegable
direccion, supervision, organizacion, regulacidon, coordinacién y control del
Estado.”

Se evidencia entonces como el Congreso de la Republica, en armonia con las
determinaciones dadas por la jurisprudencia de la Corte Constitucional, da el
reconocimiento fundamental al derecho autdénomo de salud, convirtiéndose en un
derecho que no requiere de la afectacidén adicional de otro para verse tutelado por
la jurisdiccidn y no requiriendo andlisis adicional para proceder a su_estudio vy
eventual proteccion.

4.2.2.1. Derecho a la actualizacién en el SISBEN y prosperidad de la accién de tutela
para ordenar la reclasificacion en dicho sistema. Reiteraciéon de jurisprudencia.

La atencién en salud, conforme al articulo 49 de la Constitucidn, es un servicio
publico a cargo del Estado, cuyo acceso debe ser garantizado a toda la poblacidn,
incluyendo a los mds pobres y necesitados. Entre estos Ultimos se encuentran las
madres cabeza de familia de escasos recursos, asi como sus hijos, guarda que se
acentUa cuando sean menores de un ano'’. En desarrollo de este postulado
constitucional, el literal B del articulo 156 de la Ley 100 de 1993 establecio
que “todos los habitantes en Colombia deberdn estar afiliados al Sistema General
de Seguridad Social en Salud, previo el pago de la cotizacion reglamentaria o a
fravés del subsidio que se financiard con recursos fiscales, de solidaridad y los
ingresos propios de los entes territoriales”.

En este sentido, existen tres tipos de participacion en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud, que prevé los dfiliados al régimen contributivo o
subsidiado y — de forma temporal — los participantes vinculados. Cada uno de ellos
se encuentra definido en el articulo 157 de la mencionada Ley!s.

Para optimizar la distribucién de los recursos publicos y lograr la afiliacion de toda la
poblacién colombiana al sistema, tratdndose del régimen subsidiado, el Estado
cuenta con una herramienta que se denomina SISBEN y que se encuentra regulada
en el articulo 94 de la Ley 715 de 2001. Este sistema contempla mecanismos para
focalizar los servicios sociales, asi como para asegurar que el gasto social se asigne a
los grupos de poblacion mds pobre y vulnerable. Se trata entonces de un
informacion que recoge el Estado para cumplir con su obligacién de brindar el
acceso de toda la poblacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud. Por
lo mismo, en caso de presentar alguna inconsistencia u omisién, debe ser
actualizado, conforme con los postulados del derecho fundamental al habeas
data’®.

17 El articulo 51 de la Constitucion dispone: “Todo nifio menor de un ano que no esté cubierto por algun
tipo de proteccion o de seguridad social, tendrd derecho a recibir atencién gratuita en todas las
instituciones de salud que reciban aportes del Estado. La Ley reglamentard la materia”.

18 E| primer inciso del articulo 157 de la Ley 100 de 1993 dispone: “TIPOS DE PARTICIPANTES EN EL SISTEMA
GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD. A partir de la sancion de la presente Ley, todo colombiano
participard en el servicio esencial de salud que permite el Sistema General de Seguridad Social en Salud.
Unos lo hardn en su condicidon de dfiliados al régimen contributivo o subsidiado y ofros lo hardn en forma
temporal como participantes vinculados”.

19 El inciso primero del articulo 15 de la Constitucion dispone: “Todas las personas tienen derecho a su
intimidad personal y familiar y a su buen nombre, y el Estado debe respetarlos y hacerlos respetar. De
igual modo, tienen derecho a conocer, actualizar y rectificar las informaciones que se hayan recogido
sobre ellas en bancos de datos y en archivos de entidades publicas y privadas”.



Por este motivo, cada tres afos, el Conpes Social deberd definir los criterios e
instrumentos para la determinacién, identificaciéon y seleccion de los beneficiarios.
En este sentido, en la sentencia T-096 de 2009 la Corte indicd que‘(...) con el objeto
de definir la poblacién favorecida del régimen subsidiado de salud se cred el SISBEN,
Sistema de Seleccion de beneficiarios de subsidios y beneficios sociales, que brinda
a la poblacién mds pobre y vulnerable del pais servicios de atencién bdsica por
parte del Estado’20,

Respecto a las calidades de este sistema en cuanto a su potencialidad para
recoger informacion Util, en sentencia T- 949 de 20062! la Corte senald que “(...) el
Sisben [,Jprima facie[,] es un insfrumento adecuado para focalizar el gasto social y
para promover la igualdad material en lo que respecta al sistema de salud. Por esta
razén, ha expresado que, en principio, los jueces de tutela no deben intervenir en la
evaluacion que el sistema hace de las condiciones socioecondmicas de la
poblacién encuestada”. Empero, la Corte también ha senalado que este sistema
puede resultar ineficiente a la hora de determinar condiciones particulares que
deben ser tenidas en cuenta al momento de clasificar a los posibles beneficiarios,
ya que no indaga, entre otras, por enfermedades, tratamientos médicos que se
requieran o riesgos a los que se encuentren sometidas las diferentes personas. Esto
es, en otras palabras, que puede entrar en tensidn con el derecho fundamental
del habeas data de no ser actuadlizado y rectificado conforme la situacidn
particular de determinadas personas.

Concatenado a lo anterior, otra deficiencia del sistema que ha sido recalcada por
esta Corporacion radica en que las personas que consideren que la encuesta no
refleja su situacién real, no cuentan con medios para demostrar lo contrario, pues si
vuelven a ser clasificados, se utilizardn los mismos criterios, por lo que el resultado
obtenido tras la encuesta serd el mismo nivel del SISBEN que recibieron en la
primera evaluacién. En este sentido, en la sentencia T-220 de 2008, esta
Corporaciéon indicd que “(...) el SISBEN, como instrumento de focalizacion del
gasto social, a la luz de los hechos de mdultiples casos concretos (...), puede ser
incompatible con los principios y garantias constitucionales como la seguridad
social y la solidaridad. En efecto, en la sentencia T-177 de 1999, la Corte explicd que
la metodologia empleada por el SISBEN, esto es, la aplicacién de una encuesta
que mide la capacidad econdmica de las personas, es ineficiente para detectar a
la poblacion mds vulnerable. Esto por cuanto, entre otras razones, una metodologia
de este tipo no indaga sobre las enfermedades que aquejan a los encuestados, el
nivel de riesgo que tienen de contraer otfras patologias, la necesidad de un

2 En esta sentencia, la Corte se pronuncié sobre un caso en el cual la accionante, como agente oficioso
de sus hermanos que sufrian enfermedades mentales, demostrdé que a sus agenciados les habian
suspendido el suministro de medicamentos psiquidtricos por haber sido reclasificados del nivel | del SISBEN
al IV. La entidad demandada, contestdé que la clasificacion obedecia al resultado de la encuesta
aplicada. La Corte, reiterd su jurisprudencia en torno al derecho a la reclasificacion y a las érdenes
brindadas por esta Corporacién en esta materia — entre las que se encuentra la asignacion de un nivel
especifico o la realizacion de una nueva encuesta que se ajuste a las condiciones especiales
demostradas por la parte interviniente —. Sin embargo, durante el trdmite de la accion de tutela, los
familiares de la accionante fueron reclasificados, por lo que la Corte ordend se le expidiera el carné
correspondiente a una EPS-S

21 En esta sentencia, la Corte se pronuncié sobre un caso en el cual una mujer de la tercera edad, cuyo
hijo fue herido con arma de fuego y quedé discapacitado, habia sido clasificada en el nivel Il del SISBEN.
La actora, considerando que dicho sistema no tenia en cuenta las condiciones especificas de su
situacion, solicitd ser reclasificada. Por su parte, la entidad demandada indicé que el sistema era objetivo
y funcionaba segin unos criterios establecidos. La Corte, tras pronunciarse sobre el derecho de las
personas de ser reclasificadas e indicar que el SISBEN, a pesar de ser un sistema que prima facie sirve para
clasificar a los diferentes beneficiarios, puede carecer en casos especificos de elementos necesarios para
determinar la condicién de urgencia en la que se encuentran las personas, concedié el amparo
solicitado y ordend efectuarle una nueva encuesta a la gestora del amparo.
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fratamiento médico y la imposibilidad de costearlo, y si padecen una enfermedad
fisica o mental que los ubica en una circunstancia de debilidad manifiesta. De la
misma manera, de acuerdo con este criterio jurisprudencial, la metodologia en
comento “[H]ace nugatorio el derecho de defensa de quienes resultan
discriminados o pertenecen a uno de los grupos que lo vienen siendo, pues para
cambiar su calificacién, sélo les permite solicitar una nueva aplicaciéon de los
mismos formularios, que no puede arrojar resultados distintos a los originales hasta
que el dano sea irremediable.” (negrilla del original)”. Como se observa, todo lo
anterior se relaciona con el derecho fundamental al habeas data, pues se trata de
un sistema de informacion frente al cual las personas tienen el derecho de conocer
los datos que comprende, al igual que solicitar que sea actualizado vy recfificado.
Esto, entre ofras razones, por cuanto el sistema no se adecua necesariamente — en
determinadas circunstancias - a la situacion real en la que se encuentran las
personas.

Ahora bien, como quiera que el aludido sistema tiene por objeto focalizar el gasto
social para que beneficie a la poblacidn mds necesitada, y que de estar
desactualizado confrariaria el derecho fundamental alhabeas data de las
personas, pues las bases de datos recogida para alcanzar el fin senalado no
estarian actualizadas, la Corte ha insistido en la existencia de un derecho
fundamental a solicitar la reclasificacion y el consecuente deber — por parte del
Estado — de determinar oportunamente si la persona corresponde © No a un nivel
diferente en el SISBEN.

Asi, una vez las personas han acudido ante las autoridades pertinentes solicitando
que sean actualizadas dentro del SISBEN, allegando pruebas que muestren la
especial situacion en la que se encuentran, cuando las entidades encargadas no
han efectuado andlisis para determinar si la clasificacion es adecuada o no, la
Corte ha ordenado — dependiendo del caso — dos cosas.

Por una parte, cuando quiera que se tfrate de un conflicto juridico que verse sobre la
reclasificacion en el mencionado sistema donde el solicitante pertenezca a la
poblacién discapacitada, que se observe la incapacidad econdmica de la parte
accionante, a pesar de lo cual se encuentre en un nivel superior al suyo con la
consecuente afectacién de su derecho al acceso a la salud, la autoridad judicial
puede ordenar la clasificacidon de la persona en el nivel del SISBEN que le
corresponde. Lo anterior, fue reiterado por la Corte Constitucional en sentencia T-
220 de 2008, donde indicé lo siguiente: “(...) la Corte ha ordenado que la entidad
correspondiente en el orden municipal adelante las gestiones necesarias para la
clasificacion del actor en el nivel uno (1) del SISBEN, advirtiendo en todo caso que
mientras se decide su dfiliacion a una EPS del Régimen Subsidiado, la entidad debe
asegurarse de que no exista ruptura en la prestacion de la atencion médica
requerida. De acuerdo con la jurisprudencia constitucional, esta orden ha sido
dada, particularmente, en los casos de personas que reunen las siguientes
condiciones: (i) padecen una discapacidad fisica o mental; (i) requieren atencion
médica inmediata o la prestacion permanente de servicios de salud; (i) no cuentan
con los recursos econdémicos suficientes para sufragar por su cuenta la atencion
médica que necesitan; (iv) se encuentran clasificadas en el nivel tres (3) o cuatro (4)
del SISBEN a pesar de las limitaciones anotadas; y (v) en razén de su incorrecta
clasificacion en el SISBEN y de su precaria situacion econémica, no han gozado de
la atencion médica debida22.

Por el contrario, cuando no se reunan dichos requisitos, pero de los medios
probatorios obrantes en el proceso se evidencie que se trata de una persona que
puede estar clasificada en un nivel superior al que le corresponde, y que adelantd

2 En este senfido, también pueden consultarse las sentencias T-061 de 2006 y T-1070 de 2006.



las gestiones ante la enfidad responsable de la focalizacion de gasto social, mas
ésta no resolvié de fondo su solicitud, para proteger el derecho fundamental
al habeas data, la Corte ha ordenado a la entidad territorial competente la
redlizacion de una nueva encuesta individual que tenga en cuenta las
circunstancias bajo las cuales se encuentra la persona. Noétese ademds, que en
estos casos, elhabeas datay el derecho de peticion, con la consecuente
obligaciéon de las autoridades publicas de darles respuesta oportuna, se encuentran
estrechamente ligados. En este sentfido, en la sentencia T-949 de 2006, esta
Corporacion indico “(...) (i) que la prdctica de la encuesta Sisben es un derecho de
toda la poblacién pobre y vulnerable del pais, ya que, por regla general, es el
instrumento que permite el ingreso al régimen subsidiado de salud; (ii] que es
obligacion de las autoridades dar respuesta oportuna a las peticiones de los
ciudadanos relacionadas con el instrumento de focalizaciéon bajo estudio, y (i) que
las personas tienen derecho a la actualizacién de sus datos en el sistema’”.

4.2.2.2. El cobro de copagos y cuotas de recuperacion a los dfiliados y beneficiarios
del Sistema General en Seguridad Social en Salud

En desarrollo de los pluricitados mandatos constitucionales, el legislador determiné
que las personas afiliadas y beneficiarias del Sistema General en Seguridad Social en
Salud, tanto del régimen contributivo como del subsidiado, se encuentran sujetas a
“pagos moderadores”, entendiendo por tales (i) los pagos compartidos, (i) las
cuotas moderadoras vy (iii) los deducibles23.

Esas cuotas econdmicas se constituyen con el fin de hacer viable econdmicamente
el Sistema, garantizando que todos puedan acceder sin discriminacién, para lo cual
tales pagos en los diferentes servicios serdn definidos conforme a la estratificacién
socioecondémica.

Los pagos moderadores, segun lo dispuesto en el articulo 187 de la ley 100 de 1993,
pueden (i) estar dirigidos a “racionalizar” los servicios del sistema o (i) encaminados
a “complementar la financiaciéon de los servicios prestados”. En el caso de los
afiliados cotizantes, los pagos moderadores solo pueden ser aplicados con el
objetivo exclusivo de racionalizar los recursos del sistema; en cuanto a los
beneficiarios, el legislador advierte que tales pagos también se aplicardn para
complementar la financiacién del plan obligatorio de salud.

El Acuerdo 260 de 2004, expedido por el Consejo Nacional de Seguridad Social en
Salud, desarrollé el articulo 187 de la Ley 100 de 1993, estableciendo definiciones
mds precisas acerca del objeto de las cuotas moderadoras y los copagos,
enfatizando que “las primeras se aplican a los dfiliados cotizantes y a sus
beneficiarios, en tanto que los Ultimos se aplican Unicamente a los dfiliados
beneficiarios (articulo 3). Establecid también los principios que rigen la aplicaciéon de
estos conceptos (articulo 5), asi como los servicios sujetos al cobro de copagos,
mencionando expresamente, en lo que a este Ultimo aspecto se refiere, los servicios
relacionados con enfermedades catastréficas de alto riesgo o de alto costo
(articulo 7)"24.

La regulacién indica que los montos de los pagos moderadores deberdn definirse
con base en “elingreso base del afiliado cotizante”, advirtiendo que si existe mds de
un cotizante por ndcleo familiar, el cdlculo se hard con base en “el menor ingreso
declarado”?5. Adicionalmente, consagra que tanto las cuotas moderadoras como
los copagos deben "aplicarse” de acuerdo con los principios de (i) equidad, (i)

23 Articulo 187 de la Ley 100 de 1993.
24 sentencia T-151 de febrero 27 de 2006, M. P. Rodrigo Escobar Gil.
25 Acuerdo 260 de 2004 (art. 4°).



informacion al usuario, (iii) aplicacion general “sin discriminacion alguna” y (iv) no
simultaneidad.

En forma especifica, los “beneficiarios del régimen subsidiado contribuirdn a
financiar el valor de los servicios de salud que reciban, a tfravés de copagos
establecidos segun los niveles o categorias fijadas por el Sisben”. Ademds advierte,
(i) que no habrd lugar a copagos en los casos “de indigencia debidamente
verificada y las comunidades indigenas”; (i) que el copago mdaximo para el nivel |
del Sisben y la poblaciéon incluida en listado censal, es del 5% del valor de la cuenta,
sin que el cobro por un mismo evento exceda de una cuarta parte del salario
minimo legal mensual vigente; (i) que el copago mdximo para el nivel Il del Sisben
sea el 10% del valor de la cuenta, sin que el cobro por un mismo evento exceda de
la mitad de un salario minimo legal mensual vigente2é,

Posteriormente, el legislador establecidé nuevos pardmetros al seialar que “no habrd
copagos ni cuotas moderadoras para los afiliados del Régimen Subsidiado en Salud
clasificados en el nivel | del Sisben o el instrumento que lo remplace”?. La regla de
“excluir de los pagos moderadores”, fue extendida por el Acuerdo 0365 de 2007 del
CNSSS a algunos grupos especiales de poblacién, como la infantil abandonada, la
indigente, la desplazada, la indigena, la desmovilizada, la de tercera edad, la
poblacién rural migratoria y la ROM, asimilable al nivel | del Sisben.

En conclusién, de una parte, el legislador considerd procedente el cobro de las
cuotas moderadoras y copagos, como mecanismo destinado a “racionalizar el uso
de servicios del sistema” y a “financiar los servicios recibidos”28. Con fundamento en
esos preceptos, los jueces de tutela han amparado a aquellas personas a quienes
los pagos moderadores, por su precaria condicidn econdmica, representan un
obstdculo para acceder a los servicios en el Sistemai.

Asi mismo la Corte Constitucional ha entendido que las EPS no pueden negarse a
prestar el servicio de salud cuando se trata de personas que pertenecen al Régimen
Subsidiado y el copago afecta su derecho al minimo vital??,

4.2.2.3. Falta de capacidad de pago de los dfiliados al Sisben para sufragar cuotas
moderadoras y copagos.

Toda persona tiene derecho a no ser excluida del acceso a los servicios de salud;
por tanto, no es vdlido condicionar o restringir la prestacién de los mismos al pago
de sumas de dinero, cuando carece de recursos econdmicos para costearlas.

Las entidades que actUan en el régimen subsidiado, deben considerar la situacidon
de vulnerabilidad en que se encuentren sus beneficiarios, de manera que el cobro
de las cuotas moderadoras y los copagos no constituyan una barrera para el
acceso d la salud de la poblacidon mds pobre.

Al abordar el andlisis sobre la constitucionalidad del articulo 187 de la Ley 100 de
1993, en sentencia C-542 de octubre 1° de 1998, M. P. Hernando Herrera Vergara,
esa Corte declaré la exequibilidad condicionada del mismo, bajo el entendido de
que si el usuario del servicio de salud no dispone de los recursos econdmicos para
cancelar los pagos moderadores o controvierte la validez de su exigencia, “el
sistema y sus funcionarios no le pueden negar la prestacion integra y adecuada de
los servicios médicos, hospitalarios, quirirgicos, asistenciales y de medicamentos que
requiera sin perjuicio de los cobros posteriores con arreglo a las normas vigentes”.

26 Acuerdo 260 de 2004, (art. 11).

77 Literal g, articulo. 14, L. 1122 de 2007.

28 Sentencia T-236A/13 M.P NILSON PINILLA PINILLA

29 Corte Constitucional, Sentencias 1132/01; T-411/2003



Esa corporacién considerd exequible el cobro de este tipo de valores, por cuanto su
fin es racionalizar el uso de los servicios de salud, sin limitar el acceso, asegurando
una mejor asignaciéon de los recursos y la promociéon del principio constitucional de
solidaridad, al propender que las personas confribuyan a sufragar los costos del
sistema. Sobre este punto condiciondé la norma demandada al entendido de
que “los pagos compartidos y las cuotas moderadoras no pueden tomarse por la
administracion como elementos a los cuales se supedite el acceso a los servicios de
salud”.

La Corte ha interpretado la necesidad vy justificacion de las cuotas moderadoras y
los copagos, encontrdndolas en general ajustadas a la Constitucidon®. No obstante,
en los escenarios en que las autoridades supediten el acceso a los servicios de salud
a la cancelacién de “pagos moderadores”, ha reiterado que estos deben ser
razonables y no constituir obstdculo contra la salud de quienes no cuentan con
capacidad econdmica para sufragarlos.

En la sentencia T-940 de septiembre de 2005, M. P. Clara Inés Vargas Herndndez, se
precisdé que “la incapacidad financiera de una persona para cancelar las cuotas
de recuperacidn no es razén suficiente para que no reciba un tratamiento o
procedimiento médico, de presentarse esta extralimitacion de la exigencia se
vulnerarian los mds altos postulados del Estado Social de Derecho. Por lo tanto,
cuando una persona se encuentra en condiciones de pobreza, y requiera de un
tratamiento o procedimiento médico que le proteja su derecho a la vida en
condiciones de dignidad, no se podrd interponer obstdculos de cardcter
econdmico, debido a su imposibilidad econdmica para la no realizacién de dichos
procedimientos’.

De igual manera, la sentencia T-036 de enero 27 de 2006, M. P. Jaime Cdrdoba
Trivino, destacd que las cuotas moderadoras y los pagos compartidos son hecesarios
para la sustentacion del sistema, pero “no pueden convertirse en una barrera para
que las personas que no cuentan con los recursos econdmicos para cubrirlas
puedan recibir un ftratamiento médico, de tal manera que de existir una
controversia alrededor de este asunto, ésta debe dirimirse a favor de la proteccién
de los derechos fundamentales™

Posteriormente, en la sentencia T-760 de julio 31 de 2008, M. P. Manuel José Cepeda
Espinosa, esta Corte recopild lo expuesto sobre el dmbito de proteccién del acceso
a los servicios de salud de personas de escasos recursos econdmicos:

“Toda persona tiene derecho a acceder a un servicio de salud que requiere (i)
cuando se encuenfra contemplado en el Plan Obligatorio de Salud, o (ii)
cuando requiere el servicio con necesidad, es decir, cuando éste se
encuentra sometido a un pago que la persona no estd en capacidad de
asumir. Esto ocurre, por ejemplo, cuando una persona tiene que asumir un
‘pago moderador’ (copago, cuotfa moderadora) o cuando el servicio
requerido no se encuentra incluido en el Plan Obligatorio y la persona, o de
quien ella depende, carece de la capacidad econdmica -parcial o total,
temporal o definitiva- para asumir el costo que le corresponde.”

En suma, toda persona tiene derecho a que se le garantice el acceso a los servicios
que requiera, asi no los pueda costear. La entidad encargada de garantizar la
prestacion de los servicios de salud quebranta el derecho de acceder a ellos, si
exige a una persona de escasos recursos, como condicion previa, la cancelacién
del pago moderador a que haya lugar en virtud de la reglamentacion; en otras

30 . C-542 de octubre 1° de 1998, M. P. Hernando Herrera Vergara.



palabras, la empresa tendrd derecho a que le sean pagadas las sumas respectivas,
pero no en desmedro del goce efectivo del derecho a la salud de una persona.

Asi, las cuotas moderadoras, de recuperacion o copagos, como instrumentos del
SGSSS para garantizar su equilibrio financiero, son legitimas en la medida en que no
obstruyan o limiten el acceso a los servicios de salud de la poblacidon mds pobre y
vulnerable.

4.2.3. Igualdad y proteccién de las personas con discapacidad.

El articulo 13 de la Constitucion Politica, establece el derecho a la igualdad ante la
ley, al tiempo que prohibe la discriminacion por parte de las autoridades pUblicas
por cualquier causa, senalando que el Estado debe promover las condiciones para
la efectividad de dicha garantia en favor de grupos discriminados o marginados. De
igual forma, establece el deber de proteger especialmente a aquellas personas que
por su condicién econdmica, fisica o mental, se encuentren en circunstancias de
debilidad manifiesta, mandato que valga senalar, también encuentra respaldo
superior en el articulo 47 ibidem, donde se indica que el estado tiene la obligacién
de adelantar una politica de previsién, rehabilitacion e integracién social , para las
personas con limitaciones fisicas, sensoriales o psiquicas, a quienes se les ha de
prestar la atencidon especial que requieran.

Con base en el contenido normativo de igualdad, la Corte Constitucional, en
diversas providencias, entre ellas las sentencias C- 1125 de 2008 y C-313 de 2013, ha
senalado que en torno al alcance del principio de igualdad, se desprenden dos
reglas juridicas, a saber: por una parte, un imperativo de tratamiento igualitario que
obliga a dar el mismo trato a supuestos de hecho equivalentes, siempre que no
existan razones suficientes para tratarlos de manera diferente, y de otro lado, un
mandato de fratamiento desigual que obliga a las autoridades publicas a
diferenciar entre situaciones disimiles.

Con todo, en sentencias C-250 de 2012 y C-313 de 2013, entre ofras decisiones, la
Alta Corporacién precisé que de estas dos dimensiones del principio de igualdad
pueden desprenderse a su vez cuatro sub reglas, cuales son: (i) un mandato de
trato idéntico a destinatarios que se encuentren en circunstancias idénticas, (i) un
mandato de trato enteramente diferenciado a destinatarios cuyas situaciones no
comparten ningun elemento en comun, (i) un mandato de frato paritario a
destinatarios cuyas situaciones presenten similitudes y diferencias, pero las similitudes
sean mds relevantes a pesar de las diferencias y, (iv) un mandato de trato
diferenciado a destinatarios que se encuentren también en una posicidon en parte
similar y en parte diversa, pero en cuyo caso las diferencias sean mds relevantes que
las similifudes.

En criterio del Despacho, estos planteamientos permiten una aplicacién gradual de
la igualdad, de acuerdo con las caracteristicas propias de cada caso, de tal suerte
gue no siempre que existan diferencias, el trato debe ser desigual, y no siempre que
existan situaciones equivalentes debe otorgarse un mismo tratamiento, pues en uno
u otro caso deberdn consultarse los puntos comunes intermedios para adoptar la
decision que mejor se acompase con el ordenamiento superior.

Con todo, la jurisprudencia de la Corte Constitucional ha reconocido la compleja
naturaleza juridica de la igualdad, en la medida en que se trata simultdneamente
de un principio y de un derecho fundamental3!.

31 Sobre el contenido y alcance del derecho fundamental puede consultarse la sentencia C-748/09,
que se toma como fundamento de estudio en esta oportunidad



En reiterada jurisprudencia, la Corporacién ha sefalado que el derecho a la
igualdad constituye el fundamento insustituible del ordenamiento juridico que
emana de la dignidad humana, pues se deriva del hecho de reconocer que todas
las personas, en cuanto lo son, tienen derecho a exigir de las autoridades publicas
un mismo trato y por lo tanto merecen la misma consideraciéon con independencia
de la diversidad que exista entre ellass32.

Desde esta perspectiva, se ha indicado que el articulo 13 Constitucional establece
distinfas dimensiones del derecho a la igualdad, tales como (i) igualdad ante la ley,
en virtud de la cual la ley debe ser aplicada de la misma forma a todas las
personass3s; (i) igualdad de trato, que excluye la posibilidad de que la ley regule de
forma diferente la situacidon de personas que deberian ser tratadas igual; e (iii)
igualdad de proteccién, que asegura efectivamente gozar de los mismos derechos,
libertades y oportunidades34.

Particularmente, la Corte Constitucional ha destacado que el derecho constitucional
fundamental a la igualdad comporta un mandato de trato igual frente a supuestos
de hecho equivalentes, siempre que no existan razones suficientes para otorgarles un
frato diferente, y un mandato de tfratamiento desigual que obliga a diferenciar entre
situaciones diferentes y a otorgar un trato disimil, siempre que éste resulte razonable y
conforme con los valores y principios constitucionales3s.

En este sentido, la jurisprudencia ha precisado que la igualdad es un concepto
relacional por lo que no puede aplicarse en forma mecdnica o automdtica, pues no
s6lo exige tratar igual a quienes se encuentren en situaciones similares, sino también
de forma desigual a los sujetos que se hallen en situaciones disimiles3é. De igual
forma, de su cardcter relacional, esta Corporacién ha derivado la posibilidad de que
su proteccion sea invocada respecto de cualquier trato diferenciado injustificado, al
fiempo que ha senalado que el contenido esencial de la igualdad no guarda
relacion con el derecho a ser igual, sino que se refiere al derecho a ser tratado igual
en situaciones similaress’.

De otro lado, ha dicho que el control judicial del respeto al derecho fundamental a
la igualdad de trato es una operacion compleja, en atencidén a que no existen en si
mismas siftuaciones o personas que sean tfotalmente iguales o totalmente diferentes,
de suerte que las desigualdades o igualdades enftre las personas o las situaciones no
son nunca absolutas sino siempre parciales, esto es, similifudes o diferencias, desde
cierto punto de vista3s,

La Corte ha establecido que para precisar si el trato diferente a dos grupos de
siftuaciones o personas trasgrede el derecho a la igualdad es necesario establecer
un criterio de comparacién, o tertium comparationis, a partir del cual se pueda
determinar si aquéllas son iguales o no, criterio que no puede resultar arbitrario, sino
que debe ser relevante, en atencion a la finalidad que persigue el trato normativo
gue se analiza®’.

En suma, la aplicacién del derecho a la igualdad, se aleja de ser un aspecto
meramente formal, a partir del cual se persiga un tratamiento igualitario, pues por el
contrario, ha de orientarse ha reconocer las diferencias de los sujetos y hechos que

32 Corte Constitucional, Sentencia T-152 de 2007, M.P. Rodrigo Escobar Gil.

33 Cfr. Corte Constitucional, Sentencia C-065 de 2005, M.P. Marco Gerardo Monroy Cabra.
34Cfr. Corte Constitucional, Sentencia C-106 de 2004, M.P. Clara Inés Vargas Herndndez.
35Cfr. Corte Constitucional, Sentencia T-1258 de 2008, M.P. Mauricio Gonzdlez Cuervo.
3¢Cfr. Corte Constitucional, Sentencia C-093 de 2001, M.P. Alejandro Martinez Caballero.
37Cfr. Corte Constitucional, Sentencia C-016 de 1993, M.P. Ciro Angarita Barén.

38Cfr. Corte Constitucional, Sentencia C-1191 de 2001, M.P. Rodrigo Uprimy Yepes.

39Cfr. Corte Constitucional, Sentencia C-1191 de 2001, M.P. Rodrigo Uprimy Yepes.



se involucran, por lo que ha de readlizarse un estudio de comparacién en cada caso
concreto que permita establecer un tfratamiento que consulte la diversidad.

Ahora bien, en torno al concepto de discapacidad que interesa al presente asunto,
debe decirse que la Corte Constitucional ha respaldado una interpretacién
extensiva del mismo.

En efecto, resulta ilustrativo el contenido de la sentencia C-824 de 2011, a través de
la cual esa Corporacion de Justicia al examinar la constitucionalidad del articulo 1
de la Ley 361 de 1997 “Por la cual se establecen mecanismos de integracion social
de las personas con limitacion y se dictan otras disposiciones” precisd que los
alcances del término discapacidad o limitacion debe entenderse ampliamente
como cualquier merma de tipo fisicos, sensoriales y siquicos, a fin de garantizarles a
los que la padecen una proteccidén constitucional plena, ejecutando acciones
positivas para ello. Asilo establecid, al indicar que:

(i) De un lado, la Constitucion Politica de 1991 emplea diversos términos y expresiones
para referirse a las personas que padecen distintas formas de limitacion o de
discapacidad. En este sentido, el articulo 13 CP alude a ‘“personas que por su
condicién econdmica, fisica o mental se encuentren en circunstancias de debilidad
manifiesta”; el articulo 47 Superior emplea los términos “disminuidos fisicos, sensoriales y
siquicos”; el articulo 54 de la Carta recurre a la nocidn de “minusvdlidos” y el articulo 68
se hace referencia a “personas con limitaciones fisicas o mentales”.

Ante esta diversidad de términos utilizados por el Constituyente para referirse a diversos
tipos y grados de limitacion o de discapacidad, la jurisprudencia de la Corte ha
establecido claramente que, en armonia con el principio de dignidad humana y el
principio y derecho de igualdad, la Constitucidn Politica, mediante estas distintas
expresiones, hace referencia a la proteccion de derechos de las personas con algun
tipo de limitacion o discapacidad, y por tanto, a la garantia en condiciones de
igualdad de los derechos de tfodas las personas que padezcan cualquier fipo o grado
de limitacién o de discapacidad. En este sentido, ha resaltado la Corte el doble
compromiso de la Constitucidn con las personas con algun tipo de limitacién o
discapacidad, tanto obligaciones negativas como positivas.

(i) De otra parte, en la Sentencia C-478 de 2003, la Corte realizé un recuento detallado
de la evolucidn histérica del concepto de discapacidad, y de su variacion y relatividad
dependiendo de las diversas culturas y tiempos histéricos. En tiempos contempordneos,
la Corte resaltd que Naciones Unidas, con la resolucion 48/96 del 20 de diciembre de
1993, de la Asamblea General de Naciones Unidas, sobre “Normas Uniformes sobre la
Igualdad de Oportunidades para las Personas con Discapacidad”, hizo el primer
intento por definir un concepto amplio de discapacidad, diferencidndola de la
minusvalia, en los siguientes términos: “Con la palabra discapacidad se resume un gran
numero de diferentes limitaciones funcionales que se registran en las poblaciones de
todos los paises del mundo. La discapacidad puede revestir la forma de una
deficiencia fisica, intelectual o sensorial, una dolencia que requiera atencién médica o
una enfermedad mental. Tales deficiencias, dolencias o enfermedades pueden ser de
cardcter permanente o transitorio (Subrayado fuera de texto).

“Minusvalia es la pérdida o limitacién de oportunidades de participar en la vida de la
comunidad en condiciones de igualdad con los demds. La palabra minusvalia
describe la situacién de la persona con discapacidad en funcidn de su entorno. Esa
palabra tiene por finalidad centrar el interés en las deficiencias de diseno fisico y de
muchas que se oponen a que las personas con discapacidad participen en
condiciones de igualdad”.

A nivel americano, fue la "Convencidn Interamericana para la Eliminacion de todas las
Formas de Discriminacion contra las Personas con Discapacidad”, la que recogid por
primera vez, una definicion normativa y precisa del concepto de discapacidad:

“El término discapacidad significa una deficiencia fisica, mental o sensorial, ya sea de
naturaleza permanente o temporal, que limita la capacidad de ejercer una o mas



actividades esenciales de la vida diaria, que puede ser causada o agravada por el
entorno econdmico y social”.

También la Organizacion Mundial de la Salud aprobd en 1980 una clasificacion
internacional de deficiencias, discapacidades y minusvalias, que aporta un enfoque
mas cientifico, en los siguientes términos:

“Deficiencia: una pérdida o anormalidad permanente o transitoria — psicoldgica,
fisioldgica o anatémica - de estructura o funcién.

Discapacidad: cualquier restriccion o impedimento del funcionamiento de una
actividad, ocasionados por una deficiencia en la forma o dentro del dmbito
considerado normal para el ser humano.

Minusvalidez: una incapacidad que constituye una desventaja para una persona dada
en cuanto limita o impide el cumplimiento de una funcién que es normal para esa
persona, segun la edad, el sexo, los factores sociales o culturales”.

En relacién con esta definicién la Corte precisé que “Si bien esta clasificacion fue
empleada en esferas tales como la rehabilitacién, la educacion, la estadistica, la
demografia y la legislacion de algunos paises, fue duramente criticada por algunos
expertos, entre ofras razones, por considerarla demasiado técnica y no aclarar
suficientemente la relacién reciproca existente entre las condiciones o expectativas
sociales y las capacidades de las personas. De alli que, desde su adopcion, ha sido
constantemente revisada y actualizada.”

(...)

En sintesis, la Corte concluyd que “la elaboracién de una nocién de discapacidad ha
sido un proceso muy lento y dificil. En cada momento de Ia historia, con base en los
conocimientos cientificos con los que se ha contado, los legisladores han regulado
diversos aspectos de esta problemdtica. En un comienzo, el tema se abordd para
efectos principalmente civiles y penales; en el S. XX, como se ha visto, se amplid
considerablemente el panorama hacia el derecho laboral, la seguridad social y la
educacion, vinculando ademds la situacion que padecen estas personas con los
derechos fundamentales, en especial, con los derechos a la dignidad humana y la
igualdad formal y material. De alli que la terminologia empleada en la materia haya
cambiado con el paso del tiempo. De hecho, hoy por hoy, se trata de un concepto en
permanente construcciéon y revisién, por lo cual, es usual encontrar legislaciones
internas que no se adecuan a los avances cientificos en materia de discapacidad.”

(i) Es de anotar igualmente, que la jurisprudencia constitucional ha sefalado que la
idea de limitacién expresa un panorama genérico al que pertenecen todos los sujetos
que han sufrido una mengua por circunstancias personales, econdmicas, fisicas,
fisioldgicas, siquicas, sensoriales y sociales. Por otra parte, la discapacidad, constituye
una especie dentro de este género, e implica el padecimiento de una deficiencia
fisica o mental que limita las normales facultades de un individuo, lo cual armoniza con
las definiciones propuestas en la “Declaracion de los derechos de los impedidos
suscrita por la ONU en 1975" y la “Convencién Interamericana de la OEA para la
eliminacion de todas las formas de discriminacion confra las personas con
discapacidad”. En estos instrumentos se habla de manera idéntica, de persona
impedida y persona con discapacidad, respectivamente. Asi mismo, la invalidez ha
sido asumida en el contexto internacional como la reduccion de la capacidad para el
frabajo a consecuencia de limitaciones fisicas o mentales debidamente probadas. Esta
idea ha sido adoptada en el contexto juridico nacional, que define a la invalidez como
una pérdida que excede el 50% de la facultad para laborar, lo que presupone la
valoracion de la disminucion, que tendrd diferentes grados, pero en todo caso, da
derecho a la proteccidn especial y asistencia segun las circunstancias especificas de
cada persona.

La Corte ha acogido una concepcion amplia del término limitacion, en el sentido de
hacer extensiva la proteccion de la que habla la Ley 361 de 1997 a las personas de las
que se predique un estado de debilidad manifiesta por causa de una enfermedad que
no necesariamente acarree una pérdida de la capacidad para trabajar. Desde la



sentencia T-198 de 2006 se ha dicho que "en materia laboral, la proteccidon especial de
quienes por su condicién fisica estdn en circunstancia de debilidad manifiesta se
extiende también a las personas respecto de las cuales esté probado que su situacion
de salud les impide o dificulta sustancialmente el desempeno de sus labores en las
condiciones regulares, sin necesidad de que exista una calificacion previa que
acredite su condicién de discapacitados o de invalidez.”

(iv] Ante la complejidad y problemdtica que reviste acuiar una definicion amplia,
general y comprensiva de todos los eventos de posibles limitaciones o discapacidades,
y con el fin de garantizar la dignidad y la igualdad de las personas con algun tipo de
limitacidon o de discapacidad, asi como de proteger sus derechos fundamentales y
garantizar _su_plena insercion e integracién social, laboral, educativa, politica,
participativa y cultural de estas personas en la vida en sociedad, la jurisprudencia ha
establecido el deber de no establecer diferencias de trato frente a estas personas y
enire estas personas, que resulten discriminatorias, y de adoptar las medidas positivas
necesarias para garantizar sus derechos.

(v] Por lo anterior, la Sala concluye, en primer término, que de conformidad con el
principio pro legislatore y pro homine, y de acuerdo con lo expuesto en esta
providencia en relaciéon con la protecciéon internacional y constitucional de los
derechos de todas las personas con alguna limitacidn o discapacidad,
independientemente de la clase o grado de la misma, que (i) al readlizar una
interpretacién semantica y sistemdtica del concepto de limitacién, conjuntamente con
los calificativos de ‘“severas y profundas”, se allega a la conclusion que estos
calificativos no restringen la proteccion constitucional a todas las personas con alguna
limitacion, sino que constituyen expresiones que hacen explicito las caracteristicas
propias de cualquier limitacion, que de suyo implica gravedad, severidad y
profundidad, por contraste con la plena salud y normalidad; y (i) es de conformidad
con la proteccidn constitucional y legal de cardcter general para todas Ias personas
con limitaciones o con discapacidad, es a la reglamentaciéon en la materia a la que
corresponde determinar el tipo de acciones afirmativas que correspondan segin la
clase, el grado o el nivel de la limitacién o discapacidad de que se ftrate, de
conformidad con los requerimientos de cada caso y cada persona en concreto”

En suma, alas voces de la Corte Constitucional no puede cimentarse limitaciones en
cuanto al término de discapacidad se refiere, y por el contrario, corresponden a las
autoridades publicas adelantar acciones positivas en aras de superarlas segun la
clase, el grado o el nivel de estas en razdn a los compromisos internacionales del
Estado Colombiano y mandatos internos de raigambre constfitucional en la materia.

Aclarado lo anterior, procede el Despacho a desatar el fondo del asunto.
5. Andlisis del caso concreto.

Sea lo primero seialar que la presente accidén constitucional cumple con el requisito
de inmediatez, en la medida que se inferpuso en un plazo razonable contado desde
los hechos que dieron lugar a la vulneracion de los derechos fundamentales del
senor Luis Arturo Quintero Cristancho40.

Efectivamente fue el 15 de febrero de 2016 cuando el actor canceld el valor del
Ultimo copago para que se le prestaran los servicios de salud en la Clinica Santa
Teresa de Tunja y a la fecha de presentacién de la presente accién constitucional,
es decir 16 de febrero de 2016 (fl. 18), habia transcurrido tan solo un dia, situacién
que permite colegir que el accionante actud con total diligencia a fin de acudir ala
administracién de justicia en procura de salvaguardar por via constitucional los

40 T-134 de 2010: “En relacién con la inmediatez, al ser declarado inexequible el articulo 11 del Decreto
2591 de 1991 (sentencia C-543 de octubre 1° de 1992, M. P. José Gregorio Herndndez Galindo), no
subsiste un término de caducidad para la interposicién de la accién de tutela; no obstante, ha
considerado esta corporacién que su incoacion debe efectuarse dentro de un término razonable,
aspecto que deberd ser ponderado por el juez constitucional en cada caso concreto |...)



derechos y garantias fundamentales referidas que considerd trasgredidos por las
entidades accionadas.

Ahora bien, a efectos de resolver el problema juridico planteado, el Despacho
encuentra probado lo siguiente, a partir de los medios de conviccion allegados al
plenario:

CRISTIAN DANIEL QUITERO BOHORQUEZ nacié el 9 de enero de 2000 y es hijo
de LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO y CLARA INES BOHORQUEZ JIMENEZ
(FI. 8).

LINA FERNANDA QUINTERO BOHORQUEZ nacid el 2 de mayo de 2003, y es hijo
de LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO y CLARA INES BOHORQUEZ JIMENEZ
(FI. 9).

DANNA VALERIA BOHORQUEZ AGUDELO nacié el 27 de noviembre de 2011 y
es hija de SERGIO GIOVANNI BOHORQUEZ JIMENEZ Y MARIA PAULA AGUDELO
ULLOA (fl. 10)

De acuerdo con el certificado expedido por el FOSYGA el senor LUIS ARTURO
QUINTERO CRISTANCHO posee dfiliacion activa al Sistema de Seguridad
Social a COMFABOY en el régimen subsidiado desde el 5 de septiembre de
2013 en calidad de padre cabeza de familia (fl. 68)

El dia 15 de diciembre de 2015, la Clinica Santa Teresa de esta ciudad,
expidid autorizacidén de servicios con destino a COMFABOY y a favor del
sefor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO por la atencidon médica prestada
por un valor de total de $ 2.456.684, correspondiendo un copago de $
245.700 (fl. 13)

El dia 18 de enero de 2016, la Clinica Santa Teresa de esta ciudad, expidid
autorizacién de servicios con destino a COMFABOY vy a favor del sehor LUIS
ARTURO QUINTERO CRISTANCHO por la atencidn médica prestada por un
valor de total de $ 3.907.168, correspondiendo un copago de $ 344.700 (fl.
11)

Segun certificado del SISBEN con corte al 28 de enero de 2016, LUIS ARTURO
QUINTERO CRISTANCHO Y CLARA INES BOHORQUEZ tienen un puntaje en ese
Sistema de 47.81, estado validado en el municipio de Tunja (Boyacd) (fl. 59 vy
60, 68y 69).

El dia 15 de febrero de 2016, la Clinica Santa Teresa de esta ciudad, expididé
autorizacién de servicios con destino a COMFABQOY y a favor del senor LUIS
ARTURO QUINTERO CRISTANCHO por la atencién médica prestada por un
valor de total de $ 2.780.130, correspondiendo un copago de $ 278.000 (fl.
11)

Segun prescripcién del médico LUIS GIOVANNI CARDENAS MATAMOROS
suscritfa el 16 de febrero de 2016, el senor LUIS ARTURO QUINTERO
CRISTANCHO dfiiado a COMFABOY se le diagnosticd Posoperatorio
Antiangiogenica Ojo Izquierdo y Catarata madura ojo izquierdo, y se solicitd
la préctica de exdmenes como cuadro hemdtico, parcial de orina, glicemia,
creatinina PTT, INR a fin de programar cirugia (fl. 14, 16)

De acuerdo con la prescripcion del médico LUIS GIOVANNI CARDENAS
MATAMOROQOS suscrita el 16 de febrero de 2016, el senor LUIS ARTURO
QUINTERO CRISTANCHO dfiiacdo a COMFABOY es diagnosticado con



Posoperatorio Antiangiogenica Ojo Izquierdo, Catarata madura ojo izquierdo
y ceguera total ojo derecho/ legal ojo izquierdo (fl. 17)

e El 17 de febrero del ano en curso COMFABOY E.P.S.-S expidié autorizacién de
servicios a favor del senor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO para la
realizacion de tfromboplastina parcial y protrombina y que padece “Oclusidon
vascular retiniana sin otra especificacion” (fl. 58)

e De acuerdo al reporte de servicios autorizados a la senora CLARA
INESBOHORQUEZ JIMENEZ por parte de COMFABOQOY, se le ha presentado
expedido autorizaciones en el ano 2015 en las siguientes fechas: 11-02-2015,
17-02-2015, 09-03-2015, 20-04-2015, 07-05-2015, 17-06-2015, 01-10-2015, 04-11-
2015, 10-11-2015, 10-11-2015. (fls. 49-51)

e De acuerdo al reporte de servicios autorizados al senor LUIS ARTURO
QUINTERO CRISTANCHO por parte de COMFABOY, se le ha presentado
expedido autorizaciones de servicio médico en el aio 2015 y franscurso de
2016 en las siguientes fechas: 04-05-2015, 06-05-2015, 02-06-2015, 16-07-2015,
23-07-2015, 11-08-2015, 19-08-2015, 17-09-2015, 18-09-2015, 22-09-2015, 24-09-
2015, 14-10-2015, 16-10-2015, 05-11-2015, 10-11-2015, 25-11-2015, 27-11-2015,
04-12-2015, 16-12-2015, 21-12-2015, 03-01-2016, 04-01-2016, 13-01-2016, 18-01-
2016, 01-02-2016, 03-02-2016, 02-02-2016, 04-02-2016, 06-02-2016, 08-02-2016,
16-02-2016, 17-02-2016 (fls. 52-57).

- De acuerdo con la Historia Clinica que expidié Clinica Santa Teresa de la
ciudad de Tunja, el senor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO recibid
atencién el 9 de noviembre de 2015, por diagndstico sospecha de
glaucoma, el 25 de noviembre de 2015 por oclusién vascular retiniana sin
ofra especificacion, el 2 de enero de 2016 por oclusion vascular retiniana
izquierda y el 6 de febrero de 2016 por Oclusién de la arteria central de la
retina. Aclaré que el accionante les adeuda la suma de $343.00 (fls. 100-133)

Asi las cosas el Despacho accederd parcialmente a la proteccion deprecada por
las siguientes razones:

Siguiendo lo dispuesto en el marco juridico referido anteriormente, efectivamente el
sefior LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO es una persona en condicion de
discapacidad que amerita proteccién especial debido a que padece ceguera
total en el ojo derecho y catarata madura ojo izquierdo (fl. 17), aunado a lo anterior,
la historia clinica que expidid la Clinica Santa Teresa de esta ciudad da cuenta que
el citado accionante posee afecciones de fipo visual (fls. 100-133). Cabe anotar que
la merma en su situacion de salud se evidencié en la diligencia de ratificacion a la
que asistié a este Juzgado.

Asi las cosas, queda claro para el Despacho que el seior QUINTERO CRISTANCHO
padece una limitacion de tipo fisico que se encuentra dentro de los pardmetros que
la Corte Constitucional entiende como discapacidad, circunstancia que a la luz de
la Carta Politica y de la jurisprudencia de ese Alto Tribunal de Justicia ampliamente
explicado amerita la intervencién del juez constitucional a efectos de superar las
restricciones que puedan interponerse para tratarla o superarla.

Ahora bien, tomando en consideracion la condicidén de discapacidad que padece
el accionante, estima este Estrado Judicial que el trdmite al que la Direccidn
Nacional de Planeacién lo somete a fin de validar su reclasificacion en el nivel mds
bajo del SISBEN tal como lo informd a este Despacho en su respuesta, vulnera la
proteccién reforzada que por mandato constitucional se le debe brindar a la
poblacién en condicion de discapacidad de la que hace parte aquel.



En efecto, explicd ese Departamento que el proceso de validacién de la
informacion remitida por los municipios y distritos en lo relacionado al SISBEN se
encuentra previamente establecida a través de la Resolucidén Nro. 3900 de 2015, y
gue en el presente asunto el Municipio de Tunja tenia hasta el 25 de febrero para
reportar la base de datos en la cuadl posiblemente podria ir la informacién del
accionante, por lo que esa entidad hard la publicacién respectiva solo hasta el 18
de marzo de 2016, circunstancia que a criterio del Despacho da al fraste con el
tratamiento médico al gue se encuentra sometido para superar su discapacidad
generada con ocasidn a su padecimiento visual.

Ahora bien, dentro del plenario no existe documentacién alguna por parte de la
Oficina del Sisben del Municipio de Tunja que acredite los procedimientos que
agotd para impulsar la solicitud del accionante4!, tendiente al cambio de nivel del
Sisben aproximadamente el dia 17 de febrero de la presente anualidad como lo
indicé este en su diligencia de ratificacién (fl. 99), como de la remision de la
documental al citado Departamento de Planeacién Nacional para la validacién y
la inclusion de datos a nivel nacional; este ente territorial simplemente allegé el
reporte que ya reposa en el DNP que arroja una puntuacion de 47,81 y que
corresponde al nivel 2.

Asi las cosas y dentro del trédmite de validacion consagrado en el Decreto 1192 de
2010, tal como lo ilustré en su contestacion el Departamento Nacional de
Planeacién, corresponde a ese ente validar la informacion en la base de datos
dentro de la nueva clasificacién mds baja del Sisben, segun el puntaje obtenido y a
partir de ello, garantizar al actor el acceso a los servicios de salud que viene
prestando COMFABOY tal como quedd demostrado en el plenario, sin que se vead
afectado econdmicamente con la cancelacién de los copagos para la prestacion
del servicio.

No obstante lo anterior y teniendo en cuenta que no existe certeza respecto a si el
municipio de Tunja a fravés de la oficina del SISBEN, realizé nueva visita al domicilio
del nucleo familiar del accionante con el fin de asignar nuevo puntaje en el sistema
de beneficiados a este régimen, que se aqjuste a las condiciones especiales
demostradas por la parte interviniente y que segin lo manifestado por el DNP el
municipio de Tunja tenia hasta el 25 de febrero de 2016 para reportar la base de
datos, en la que posiblemente podia ir la correspondiente al accionante, y dada la
discapacidad que padece el accionante QUINTERO CRISTANCHO, se hace
necesaria la intervencién del juez constitucional a fin de evitar una afectacién a sus
derechos fundamentales a la vida y a la salud ante la dilacién en que pueden
incurrir aquellas entidades en el procedimiento, atendiendo las fechas programadas
para el efecto, dejando de lado que el actor debe someterse proximamente a mas
exdmenes, para fratar su enfermedad visual, esto es antes del 14 de marzo del ano
en curso como lo indicd al Despacho en su diligencia de ratificacién.

Finalmente, valga senalar a partir de la documental allegada al expediente que
COMFABOQY E.P.S.-S como entidad prestadora del servicio de salud del accionante
le ha garantizado su servicio de salud expidiendo las autorizaciones requeridas (fls.
49-57), por lo que frente a una vulneracién a este derecho fundamental el
Despacho no encuentra elementos de juicio para afirmarlo.

“ Dentro de la diligencia de ratificacién llevada a cabo en este despacho al sefior Ramdn Emilio Montejo
Urena, éste manifestd que solicitd ante el municipio de Tunja, se le practicara nueva visita a su domicilio
con el fin de obtener un puntaje inferior al actualmente reportado.



En este orden de ideas el Despacho tutelard los derechos y garantias fundamentales
a la salud, a la vida en condiciones dignas, a la protecciéon reforzada a la poblacién
en condicién de discapacidad de los cuales es ftitular el sefor LUIS ARTURO
QUINTERO CRISTANCHO, los cuales son vulnerados por el MUNCIPIO DE TUNJA vy el
DEPARTAMENTO NACIONAL DE PLANEACION.

Por consiguiente, ORDENARA al MUNICIPIO DE TUNJA — OFICINA DEL SISBEN para que
dentro de las cuarenta y ocho horas siguientes a la notificacién de la presente
providencia efectle una visita al domicilio del nUcleo familiar del sefor Luis Arturo
Quintero Cristancho y elabore una encuesta individual para reclasificarlo en el
SISBEN e inmediatamente envie la informacién a la base de datos del
DEPARTAMENTO NACIONAL DE PLANEACION con el fin de que éste a su vez, dentro
de las cuarenta y ocho horas siguientes valide la encuesta que le fue practicada al
nucleo familiar del sefor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO integrado por su
conyuge CLARA INES BOHORQUEZ JIMENEZ y sus hijos LINA FERNANDA Y CRISTIAN
DANIEL QUINTERO BOHORQUETZ.

Ahora bien, como quiera que de la orden anterior, se garantizard al actor la
reubicacién en un nivel mds bajo del SISBEN en el cual serd beneficiario de exencidn
de copagos, no se accederd a las pretensiones tercero a quinta de la accién.

6. CONCLUSION.

En suma, se amparardn los derechos y garantias fundamentales a la salud, a la vida
en condiciones dignas, a la protecciéon reforzada a la poblacién en condicién de
discapacidad de los cuales es titular el senor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO,
los cuales son vulnerados por el MUNICIPIO DE TUNJA- OFICICINA ASESORA DEL
SISBEN y el DEPARTAMENTO NACIONAL DE PLANEACION.

En mérito de lo expuesto, el JUZGADO DOCE ADMINISTRATIVO ORAL DEL CIRCUITO DE
TUNJA, administrando justicia en nombre de la Republica y por autoridad de la Ley,

FALLA:

PRIMERO.- TUTELAR, respecto del senor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO, sus
derechos constitucionales fundamentales de salud, a la vida en condiciones dignas,
a la proteccion reforzada a la poblacién en condicidn de discapacidad vulnerados
por el MUNICIPIO DE TUNJA — OFICINA ASESORA DEL SISBEN y el DEPARTAMENTO
NACIONAL DE PLANEACION, de conformidad con lo expuesto en la parte motiva de
esta providencia.

SEGUNDO.- Como consecuencia de lo anterior, ORDENAR al MUNICIPIO DE TUNJA-
OFICINA ASESORA DEL SISBEN que dentro de las cuarenta y ocho horas siguientes a
la notificacién de la presente providencia efectUe una visita al domicilio del ndcleo
familiar del senor Luis Arturo Quintero Cristancho y elabore una encuesta individual
para reclasificarlo en el SISBEN y envie inmediatamente la informacion a la base
datos del DEPARTAMENTO NACIONAL DE PLANEACION.

TERCERO.- ORDENAR al DEPARTAMENTO NACIONAL DE PLANEACION que en el
término de las 48 horas siguientes al recibo de la respectiva informacién por parte
del municipio de Tunja — Oficina Asesora del SISBEN, valide la encuesta que le fue
practicada al ndcleo familiar del sefor LUIS ARTURO QUINTERO CRISTANCHO
infegrado por su cédnyuge CLARA INES BOHORQUEZ JIMENEZ y sus hijos LINA
FERNANDA Y CRISTIAN DANIEL QUINTERO BOHORQUEZ y comunique el reporte
respectivo.



CUARTO.- NEGAR las demds pretensiones por lo expuesto en la parte motiva.

QUINTO.- INFORMAR c las partes que ésta decisidon puede Impugnarse dentro de los
tres (3) dias siguientes a la notificacion de éste proveido.

SEXTO.- Para los efectos de notificacion procédase conforme a lo dispuesto en el
articulo 30 del Decreto 2591 de 1991.

SEPTIMO.- De no ser impugnado el presente fallo, enviese el expediente a la
Honorable Corte Constitucional para su eventual revision.

Notifiquese y Cimplase.
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