JUZGADO TREINTA,Y UNO DE FAMILIA
BOGOTA D. C.

Bogota D.C, doce (12) de julio de dos mil veintitrés (2023)

PROCESO: TUTELA
RADICADO: 31-2023-00461

ACCIONANTE: DIANA ROCIO BARRETO LUNA como representante
legal del menor JOSUE SANTAFE BARRETO

ACCIONADO: DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICA NACIONAL

ANTECEDENTES:

Procede el despacho a desatar la accién de tutela instaurada por DIANA
ROCIO BARRETO LUNA como representante legal del menor JOSUE
SANTAFE BARRETO, en contra de la DIRECCION DE SANIDAD DE LA
POLICA NACIONAL a fin de que se le ampare el derecho fundamental
de salud y vida digna.

Entre otros se citaron los siguientes hechos:

e Manifiesta la tutelante que, el menor JOSUE SANTAFE BARRETO nacio
el dia 9 de diciembre de 2013, con 29 semanas de gestacion, con 1.290
gramos de peso, en la clinica materno infantil de SaludCoop, que
estuvo 20 dias en cuidados intensivos y 10 dias en cuidados
intermedios, un mes en plan canguro y el diccamen medico fue de
prematura extrema, posteriormente a los siete meses paso a ser
beneficiario a los servicios de salud y bienestar de la Policia Nacional
De Colombia.

e Recalca la accionante que, a los 8 meses de nacido el menor, surge el
dictamen medico de Paralisis Celebrar Espastica, presentaba dificultad
para el gateo y otras funciones de su desarrollo adecuado para la edad,
por lo tanto, lo remitieron a terapias integrales en la fundacién de la
ninez y desarrollo, de lunes a viernes cada 4 horas y fue trasladado
directamente por sus padres con sus recursos y medios.

e Resalta la quejosa que, en el afio 2017 cuando el menor JOSUE contaba
con tres afios de edad, ingreso al colegio Liceo Boteritos al grado de
parvulos con limitacidén fisica, pues no camina y no puede ponerse de
pie e igualmente fue trasladado directamente por sus padres con sus
recursos y medios.

e Indica la actora que, a los cuatro anos de edad, el menor estuvo en
consulta médica con Neuro Fisiatria, en el hospital central de la Policia
Nacional, donde le recetan aplicar toxina botulinica en sus miembros
inferiores debido a su espasticidad y a la fecha ha sido intervenido cinco
veces aplicando el citado medicamento.

e Asegura la accionante que, a los cinco afios de edad, al menor por parte
de la Direccidn de Sanidad le suministraron un coche neuroldgico con
el fin de ser trasladado a sus actividades médicas y educativas.

e Manifiesta la tutelante que, posteriormente fue remitido a continuar
con las terapias integrales de forma virtual durante dos anos, debido a



la pandemia, donde las mismas se desarrollaron de lunes a viernes con
una intensidad de 4 horas, en la fundacion CENID.

e Recalca el accionante que, posteriormente fue remitido a la fundacion
CEDESNID de forma virtual y luego de forme presencial para continuar
con las terapias integrales durante un afio, pero fueron suspendidas ya
que el coche neuroldgico esta en malas condiciones por su uso, ademas
de que ya es muy pequefo.

e Asegura la accionante que, el dia 13 de febrero del presente afio, la
empresa distribuidora GLX S.A.S., tomo las medidas para una silla de
ruedas con las especificaciones expuestas en la orden médica,
procedimiento que se llevo a cabo en las instalaciones de sanidad
edificio Duarte Valero de la policia nacional, manifestando que en el
mes de abril se entregaria y a la fecha de la presentacion de la accidn
constitucional no se ha entregado, a través de correo electrénico
suministraron el numero celular 3183540776 mismo que no contestan
y ho hay respuesta.

e Resalta la quejosa que, el dia 24 de marzo del presente ano, se realizo
una cita medica en las instalaciones de sanidad edificio Duarte Valero
de la policia nacional. Donde fueron suspendidas las terapias
integrales, hasta que el menor no cuente con el transporte adecuado y
una silla de ruedas con las caracteristicas estipuladas en la orden
médica, ya que se argumenta que el coche neuroldgico esta en mal
estado, no sirve para transportar al menor, pues se traslada a través
del servicio publico de Transmilenio.

e Manifiesta que el menor actualmente cuanta con 9 afos de edad, se
encuentra cursando segundo grado en el colegio GUIFORD y por su
peso y estatura necesita de manera urgente una nueva silla para poder
transportarse.

e Indica la actora que, en la actualidad el sistema éseo del menor,
presenta una pierna mas larga que la otra, y tanto como la cadera,
rodillas y pies presentan alteracion del desarrollo, por lo que no
camina.

e Asevera la quejosa que, es de vital importancia para el menor se le
garantice un tratamiento integral, por lo que requiere del transporte
para poder asistir a sus terapias, citas médicas, examenes, y
procedimientos que requiera por su diagnostico medico y los demas
insumos que llegue a necesitar.

PRETENSION DEL ACCIONANTE

“PRIMERO: ORDENAR a la Direccion de Sanidad de la Policia, asumir el
SERVICIO DE TRANSPORTE ESPECIAL, a mi hijo JOSUE SANTAFE
BARRETO con su acompanante, para poder garantizar el acceso a citas,
terapias, examenes, Infusiones y demas procedimientos médicos
ordenados por cada uno de los médicos tratantes, que se realicen por
fuera de su domicilio.

SEGUNDO: ORDENAR de manera inmediata una silla de ruedas
disponible mientras llega la silla de la empresa distribuidora GLX S.A.S la
cual le tomaron medidas para una silla de ruedas con las especificaciones
expuestas en la orden médica. este procedimiento se llevd a cabo en las
instalaciones de sanidad del Duarte Valero de la Policia Nacional de
Colombia, manifestando que en el mes de abril seria entregada, y a la
fecha de hoy no hay noticias de la esperada silla de ruedas,

TERCERO: ORDENAR nuevamente terapias integrales, una
actualizacion medica general debido a su crecimiento, servicio de
transporte especial de tal manera que se pueda acceder de manera
oportuna y segura a las diferentes citas médicas, examenes y terapias
Integrales que hubiere Ilugar como consecuencia del manejo
multidisciplinario de su condicion.



CUARTO: Se oficie a la Superintendencia Nacional de Salud, en
ejercicio de sus atribuciones de inspeccion, vigilancia y control, para que
haga seguimiento a la decision que se toma en la presente accion y el
cumplimiento de la misma por parte de la EPS accionada, de conformidad
con el articulo 13 de la Ley 1392 de 2010.”

CONTESTACION AL AMPARO

SALUDCOOP, conforme lo ordenado en el auto admisorio, procedio
a descorrer el traslado de la presente accion, a través de ROSA ELVIRA
REYES MEDINA, obrando en calidad de apoderada general, quien
manifiesta que:

Que la Superintendencia Nacional de Salud en uso de sus atribuciones
legales y reglamentarias, mediante Resolucion No. 00801 del 11 de mayo
de 2011, ordend la toma de posesion inmediata de los bienes, haberes y
negocios y la intervencién forzosa administrativa para administrar a
SALUDCOOP ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD ORGANISMO
COOPERATIVO, mediante Resolucion 2414 del 24 de noviembre de 2015,
ordend la toma de posesion inmediata de los bienes, haberes y negocios
y la intervenciéon forzosa administrativa para liquidar a SALUDCOOP
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD ORGANISMO COOPERATIVO, por el
término de dos (2) afios, decisién que fue prorrogada de manera sucesiva
mediante las Resoluciones 005687 del 20 de noviembre del 2017, 007808
del 8 de junio del 2018, 10895 del 22 de noviembre del 2018 y 006229
del 21 de junio de 2019.

Que mediante Resolucion 8892 del 01 de octubre de 2019 la
Superintendencia Nacional de Salud ordené remover del cargo al agente
especial liquidador de SALUDCOOP ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
ORGANISMO COOPERATIVO SALUDCOOP EN LIQUIDACION y nombrd al
Doctor FELIPE NEGRET MOSQUERA, como Agente Especial Liquidador del
proceso de intervencidon forzosa administrativa para liquidar a
SALUDCOOP ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD ORGANISMO
COOPERATIVO SALUDCOOP EN LIQUIDACION, quien tomé posesion el
dia 01 de octubre de 2019. Posteriormente, mediante Resolucién 9172
del 15 de octubre de 2019, la Superintendencia Nacional de Salud,
prorrogd la toma de posesidon inmediata de los bienes, haberes y negocios
y la liquidacion forzosa administrativa para liguidar SALUDCOOP EPS OC
en Liquidacién, hasta el 24 de noviembre de 2019, decisidon que fue objeto
de prorrogas, siendo la ultima, la ordenada a través de Resolucion No.
252 del 24 de noviembre de 2020, por el término de ocho (08) meses
contados a partir del veinticinco (25) de noviembre de 2021 hasta el 24
de julio de 2022. Posteriormente, mediante Resolucién 9172 del 15 de
octubre de 2019, la Superintendencia Nacional de Salud, prorrogd la
toma de posesidon inmediata de los bienes, haberes y negocios y la
liquidacién forzosa administrativa para liquidar SALUDCOOP EPS OC en
Liquidacion, hasta el 24 de noviembre de 2019, decisidon que fue objeto
de prorrogas, siendo la ultima, la ordenada a través de Resolucion No.
252 del 24 de noviembre de 2020, por el término de ocho (08) meses
contados a partir del veinticinco (25) de noviembre de 2021 hasta el 24
de julio de 2022.

Finalmente, mediante Resolucién No. 2083 del 24 de enero del 2023,
se declar6 terminada la existencia legal de SALUDCOOP EPS OC EN
LIQUIDACION.

Manifiesta la accionada que mediante el caso en concreto, La sefiora
DIANA ROCIO BARRETO LUNA quien actiua como agente oficiosa de su



menor hijo JOSUE SANTAFE BARRETO, interpuso accién de tutela en
contra de la DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICA NACIONAL, con el
fin de que se protejan su derecho a la salud y vida digna, en
consecuencia; solicitd se realice el tramite y entrega de una silla de
ruedas acorde al dictamen médico para uso del menor afectado, asi como
la prestacion de servicios médicos de manera integral.

Advierte inequivocamente que la sefiora DIANA ROCIO BARRETO
LUNA guien actia como agente oficiosa de su menor hijo JOSUE SANTAFE
BARRETO, interpuso accién de tutela en contra de la DIRECCION DE
SANIDAD DE LA POLICA NACIONAL., con el fin de que procedan a
tramitar servicios médicos integrales para el menor afectado.

Por lo anterior se configura las siguientes excepciones:

- INEXISTENCIA DE UN NEXO DE CAUSALIDAD ENTRE LA PRESUNTA
VULNERACION A LOS DERECHOS FUNDAMENTALES INVOCADOS
POR LA SENORA DIANA ROCIO BARRETO LUNA Y EL ACCIONAR DE
LA EXTINTA ENTIDAD SALUDCOOP EPS.

- FALTA DE LEGITIMACION EN LA CAUSA POR PASIVA POR PARTE
DE LA EXTINTA SALUDCOOP EPS FRENTE A LO RECLAMADO POR
LA SENORA DIANA ROCIO BARRETO LUNA.

- NO VULNERACION POR PARTE DE LA EXTINTA ENTIDAD
SALUDCOOP EPS EN LIQUIDACION DE LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES INVOCADOS POR LA SENORA DIANA MILENA
BARRETO LUNA.

Por lo anterior, solicita declarar la falta de legitimacion en la causa
por pasiva de la extinta entidad SALUDCOOP, en el presente asunto,
frente a lo reclamado por la sefiora DIANA MILENA BARRERO LUNA,
declarar la inexistencia de nexo de causalidad y negar la presente accidon
de tutela.

LICEO BOTERITOS, conforme lo ordenado en el auto admisorio,
procedio a descorrer el traslado de la presente accion, a través de MARIA
DEL PILAR DUQUE AGUDELO, obrando en calidad de Representante
Legal y propietaria, quien manifiesta que:

Por 22 afios y debido a problemas de salud, solicito ante la Secretaria
de Educacién en el afio 2021 el cierre de la Institucion.

Referente a la Tutela impuesta por la sefiora DIANA ROCIO BARRETO
LUNA, identificada con Cédula de Ciudadania Numero 53040167 de
Bogota, informa que en el ano 2017 fue matriculado en esa Institucién,
en el Grado Parvulos el nifio JOSUE SANTAFE BARRETO de tres (3) afios
de edad, diagnosticado con paralisis cerebral espastica, con limitacidn
fisica, para gatear, caminar y sostenerse de pie. Los padres lo traian y lo
llevaban en brazos diariamente para el cumplimiento de sus deberes.

FUNDACION CENTRO DE ESTIMULACION, NIVELACION Y
DESARROLLO CEDESNID, conforme lo ordenado en el auto admisorio,
procedid a descorrer el traslado de la presente accidon, a través de
CAMILO ALBERTO ARENAS RENDéN, obrando en calidad de
Representante Legal, quien manifiesta que:

Efectivamente, el menor de edad agenciado por la sefiora Barreto
Luna ha sido paciente de esa institucion en el marco de los convenido que
se han celebrado entre la Regional de Aseguramiento No 1 de la Policia
Nacional y la fundacion.



A partir del mes de julio de 2022, se han reportado inasistencias del
beneficiario de los servicios de salud, encontrandose que, desde ese
momento, asistié a terapias Unicamente los dias 19 de julio, 25 de agosto,
13 de octubre y 23 de noviembre del afo inmediatamente anterior. Asi
mismo, en estudio del caso, programado para diciembre de 2022 en las
instalaciones de la Policia Nacional no asistié ningun referente familiar del
niflo Santafé Barreto.

La fundacion CEDESNID no tiene como politica admitir o no pacientes
segun las condiciones de los equipos de que ellos hagan uso, a menos
gque su ausencia o condicion impidan la realizacién de las sesiones
terapéuticas. En el caso que nos ocupa, el estado del implemento para
movilizarlo no afecta la realizacidon de las terapias, por lo que nunca se
planted que esa fuera una condicidn para continuar su proceso de
atencion.

Como prestadores de servicios de salud no estan en condiciones de
determinar cuadles son las obligaciones o responsabilidades de las
entidades administradoras de los planes de beneficios ni pueden tomar
decisiones que no solamente no les competen sino de las cuales (de
acuerdo con lo aportado por la accionante) la Direccidon de Sanidad de la
Policia Nacional parece ya haber adelantado en su solucién.

Finalmente solicita ser excluidos del presente tramite.

HOSPITAL CENTRAL - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL,
conforme lo ordenado en el auto admisorio, procedid a descorrer el
traslado de la presente accién, a través de CARLOS ALIRIO FUENTES
DURAN, obrando en calidad de director del Hospital Central, quien
manifiesta que:

Teniendo en cuenta las pretensiones de la accionante, la cual se dirige
a servicios de transporte especial, una silla de ruedas y terapias
integrales, el hospital central procedid a remitir por competencia la
presente accidn de tutela a la regional de aseguramiento en salud No. 1
con sede en la ciudad de Bogotd, a través del correo electrénico
disan.rasesl-je@policia.gov.vo, unidad encargada de emitir respuesta
conforme a los principios de delegacion y desconcentracion.

Manifiesta que lo anterior es por conformidad a la reglamentacion en
la prestacion de servicios del subsistema de salud de la policia nacional y
de acuerdo a la estructura organica de la Direccién de Sanidad prevista
en la resolucién No. 0267 del 25 de enero del 2023.

Resalta que, como conclusion, la competencia que le asiste al Hospital
Central de la Policial Nacional, atendiendo a su misionalidad es la atencion
de pacientes en el servicio de urgencias, hospitalizacién, procedimientos
médicos y quirurgicos de alta complejidad de los usuarios del subsistema
de salud de la policia nacional y NO de servicios ambulatorios de los
usuarios del subsistema de salud.

Finalmente solicita desvincular de la presente accion al hospital
central de la policia nacional, por falta de legitimacién en la causa por
pasiva.

SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD, conforme lo
ordenado en el auto admisorio, procediéo a descorrer el traslado de la
presente accidn, a través de CLAUDIA PATRICIA FORERO RAMIREZ,
obrando en calidad de Subdirector Técnico, adscrito a la Subdirecciéon de
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Defensa Juridica de la Superintendencia Nacional de Salud, quien
manifiesta que:

De la lectura de la accién de tutela de la referencia, se puede concluir
gue la accionante, solicita el amparo de los derechos fundamentales a la
salud, seguridad social, a la vida y a la dignidad humana, presuntamente
vulnerados por la entidad accionada, con relacion a los hechos descritos
en la accion de tutela, en donde se requiere, que se le ordene a la entidad
accionada autorizar silla de ruedas, terapias, transporte, examenes,
frente a lo anterior se debe sefialar que a la SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SALUD no le consta nada de lo dicho por la parte
accionante, ya que no tiene dentro de sus funciones y competencias el
aseguramiento de los usuarios del Sistema, ni la prestacion de servicios
meédicos, sélo tiene cargo el Sistema de Inspeccién, Vigilancia y Control
del Sistema de General de Seguridad Social en Salud, lo cual se desarrolla
a través de la institucionalidad que comprende el sector administrativo,
razdn por la cual desconocemos los antecedentes que originaron los
hechos narrados y por ende las consecuencias sufridas.

Cabe senalar que, las competencias constitucionales y legales de esta
Superintendencia se encuentran limitadas por la Constitucion y la Ley

Resalta la vinculada que, como fundamentos de derecho se tenga en
cuenta los siguientes:

1. INEXISTENCIA DE UN NEXO DE CAUSALIDAD ENTRE LA PRESUNTA
VIOLACION DE DERECHOS FUNDAMENTALES INVOCADOS POR LA
PARTE ACCIONANTE Y LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE
SALUD: Una vez analizados los hechos descritos y el material
probatorio enviado con el traslado permite corroborar Ila
inexistencia del nexo causal por parte de La Superintendencia
Nacional De Salud entre el hecho y la violacion de derecho.

2. FALTA DE LEGITIMACION DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL
DE SALUD EN LA CAUSA POR PASIVA: solicita se desvincule a la
Superintendencia Nacional de Salud de toda responsabilidad
dentro de la presente accion de tutela ya que la vulneracion de los
derechos que se alegan como conculcados, no deviene de una
accibn u omisién atribuible a esta entidad, dado que los
fundamentos facticos de la presente accidn, se encuentra a cargo
de la Entidad Administradora del Plan de Beneficios en Salud,
frente a la prestacién del servicio de salud de la parte accionante,
quien debera pronunciarse de fondo sobre la prestacion de los
servicios requeridos en la presente accién constitucional.

3. SOBRE LAS FUNCIONES DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE
SALUD Y EL ASEGURAMIENTO EN SALUD DE LOS USUARIOS DEL
SISTEMA: La Superintendencia Nacional de Salud, es un organismo
de caracter técnico, que como maximo 6rgano de Inspeccion,
Vigilancia y Control del Sistema General de Seguridad Social en
Salud debe propugnar por que los agentes del mismo cumplan a
cabalidad con las obligaciones y deberes asignados en la Ley, y
demas normas reglamentarias para garantizar la prestacion de los
servicios de salud a sus afiliados, mediante una labor de auditoria
preventiva y reactiva, esta Ultima a través de las quejas de los
usuarios del Sistema. En ese orden de ideas, es claro que el Ente
de control del Sistema de Salud en Colombia no es el que tiene en
cabeza el aseguramiento de los usuarios del sistema, ni tiene la
facultad de prestar servicios de salud, toda vez que la prestacién
de los servicios de salud esta en cabeza de las EPS.



. DE LAS FUNCIONES DE LAS ENTIDADES PROMOTORAS DE SALUD
EPS: las EPS tienen la obligacién de garantizar la prestacion del
servicio de salud de a sus afiliados, para lo cual pueden conformar
libremente su red de prestadores, por lo que en ningln caso
pueden dejar de garantizar la atencion de sus afiliados, ni
retrasarla de tal forma que pongan en riesgo su vida o su salud
con fundamento en la prescripcién de servicios y tecnologias no
cubiertas con el Plan de Beneficios en Salud con cargo a la UPC.

. LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD NO ES SUPERIOR
JERARQUICO DE LOS ACTORES QUE HACEN PARTE DEL SISTEMA
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD: la Superintendencia Nacional
de Salud no es superior jerarquico de las Empresas Promotoras de
Salud ni de los actores que hacen parte del Sistema de Seguridad
Social en Salud; esta entidad ejerce funciones de Inspeccion,
Vigilancia y Control, y efectla las averiguaciones con el fin de
sancionar los incumplimientos de las vigiladas, mediante el
agotamiento de un proceso administrativo.

. DE LA PREVALENCIA DEL CRITERIO DEL MEDICO TRATANTE: en el
evento en que el médico tratante considere que los servicios
ordenados se ajustan a la necesidad del paciente, la EPS accionada
se encuentra en la obligacion de garantizar el servicio bajo
estandares de oportunidad, accesibilidad y eficiencia, en los
términos y para los efectos de las normas antes trascritas.

. DE LA ATENCION INTEGRAL DE LOS USUARIOS: Respecto a la
atencién y tratamiento integral que requiera el paciente, es
menester precisar que su autorizacién debe ser sustentada en
ordenes emitidas por el médico tratante, pues corresponde a aquel
determinar el plan de manejo a seguir, y la prioridad del mismo,
teniendo como fundamento las condiciones de salud del
paciente, por ser quien posee el conocimiento técnico cientifico y
la experticia necesaria para decidir el tratamiento, de conformidad
con lo establecido en la Ley 23 de 1981, mediante la cual se
dictaron normas en materia de ética médica y los articulos 104 y
105 de la Ley 1438 de 2011 los cuales versan sobre la autonomia
y la autorregulacion de los profesionales de la salud.

. LA ACCIONADA NO ES UNA ENTIDAD VIGILADA POR LA
SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD: De conformidad con lo
establecido por el articulo 279 de la Ley 100 de 1993, el Sistema
Integral de Seguridad Social contenido en la Ley 100 de 1993, no
se aplica a los miembros de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional, ni a los miembros no remunerados de las Corporaciones
Publicas. Asi es como el legislador consideré por via de excepcion,
establecer los regimenes especiales o de excepcién conforme a lo
dispuesto en el articulo 279 de la ley 100 de 1993, la cual define
dichos regimenes, entre los que se encuentran, el régimen de las
Fuerzas Militares y de la Policia Nacional SSMP consagrado por la
Ley 352 de 1997, que conforme a la definicion legal, esta
constituido por el Ministerio de Defensa Nacional, el Consejo
Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional,
el Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares, el Subsistema de
Salud de la Policia Nacional, los afiliados y beneficiarios del
Sistema, teniendo en cuenta a su vez que el Subsistema de Salud
de las Fuerzas Militares lo constituyen el Comando General de las
Fuerzas Militares, la Direccion General de Sanidad Militar, el
Ejército Nacional, la Armada Nacional, la Fuerza Aérea y el Hospital
Militar Central; y que por su parte, el Subsistema de Salud de la
Policia Nacional lo constituyen la Policia Nacional y la Direccién de
Sanidad de la Policia Nacional.



Finalmente solicita, NEGAR el amparo solicitado por la accionante en lo
que tiene que ver con la SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD, pues
de los hechos descritos y el material probatorio enviado con el traslado
resulta innegable que la entidad no ha desplegado ningun tipo de
conducta que vulnere los derechos fundamentales del actor, igualmente
solicita, DECLARAR LA IMPROCEDENCIA DE LA PRESENTE ACCION DE
TUTELA CONTRA la SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD,
DECLARAR LA INEXISTENCIA DE NEXO DE CAUSALIDAD y DECLARAR LA
FALTA DE LEGITIMACION EN LA CAUSA POR PASIVA de la
SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD, en el presente asunto, en
virtud de los argumentos presentados.

DIRECCION DE SANIDAD - MINISTERIO DE DEFENSA
NACIONAL, conforme lo ordenado en el auto admisorio, procedid a
descorrer el traslado de la presente accién, a través de CAMILO
ALBERTO ARENAS RENDON, obrando en calidad de Representante
Legal, quien manifiesta que:

De las acciones adelantadas, se tiene que mediante comunicado
oficial GS-2023-323203- MEBOG, de fecha 29 de junio de 2023, la
profesional de la salud, LINA MARIA OSPINA SANCHEZ, del grupo
prestador de atenciones en salud de Bogota, manifiesta que el menor
JOSUE SANTAFE BARRETO, no tiene antecedentes de orden de servicios
de transporte domiciliario.

Que, de lo anterior, ante la ausencia de la orden que disponga vincular
al programa medico domiciliario al menor JOSUE SANTAFE BARRETO, con
base en la resolucion No. 064 del 20/02/2020, por medio de la cual se
actualiza el directorio y portafolio de servicios de las unidades restadoras
de salud, hospital central y grupos funcionales del subsistema de alud de
la policia nacional SSPN, para poder hacer parte de este plan debe cumplir
los siguientes desarrollos:

“ . .DESARROLLO DEL PROGRAMA POMED

El procedimiento para el acceso a los servicios del Programa Medico Domiciliario se establece
do fa siguienfe maneara:

« REMISION: Dehe realizaria por el medico general o especialista que esta tratando el paciente
¥ sea en el ambito de consulta externa, hospitalario o urgencias gue considere que ef usvario
debe hacer parfe del Programa Medico Domiciliario. Debera realizar ef registro en la historia
clinica del paciante.

« SOLICITUD DE REGISTRO: Una vez realizada la remisidn por el medico general o
especialista, el administrados del servicio gue remite al usuario deberd comunicarse con la
oficina POMED de su UPRES y solicitar el registro del usuario en el prograrma.

s ENTREVISTA DE INGRESO AL FAMILIAR O CUIDADOR: durante los siguientas cinco (5)
dias habiles se citard en ef programa al acudiente o cuidador para definir si el usuario es
candidato adecuado para ser manejado en ef programa. Inicialmente se indaga respecto a la
sifuacidn de salud del Pacienle, las aclividades diarias, las caracterfsticas dal domiciliario y en
general la cotidianidad en casa del usuario. Se diligencia e formafo 3SS-FR-0008, visita
domiciliaria POMED. Con la informacidn suministrada por el cuidador y la recopifada en la
historia clinica del SISAP, se programa la visita inicial para la siguiente semana.

= VISITA INICIAL AL DOMICILIO: a la visita inicial acuden los profesionales del! equipo
FPOMED (medico, enfermero, frabafadora social, psicologla) quienss delerminaran su ef
usuario es candidato para hacer parte del Programa Medico Domiciliario segtin los criterios
establecidos para la inclusidn FOMED.,

» INGRESO EN EL PROGRAMA

&i el usuario cumple con los criterios de inclusién se apficard las encuestas y formatos iniciales
para programar préximas visitas, plan de accidn e infervencidn ..

Sin embargo, de tener la accionante la orden para iniciar este
procedimiento, se solicita sea radicada de manera inmediata en el edificio
Duarte Valero, ubicada en la carrera 68 B Bis No. 44-58 sede
administrativa, con la Dra LINA MARIA OSPINA SANCHEZ o en su defecto
la persona que este encargado en ese despacho, ademas en aras de
verificar la condicién actual del menor, informa de la asignacion de la cita
de junta interdisciplinaria de nifios, nifias y adolescentes para el dia 27



de julio del presente ano, en donde se les imparte la consiga a los galenos
sobre el estudio de los requisitos para el ingreso del plan médico
domiciliario.

En atencion a la silla de ruedas formulada, mediante comunicado
oficial No GS-2023-333915-MEBOG Ila Doctora MARISOL MONROY
ORJUELA funcionaria del ESPRI Unidad Médica BG Edgar Yesid Duarte
Valero, indico que tomo contacto con la Direccién de Sanidad Grupo
Soporte y Seguimiento Servicios de Alto Impacto haciendo el
requerimiento respectivo, esto como quiera que se tiene dentro del
acervo probatorio una contestacion de un derecho de peticion a esta
misma solicitud por parte de esa unidad y se requiere los alcances hasta
momento realizados.

Continua con el comunicado oficial antes sefialado, agrego la
profesional en salud en atencion al requerimiento de la accionante
respecto a una silla de ruedas prestada mientras llega la formulada. que
el pasado 09/06/2023 se realizé modificacidon y adaptacién de la silla de
ruedas neuroldgica pediatrica al menor JOSUE SANTAFE BARRETO
dejando constancia de lo actuado y en consecuencia resalta que a partir
del momento cuenta con dispositivo de movilidad para realizar
desplazamientos.

De lo anterior, se informa que el usuaric cuenta con dispositiveo de movilidad para realizar sus
desplazamientos

Finalmente, aduce la Doctora MARISOL MONROY ORIJUELA, que, en
referencia a la solicitud de terapias integrales, se le asigna cita al menor
de junta interdisciplinaria de nifios y nifias y adolescentes para el dia
27/07/2023, con el fin de verificar condiciones de salud actuales del
menor y determinar viabilidad de apoyo terapéutico tomando contacto
con la madre del menor hoy accionante.

Posteriormente manifiesta que la Regional de Aseguramiento en Salud
N.© 1 es una dependencia de la Direccién de Sanidad, dependencia
integrante de la Policia Nacional, que a su vez es una Direccion dentro de
la estructura organica del Ministerio de Defensa Nacional, encargada de
administrar el Subsistema de Salud e implementar las politicas que emita
el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional y los planes y programas que coordine el Comité de Salud
de la Policia Nacional respecto del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional.

Son funciones de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional, entre
otras, dirigir la operacion y el funcionamiento del Subsistema de Salud
de la Policia Nacional, con sujecidén a las directrices trazadas por el
Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional, y prestar los servicios de salud a los afiliados y sus beneficiarios
del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, a nivel nacional a



través de sus Establecimientos de Sanidad Policial, conforme lo
establecen los articulos 18 y 19 del Decreto 1795 de 2000, por el cual se
estructura el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional, como régimen expresamente excepcionado del Sistema
General de Seguridad Social segun lo establecido en el articulo 279 de la
Ley 100 de 1993.

Ahora bien, el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional se estructura mediante la Ley 352 de 1997, el Decreto 1795 de
2000 y los acuerdos del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional, en los cuales se establecen las politicas,
principios, fundamentos, planes, programas y procesos del Sistema. Es
pertinente precisar que los servicios médicos - asistenciales que se
encuentran contenidos en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y
Policial, se prestan a todos los afiliados y beneficiarios del Sistema de
Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, en los términos y
condiciones que para tal efecto establezca el Consejo Super por de Salud
de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, la cual esta sujeta a la
disponibilidad presupuestal de cada uno de los Subsistemas.

Finalmente, por las razones expuestas y teniendo en cuenta que, la
direccién de sanidad, no viene vulnerando el derecho fundamental del
menor JOSUE SANTAFE BARRETO y durante el tramite del proceso se ha
venido resolviendo las peticiones con las bases de las consideraciones
medicas establecidas, por lo que, por la ausencia de supuestos facticos y
carencia del objeto actual, solicita NEGAR la presente accion de tutela.

TRAMITE PROCESAL

La mencionada accion fue admitida por auto del veintisiete (27) de
junio de 2023, en el que se ordend la notificacion a la entidad accionada
y se le concedid el termino perentorio de dos (02) dias, para que se
pronuncie sobre los hechos sustento de la presente tutela.

Se encuentra el presente asunto para decidir y a ello se procede,
observandose que no se ha incurrido en causal de nulidad que invalide lo
actuado, previas las siguientes,

CONSIDERACIONES:

1.- Ha de partir el Despacho por admitir su competencia para conocer
el presente asunto, conforme a lo previsto en el articulo 37 del Decreto
2591 de 1991 vy articulo 8 del Decreto 306 de 1992.

2.- La accidn de tutela se encuentra consagrada en el articulo 86 de la
Constitucion Politica como un mecanismo para la proteccién inmediata de
los derechos fundamentales de las personas, cuando los mismos resulten
vulnerados o amenazados por la acciéon u omisién de las autoridades o
particulares en ciertos casos.

La finalidad ultima de esta causa constitucional es lograr que el Estado,
a través de un pronunciamiento judicial, restablezca el derecho
fundamental conculcado o impida que la amenaza que sobre él se cierne
se configure.

3.- Se encuentra que las exigencias del petitum se centran en que se
ordene a LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL,
garantizar el acceso a las citas, terapias, examenes, igualmente se




entrega_de manera _inmediata la silla de ruedas ordenada y ordene
nuevamente las terapias integrales.

4.- Descendiendo al caso materia de estudio, procede el despacho a
determinar si la accionada DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA
NACIONAL, vulneré los derechos fundamentales conculcados por DIANA
ROCIO BARRETO LUNA como representante legal del menor JOSUE
SANTAFE BARRETO al no realizar la entrega de la silla neuroldgica para
poder asistir a las terapias.

5.- Bajo este norte de comprension, debe tenerse en cuenta que las
empresas prestadoras de servicios de salud estdn en el deber de
garantizar el acceso a la promocién, proteccion y recuperacidon de la
salud, debido a la prestacién que les ha sido confiada, la cual debera
cumplirse bajo los principios que enmarcan su funcién, sin incurrir en
omisiones o realizar actos que comprometan la continuidad y eficacia del
servicio.

Sobre el particular, la H. Corte Constitucional, en reiteracion de
jurisprudencia puntualizd:

"En relacion con la salud como derecho, es necesario
mencionar que, en un primer momento, fue catalogado como
un derecho prestacional, que dependia de su conexidad con
otro derecho considerado como fundamental, para ser
protegido a través de la accion de tutela. Posteriormente, la
postura cambio y la Corte afirmé que la salud es un derecho
fundamental auténomo que protege mdultiples ambitos de la
vida humana. Dicha posicion fue recogida en el articulo 2° la
Ley 1751 de 2015, cuyo control previo de constitucionalidad
se ejercid a través de la sentencia C-313 de 2014. Asi pues,
tanto la normativa como la jurisprudencia actual disponen que
la salud es un derecho fundamental autonomo e irrenunciable
gue comprende -entre otros elementos- el acceso a los
servicios de salud de manera oportuna, eficaz y con calidad,
con el fin de alcanzar su preservacion, mejoramiento y
promocion”. '

Respecto a la VIDA DIGNA, la H. Corte Constitucional en Sentencia T-
014 de 2017, sefala:

"... el tratamiento que debe proporcionarsele al enfermo no
se reduce a obtener la curacion. Este, debe estar encaminado
a superar todas las afecciones que pongan en peligro la vida,
la integridad y la dignidad de la persona, por tal razén, se
deben orientar los esfuerzos para que, de manera pronta,
efectiva y eficaz reciba los cuidados médicos tendientes a
proporcionarle el mayor bienestar posible”.

En orden a lo anterior, las EPS debe no solo suministrar los servicios
de salud requeridos por sus afiliados, sino que ademas deben procurar
que estos servicios sean prestados de manera eficiente y a tiempo, pues
no basta con asignar las citas o entregar los medicamentos, sino que las
empresas prestadoras del servicio de salud debe procurar que la salud
del paciente se vea protegida en todas sus dimensiones, pues ello ni mas
ni menos se estd también protegiendo la vida digna que se encuentra
estrechamente ligada con la salud.



Ahora de la contestacién de la tutela se evidencia que, en efecto la
entidad accionada ya le realizo la entrega de la silla neuroldgica y ademas
programo una cita para el dia 27 de julio de 2023con el fin de verificar la
condicion del menor para asi mismo dar tramite a la continuacién de las
terapias y ver la posibilidad de asignacién de medico domiciliario, por
tanto, se tiene que los hechos que dieron origen la trasgresién de los
derechos conculcados ya han sido superados.

6.- Por tal razén, su prosperidad esta condicionada a que, al
momento del fallo, subsistan los motivos que dieron lugar a que se
formulara la solicitud de proteccion, razén por la cual, si desaparecen
tales supuestos de hecho, ya por haber cesado la conducta violatoria, o
porque se supero la omision que comportaba la vulneracién del derecho,
es claro que, en éstas hipdétesis, ningln objeto tendria una determinacién
judicial de impartir una orden de tutela, “pues en el evento de adoptarse
ésta, caeria en el vacio por sustraccién de materia” (T-033 de 1994).

De alli que el articulo 26 del Decreto 2591 de 1991, establezca que:

"(...) si, estando en curso la tutela, se dictare
resolucion, administrativa o judicial, que revoque, detenga
0 suspenda la actuacion impugnada, se declarara fundada
la solicitud unicamente para efectos de la indemnizacion y
de costas, si fueren procedente”.

Siendo lo anterior asi, como quiera que los méviles que impulsaron
al accionante a impetrar la accién que nos ocupa fueron solucionados,
por sustraccidon de materia, es innecesario, ordenar su proteccién por la
via de tutela, por ende es pertinente dar aplicacion a la figura del HECHO
SUPERADO tal y como lo establece la jurisprudencia nacional entre otras
en Sentencia de Tutela No. 293 de 2014, siendo Magistrado Ponente el
Dr. NILSON PINILLA PINILLA donde retoma los argumentos de la
Sentencia SU- 540 de 2007, siendo Magistrado Ponente el Dr. ALVARO
TAFUR GALVIS que precisa:

"Esta Corporacion, al interpretar el contenido y alcance
del articulo 86 de la Constitucidon Politica, en forma reiterada
ha sefhalado que el objetivo de la accion de tutela se
circunscribe a la proteccion inmediata y actual de los
derechos fundamentales, cuando estos resulten vulnerados
0 amenazados por la accién u omision de las autoridades
publicas, o de los particulares en los casos expresamente
consagrados en la ley.

Asi las cosas, se tiene que el propdsito de la tutela, como
lo establece el mencionado articulo, es que el Juez
Constitucional, de manera expedita, administre justicia en
el caso concreto, profiriendo las drdenes que considere
pertinentes a la autoridad publica o al particular que con sus
acciones han amenazado o vulnerado derechos
fundamentales y procurar asi la defensa actual y cierta de
los mismos.

No obstante, cuando la situacion de hecho que causa la
supuesta amenaza o vulneracion del derecho alegado
desaparece o se encuentra superada, la accion de tutela
pierde toda razén de ser como mecanismo mas apropiado y
expedito de proteccion judicial, por cuanto a que la decision
que pudiese adoptar el juez respecto del caso concreto



resultaria a todas luces inocua, y por consiguiente contraria
al objetivo constitucionalmente previsto para esta accion.”

Por ultimo, es importante indicarle al accionante que, el Juez
Constitucional no puede irrumpir en la esfera de los tramites ordinarios
para sustraer competencias que ni la Constitucién, ni la legislacion le han
conferido, pues el amparo constitucional solo es dable ante la amenaza
inminente de derechos fundamentales, en tanto la accién de tutela no es
un medio para sustituir los procedimientos respectivos o alterar
competencias de las entidades.

EN MERITO DE LO EXPUESTO, EL JUZGADO TREINTA Y UNO DE
FAMILIA DE BOGOTA, D.C., ADMINISTRANDO JUSTICIA EN
NOMBRE DE LA REPUBLICA Y POR AUTORIDAD DE LA LEY,

RESUELVE:

PRIMERO. - NO TUTELAR POR TENER COMO HECHO SUPERADO
los derechos de SALUD Y VIDA DIGNA impetrado por DIANA ROCIO
BARRETO LUNA como representante legal del menor JOSUE
SANTAFE BARRETO en contra de LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA
POLICIA NACIONAL

SEGUNDO. - Comuniquesele a las partes, en forma rapida y por el
medio mas expedito, de conformidad a lo consagrado en el Art.16 del
Decreto 2591 de 1991.

TERCERO. - Si este fallo no es impugnado enviese a la Corte
Constitucional para su eventual revision.

CUMPLASE Y NOTIFIQUESE,
LA JUEZ;

MARIA EMELINA PARDO BARBOSA

MARU
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