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, ~ DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA
; NOTARIA UNICA DE TABIO
\ NOTARIO: NESTOR OMAR MARTINEZ MELO
ESCRITURA PUBLICA NUMERO: . QUINIENTOS CINCUENTA Y UNO

' (551)

FECHA: 9 DE MAYO DE 2.018 =
ACTO(S): PODER GENERAL -

VALOR ACTO: SIN CUANTIA

OTORGADO POR:

BERENICE REY DE VANEGAS
G.C.# 20.157. r‘02 DE BOCOTA

LUGAR RESIDENCIA: FOMEQU,ECUND.

A FAVOR -DE: |

HUMBERTO REY BARON

G.C.# 3.016.325 DE FOMEQUE

LUGAR RESIDENCIA: BOGOTA D.C.

En el ’mun'icipio de Tabio, Departamento de Cundinamarca, lerubllca
de Colombia a nueve (9) dias de mayo de dos mll dieciocho (2. 018)

ante ml NESTOR OMAR MARTINEZ MELO Notarlo Unico del Clrculo
Notarial de Tabio, comparecio BERENICE REY DE VANEGAS, mayor

die edad, guien se identifico con la cédula de ciudadania numero
2b.15?.902 expedida en Bogota, y dijo ser, plenamente capaz, de
estado civil soltera, domiciliada en el municipio de Fomeque, de paso

por aste municipio, oﬁrando en su propio nombre y representamon

L)

u.en en adelante se denominara LA FODERDANTE, y manifesto: Que

por medio de la presente ESCRITURA PUBLICA, CONFIERE PODER
G!ENERAL ESPECIAL AMPLIO Y SUFICIENTE° A FAVOR DE!
HUMBERTO REY BARON, persona plpnamente capaz, mayor de edad

ldentlflcado con la C.C.# 3.016.325 de Fomeque, de estado civil casado

P
con sociedad conyugal vigente, domxcmado en la ciudad de Bogota,

252301976
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- NOVENO: Acepte las hipotecas o prendas qu’é garanticen los créditos

1“ uul Tatavial ]Jc(l T usn excle \Sitg e La SHrviTUen pstiniica - }u Mlene fosta Py

2 \
quien en adelante se denominara EL APODERADO, PARA QUE AGTUE
EN MI NOMBRE Y REPRESENTACION, SIN LIMITACION ALGUNA, CON
LAS MAS AMPLIAS FACULTADES ADMINISTRATIVAS Y DISPOSITIVAS:

PRIMERO: Administre todos y cada uno de los bienes muebles e !

inmuebles, derechos y acciones que puedan ser objeto de accion o |

representacion de la’ otorgante e e o

SEGUNDO: Recaude o cobre sus interesés, frutos, productos y ceiebre
cuantos contratos sean hecesarios para la administracién de los :
mismos.-—--; ——————————————————————————————— e e e e e el
TERCERO: cobre judicial o extrajudicialmente, y perciba el valor de los |
créditos que se adeudan a LA PORDIERDANTE,”expida los récibos del

|
caso y haga las cancelaciones o expidan los paz y salvos

correspondientes. ——--ccoemeo . oo

CUARTO: Pague los créditos que LA PODERDANTE adeude y /haga con
los acreedores io's‘ arreglos, conciliaciones, convenios o transacciones
que estime convenientes siempre ei provecho y defensa de los interese
patrimoniales de LA PODERDANTE ----rmmmmomemeemeeee o |
QUINTO: Acepte por cuenta de los crédites que se adeudan a LA
PODERDANTE, daciones en pagc o ’bonos parciales a cuenta o] reC|ba
en garan'ua bienes distintos de los estlpulados e e e |
SEXTO. Remate blenes €N procesos Judlmales y administrativos porg
cuenta de LA PODERDANTE ----nneeommeeemeeee - =
SEPTIMO: Pida, apruebe o impruebe cuentas y reciba los saldos |
respectives— - = —.-_ ... _ .. .. - —
OCTAVO: Venda, compre, permute o hipoteque los bienes inmuebles de

LA PODERDANTE, o dé en prenda los bienes muebles y celebrar

respecto de los mismos toda clase de contratos.------ e

que se adeudan a'LA PODERDANTE - —-wcvmooooomee — W=

DECIMO: Grave con hlpotp"a Io\, bienes inmnuebles propiedad de LA

i U ey Hz'l
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§ ; PODERDANTE con el fin de garantlzar las obllgacmnes contraidas o =
3 | =
que se contralgan a su nombre u otorgue prenda sobre bienes muebles =
. de tapdpERBANTE - = i . =
E QECIMO PRIMERO: Transija deudas o solucione diferencias o conflictos §§
& =
® que se presenten respecto de Ios derechos vy obhgamones de LA §%
: =
3 FsODERDANTE —--~————-------—---———-----------—-----—----\---~~——-‘e---—----—---~‘ ------ =
§ QECIMO SEGUNDO: Reciba dinero en calidad de préstamo o mutuo con
» = =
H ihterés por cuenta y a cargo de LA PODERDANTE. e i H|
= _ ‘ £ §
5 DECIMO TERCERO: Constituya, niodifique, adicione, aclare o revoque -] )
tpda clase de actos o hechos juridicos que se reqmeran sobre bienes = =

muebles o inmuebles y realicen toda clase de actos o tramltes
1

sucesorales administrativos o judiciales necesarlos para lograr la plena

o tgxa P st
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efncacna de este mandato. T e e g%: E
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QECIMO CUARTO: Represente a LA PODERDANTE en la sociedades o/ as §8

& Qe Sp

e!'ntidades en las que LA PODERDANTE tenga cualquier clase de gg
b 22

i

parhcnpacmn lleve su voz y emlta su voto en las respectlvas juntas 0

qsambleas y para.que pague suscrlpcmnes de capltal e mstalamentos

UL BT

L clobre y reciba los dividendos o utilidades o beneﬁcuos que por cualquier
c*oncepto correspondan a LA PODERDANTE.——-—~~-————-«----; ---------------- -
DECIMO QUINTO: Celebre contratos de - sociedades colectivas,

¥

anommas limitadas, en comandlta simple, por accmnes o de cuentas en

THaEion nangae g sopanmaog f sogeagden senjgod smmuase g

08387689CeD

plartICIpacmn y para aportar a ellas, bienes de proptedad de LA
'PODERDANTE con facultad para estipular el monto del capital y el
modo de admlmﬁtrar y liquidar tales sociedades.—----cocoeeeeem
DECIMO SEXTO Abra\ salde y/ec administre cuentas de cualqmer tipo

en cualquier clase de entidad fmanmera sin limitacion alguna de
l
cuantia o condiciones, firme c¢ gire, endose o acepte titulos valores

I

(cheques letras pagarés, etc) cobro de pensiones, cuentas bancanas ,
08882689CED J

raldos bancarlos cartas de crédito o cualquier producto financiero a .
l ki
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' DECIMO SEPTIMO: Represente a LA PODERDANTE, directamente o |

nombrando lcs apoderados especiaies a que haya lugar, ante cualquier

autoridad judicial, civil, penal © administrativa en toda clase de

procesos, actuaciones o diligancias, kien sea como demandante o como

/

demandado o como coadyuvante en cualesquiera de las partes ya sea

, para iniciar oi continuar hasta su terminacion procesos, actuaciones o !
diligencias respectivas.——---mcmmmm oo
DECIMO OCTAVC: Concilie, desistz 9 transija toda clase de procesos, |

actuaciones o diligencias,; bien sea ;udiciales o administrativas 'y de los |

incidentes que las mismas S€ Promuevan 0 propongan. ——-—--=-emoomceoooeoe |

DECIMO NOVENO: Su,’utdyd este poder total o parciaimente y asié

mlsmo revoque las sust!tucxones » poderes especiales que hlubiegre§

otorgado ___________ —— = = /

VIGESIMO: Y, - en general, para que asuma la perscneria vy |

representacién de LA PODERDAMTE, ianto personal como

{
patrimonialmente, siempre gue sea conveniente v necesaric, ya que las

estipulaciones del presenta poder no son taxativas sinc simplemente

ind’icétivas de las mas amplias facuitades dispositivas y administrativas
conferidas por el mismo .---—--—--—-—-- e e e e e e e ——
VIGESIMO PRIMERO: Para dar cumplimiento a lo preceptuado en el
articulo 6° de la Ley 258 dé 1996, faculto a mi apoderado para declarar
ante el Notario y bajo la gravedad del j\uramento sobre mi estado civil

actual man:festando al mismo funcionario la declaracién pertinente

)
respecto de la ex13tencna o0 no de inmuebles de mi proptedad afectados

a Vivienda Familiar. Asi mismo faculto a mi apoderado para que

respecto de los inmuebles que adquiera en mi nombre los afecte o no a

Vivienda Familiar, dependiendo tal decizion de la manifestacion expresa |
que en tal sentido haga mi apoderado. oo mmmoemmeee . oo
ADVERTENCIAS: El notario advirtié a la compareciente: ————cccmoeacaeeee {

/ _ ?
1.- Que las declaraciones de este instrumento deben corresponder 3 la

Papel notavial pava uso exclusivoe en (o escrvitava publira - 20 tiene castio paci el usuavio




N v.’erdad.——‘”- ------------------- = = — =

2.- Que/la combaréciente ;eré virtualmente responsable, en caso de :_5_
utilizarse este escritura con fines ilegales.-------~—--------—,—---—------f--—--,--- §§

3.- Qqe el Notario no puede dar fe sobreﬁ 7la voluntad real de (el) (la) §§

A (las) (i&‘s) compareciente(s), salvo lo ex'preéado en este instrumento, g‘%

une fue aprobado sin reserva alguna por la comparecie\hte en la forma ;
!omo quédé redactado. -----—-----------—--—-—-------—————-------—-~~----------——i--- B }N
£ - LEIDO Que fue el presente mstrumento por Ia comparemente == é
Q§ g aprueba en todas sus partes y en sefal de su asentimiento lo firma %
"g f:‘Z junto conmigo el Notario que lo autorlzo y doy.fe.--—----------f --------------- M%;g i
o g A la compareciente se le advirti6 finalmente que una vez firmado este §§ %’g =
E ,;g iristrumentol la Notaria no aceptara correcciones o modificaciones sino = g% Ei E
@ : % en la forma y caso previstos por la ie‘y.—----—-———-------—---—---—---—————--------‘—\%% %
g f% Extendido el presente instrumentp en las hojas de %apel notarial CédigEﬁ ‘% é‘é %
o ¢ de  Seguridad  nameros  SA0302301976,  SAQ102301977, $§§ =3 =
Ra SA0902301978 --------------------- e e ’ =
E g DERECHOS NOTARIALES SEGUN RESOLUCION 0858 DE 31 DE E
' | ENERODE2018§ 108.000 . IVA§ 20520 =

g‘ é FONDO DEL NOTARIADO Y SUPERNOTAR!ADO = 11.700

q ' -
LA PODERDANTE, . , 2 3
B ! | iINDICE DERECHO | : ¢
[ Brare R A ff"**@f‘f 5 .
| = @
BERENICE REY DE VANEGAS E

C.C.#iaﬁ'/’ff’ 9&2 c%igﬁlyvis‘ |

LUGAR RESICENCIA: — gé
TELEFONO: ' — §§

IBapel notavial para uso exclusivo en la escritura publica - Do tiene costo para el usuario
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Calle 4 No. 3-51
Tel.: (031) 864 76 63
Cel.: 31021827 66

NOTARIA [,JNICA Tat'}io - ?m}dinamarca
DEL CIRCULO DE TABIO notariatabio@yahoo.com

notariatabio@hotmail.com

VIGENCIA DE PODER

EL SUSCRITO NOTARIO UNICO DEL CIRCULO DE TABIO CUNDINAMARCA, DE
CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN LOS ARTICULOS 89, 90 Y 95 DEL
DECRETO 960 DE 1970, DEJA TESTIMONIO ESPECIAL Y CERTIFICA QUE
REVISADO EL ORIGINAL CONTENTIVO DE LA ESCRITURA PUBLICA NUMERO
QUINIENTOS CINCUENTA Y UNO  (551) DE FECHA NUEVE (09) DE MAYO
DEL DOS MIL DIECIOCHO (2018) OTORGADA EN ESTA NOTARIA Y MEDIANTE
COMPARECIENTES BERENICE REY DE VARGAS, IDENTIFICADA CON LA
CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO 20.157.902. OTORGAN PODER GENERAL,
AMPLIO Y SUFICIENTE A HUMBERTO REY BARON, IDENTIFICADO CON LA
CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO  3.016.325. EN DONDE NO SE
ENCUENTRA NOTA REVOCATORIA ALGUNA, POR LO CUAL SE ENCUENTRA
VIGENTE EN TODAS SUS PARTES.

EXPEDIDO POR EL NOTARIO UNICO DEL CIRCULO DE TABIO
CUNDINAMARCA, A LOS SEIS (06) DIAS DEL MES DE SEPTIEMBRE DEL
DOS MIL DIECINUEVE (2019).

NESTOR OMAR MARTINEZ MELO
NOTARIO UNICO DEL CIRCULO DE TABIO
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HISTORIA CLIiNICA No.CC 20157902 -- BERENICE REY DE VANEGAS
Empresa: ALIANSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A. EVEN  Afiliado: COTIZANTE 3
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HISTORIA CLIiNICA No.CC 20157902 -- BERENICE REY DE VANEGAS
Empresa: ALIANSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SA.EVEN  Afiliado: COTIZANTE 3
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Fecha Nacimiento: 10/01/1939  Edad actual : 81 ANOS Sexo: Femenino Grupo Sanguineo: Estado Civil: Viudo(a) Fecha Nacimiento: 10/01/1939  Edad actual : 81 ANOS Sexo: Femenino Grupo Sanguineo: Estado Civil: Viudo(a)
Teléfono: 3158260226 Direccién: CARRERA 18 N. 33 A 45 APT 310 Teléfono: 3158260226 Direccién: CARRERA 18 N. 33 A 45 APT 310
Barrio: TEUSAQUILLO Departamento: BOGOTAD.C. Barrio: TEUSAQUILLO Departamento: BOGOTAD.C.
Municipio: BOGOTA D.C. Ocupacion: No existe Informacion Municipio: BOGOTAD.C. Ocupacion: No existe Informacion
Etnia: NINGUNO DE LOS ANTERIORES Grupo Etnico: Etnia: NINGUNO DE LOS ANTERIORES Grupo Etnico:
Nivel Educativo: MAESTRIA Atencion Especial: NO APLICA Nivel Educativo: MAESTRIA Atencién Especial: NO APLICA
Discapacidad: MULTIDEFICIT Grupo Poblacional: NO DEFINIDO Discapacidad: MULTIDEFICIT Grupo Poblacional: NO DEFINIDO

SEDE DE ATENCION: 001 HOSPITAL UNIVERSITARIO NACIONA Edad : 81 ANOS SOPORTES LATERALES DE TRONCO GRADUABLES EN ALTURA Y ANATOMICOS.

SOPORTE CEFALICO, GRADUABLE EN ALTURA Y ESCUALIZABLE, ANATOMICO Y
FOLIO 1 FECHA 26/02/2020 13:38:01 TIPO DE ATENCION AMBULATORIO ACOLCHADO. ASIENTO FIRME, CON COJIN BASICO EN ESPUMA QUE TENGA: BARRA

MOTIVO DE CONSULTA

plan de rehabilitacion

ENFERMEDAD ACTUAL

81 afos

Procedencia Bogota

Vivienda: Aparlamento (lercer piso con ascensor), vive con cuidadora
QOcuy Docente icipio de f6

Acopafante: cuidadora

Motivo de consulta: Plan de rehabilitacién.

Enfermedad actual: Paciente previamente activa e independiente quien presento alteracion del habla y deglucion,
realizaron diagnéstico de tumor cerebral, con cirugia de reseccion el 23/05/2018, posteri p ip
izquierda. En el momento refieren que la i p rigidiz, limitacion en la movilidad, no realiza marcha,
lenguaje expresivo escaso, con frases de 3 palabras ocaci T il no sigue instrucciones,

i sonda ica liquidos, Se encuentra realizando terapia fisica, ocupacional, fonoaudiolégica, dos
veces por semana. Familiares no aceptaron realizar radi pia por iciones del

Antecedente:
Diabetes, HTA, tumor fronfal bilateral (no hay patologia).
kepra, trazodnoda, bisacadili, losartan,

Examen fisico

Ingresa paciente en silla de ruedas, impulsada por terceros, en ici generales, I contacto
visual, no intencion comunicativa, no sigue i i no hay expresién verbal i rigidez en i po
izquierdo, pulgar incluido, no hay patrones molores funcionales espontaneos. reflejos hemicuerpo izquierdo +++/++++,
rigidez en mimebro superior izquierdo.

Analisis
paciente con antecedente de tumor cerebral frontal bilateral, con reseccion y recidiva, con secuelas neurolbgicas,
dependencia fotal, se encuentra con lan de ilitacion integral, id 10s pbre prondstico funcional, los

esfuerzos terapéuticos deben orientarse en calidad de vida, manejo del dolor, prevenir compliaciones asociadas al

inmovilismo. Asimismo, la paciente requiere un dispositivo de posicionamiento y traslados por lo que se formula silla de
rucdas neurolégica.

SILLA DE RUEDAS A LA MEDIDA DEL PACIENTE, CON CHASIS PLEGABLE, EN
ALUMINIO, CON SISTEMA DE BASCULACION Y

RECLINACION MANUAL. RUEDAS TRASERAS DE 16 PULGADAS CON FRENO
ACCIONADO POR TERCEROS Y DELANTERAS DE 6 %. ESPALDAR RIGIDO Y

ACOLCHADO CON ESPUMA BLANDA, ESPALDAR A NIVEL DE HOMBROS. CON

7J.0 "HOSVITAL" Usuario: MARGUELLOD

PREISQUIAL. COJIN ABDUCTOR DE CADERAS. APOYA BRAZOS Y
APOYA PIES GRADUABLES Y REMOVIBLES, CINTURON PELVICO DE CUATRO PUNTOS
A 90°, PECHERA MARIPOSA.CANTIDAD 1 (UNO).

ANALISIS
paciente con antecedente de tumor cerebral frontal bilateral, con reseccidn y recidiva, con secuelas neurolégicas,
dependencia total, se encuentra con lan de r ilitacion integral, i nos pbre osti ional, los
esfuerzos terapéuticos deben orientarse en calidad de vida, manejo del dolor, prevenir compliaciones asociadas al
inmovilismo. Asimi la i requiere un di itivo de icit i y por lo que se formula silla de
ruedas neurologica.
PLAN Y MANEJO
SILLA DE RUEDAS A LA MEDIDA DEL PACIENTE, CON CHASIS PLEGABLE, EN
ALUMINIO, CON SISTEMA DE BASCULACION Y
RECLINACION MANUAL. RUEDAS TRASERAS DE 16 PULGADAS CON FRENO
ACCIONADO POR TERCEROS Y DELANTERAS DE 6 %. ESPALDAR RIGIDO Y
ACOLCHADO CON ESPUMA BLANDA, ESPALDAR A NIVEL DE HOMBROS. CON
SOPORTES LATERALES DE TRONCO GRADUABLES EN ALTURA Y ANATOMICOS.
SOPORTE CEFALICO, GRADUABLE EN ALTURA Y ESCUALIZABLE, ANATOMICO Y
ACOLCHADO. ASIENTO FIRME, CON COJIN BASICO EN ESPUMA QUE TENGA: BARRA
PREISQUIAL. COJIN ABDUCTOR DE CADERAS. APOYA BRAZOS Y
APOYA PIES GRADUABLES Y REMOVIBLES, CINTURON PELVICO DE CUATRO PUNTOS
A 90°, PECHERA MARIPOSA.CANTIDAD 1 (UNO).
Evolucién realizada por: JUAN CAMILO MENDOZA PULIDO-Fecha: 26/02/20 14:16:04

DIAGNOSTICO 1694 SECUELAS DE ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR NO ESPECIFICADATipo PRINCIPAL

RECOMENDACIONES

RECOMENDACIONES

SILLA DE RUEDAS A LA MEDIDA DEL PACIENTE, CON CHASIS PLEGABLE, EN
ALUMINIC, CON SISTEMA DE BASCULACION Y

RECLINACION MANUAL, RUEDAS TRASERAS DE 16 PULGADAS CON FRENO
ACCIONADO POR TERCEROS Y DELANTERAS DE 6 %. ESPALDAR RIGIDO Y
ACOLCHADO CON ESPUMA BLANDA, ESPALDAR A NIVEL DE HOMBROS. CON
SOPORTES LATERALES DE TRONCO GRADUABLES EN ALTURA Y ANATOMICOS.
SOPORTE CEFALICO, GRADUABLE EN ALTURA Y ESCUALIZABLE, ANATOMICO Y
ACOLCHADO. ASIENTO FIRME, CON COJIN BASICO EN ESPUMA QUE TENGA: BARRA
PREISQUIAL. COJIN ABDUCTOR DE CADERAS. APOYA BRAZOS Y

APOYA PIES GRADUABLES Y REMOVIBLES, CINTURON PELVICO DE CUATRO PUNTOS
A 90°, PECHERA MARIPOSA.CANTIDAD 1 (UNO)..

INTERCONSULTAS
INTERCONSULTA PORFISIATRIA Fecha de Orden: 26/02/2020 Ordenada
7J.0 *HOSVITAL* Usuario: MARGUELLOD
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HISTORIA CLINICA No.CC 20157902 -- BERENICE REY DE VANEGAS
Empresa: ALIANSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A.EVEN  Afiliado: COTIZANTE 3

Fecha Nacimiento: 10/01/1939  Edad actual : 81 ANOS Sexo: Femenino  Grupo Sanguineo: Estado Civil: Viudo(a)
Teléfono: 3158260226 Direccion: CARRERA 18 N. 33 A 45 APT 310
Barrio: TEUSAQUILLO Departamento: BOGOTAD.C.
Municipio: BOGOTAD.C. Ocupacion: No existe Informacion
Etnia: NINGUNO DE LOS ANTERIORES Grupo Etnico:
Nivel Educativo: MAESTRIA Atencién Especial: NO APLICA
Discapacidad: MULTIDEFICIT Grupo Poblacional: NO DEFINIDO

OBSERVACIONES

cita de control con dispasitivo formulado
RESULTADOS :

Y N PO T

JUAN CAMILO MENDOZA PULIDO
Reg. 79723955 [
FISIATRIA |

7J.0 *HOSVITAL* Usuario: MARGUELLOD




CORPORACION SALUD UN

[ROrdIntr]
900578105 Fecha: 26/02/20
Hora:  14:51:52
Pagina: 1
INTERCONSULTA AMBULATORIO
FECHA ORD. MEDICA: 26/02/2020 13:38:01
Paciente: cc 20167902 BERENICE REY DE VANEGAS Edad: 81 ANOS
Empresa: ALIANSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A. EVENTO 2017
Pabellon: Cama:
DIAGNOSTICOS ACTUALES
Cédigo Descripcion Clase
1694 SECUELAS DE ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR NO ESPECIFICADA COMO HEMORRAGICA U OCLUSIVA PRINCIPAL
SOLICITUD DE INTERCONSULTA
Cddigo Descripcion Prioridad
380 FISIATRIA Convencional
OBSERV. | cita de control con dispositivo formulado

Profesional

Py, Y02 P 72N

JUAN CAMILO MENDOZA PULIDO
Reg. Med. 79723955
FISIATRIA




CORPORACION SALUD UN [RHCRcYDIP
900578105 Fecha: 26/02/20

Hora: 14:52:35
AVENIDA ELDORADO #69C-03 P-3 pagina: 1
RECOMENDACIONES

Paciente: cC 20157902 BERENICE REY DE VANEGAS
Fecha de Nacimiento: 10/01/1939 00:00:00 Edad: 81 Sexo: Femenino
Empresa: COLMEDICA ALIANSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A.

648 RECOMENDACIONES

SILLA DE RUEDAS A LA MEDIDA DEL PACIENTE, CON CHASIS PLEGABLE, EN
ALUMINIO, CON SISTEMA DE BASCULACION Y

RECLINACION MANUAL. RUEDAS TRASERAS DE 16 PULGADAS CON FRENO
ACCIONADO POR TERCEROS Y DELANTERAS DE 6 %. ESPALDAR RIGIDO Y
ACOLCHADO CON ESPUMA BLANDA, ESPALDAR A NIVEL DE HOMBROS. CON
SOPORTES LATERALES DE TRONCO GRADUABLES EN ALTURA Y ANATOMICOS.
SOPORTE CEFALICO, GRADUABLE EN ALTURA Y ESCUALIZABLE, ANATOMICO Y
ACOLCHADO. ASIENTO FIRME, CON COJIN BASICO EN ESPUMA QUE TENGA: BARRA
PREISQUIAL. COJIN ABDUCTOR DE CADERAS. APOYA BRAZOSY

APOYA PIES GRADUABLES Y REMOVIBLES, CINTURGN PELVICO DE CUATRO PUNTOS
A 90°, PECHERA MARIPOSA.CANTIDAD 1 (UNO)..

Al

JUAN CAMILO MENDOZA PULIDO
Reg. MD. 79723955
FISIATRIA

7J.0 *HOSVITAL* Usuario: MARGUELLOD
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Bogota, 6 de marzo de 2020

Sefior

HUMBERTO REY BARON

Carrera 10 16 - 39 oficina 1505 Edificio Sagurns Bolivar
Celular: 3165250179

Bogota, D.C

Asunto: Respuesta Derecho de Peticidon
Huella 281/00202916
N° Contrato 20157902

Atendiendo su solicitud recibida por estz EP5 el dia 28 ce febrero de 2020, con
relacion al suministro de la silla de ruedas para la sefiora Berenice Rey de Vanegas
le manifastamos:

Teniendo en cuenta lo descrito en e! Plan de Beneficios de Salud, Resolucion 3512 de
20019, Articulo 60, parégrafo 2 y Articulo 127

"Articulo 60. Ayudas técnicas. Los servicios y tecnologias de salud financiados
con recursos de la UPC incluyen las siguientes ayudas técnicas:

..Paragrafo 2. No se financian con recursos c¢e la UPC sillas de ruedas, plantillas y
zapatos ortopédicos.”

Articulo 127. Servicios y tecnologias no ‘inanciados con recursos piblicos
asignados a la salud Sin perjuicio deo lac aclaraciones de financiaciéon de los
servicios y tecnologias ce szlud del presente icto administrativo, en el contexto de
la financiacion con recuisos publicos asicnadcs a la salud, deben entenderse como
no financiados con dichos recursos, aquzllos servicios y tecnologias que cumplan
alguna de las siguientes condiciones.

1. Tecnologias cuya finalidad nc sea la promocidn de Ja salud, prevencion,
diagnostico, tratamientc, rehabilitacién o paliccidn de la enfermedad.

2. Tecnologias de caricter educativo, insiructivo o de capacitacidn, que no
corresponden al ambito Je ie salud, aungue sean ra2alizadas por personal del rea de
la salud.

3. Servicios no habilitados en el SGSSE. asi como la internacion en instituciones
educativas, entidades d2 asistencia o proteccon social tipo hogar geriatrico, hogar
sustituto, orfanato, hosricic, guarderia o jrana protegida =ntre otros.

4. Lambios de lugar de residencia o trasladcs por condiciones de salud, asi sean
prescritas por el médico tratante.

5. Servicios y tecnologizs en salud conexos, &si como las complicaciones derivadas
de las atenciones en i0s eventos y servicirs que cumplan los criterios de no
financiacion con recursos de la UPC, sefialados en el articuio 154 de fa Ley 145v de
2011 y el articulo 15 de la Ley Estatutaria de 5alud (1751 ce 2015).

6. Servizjos y tecnologias ue no sean propic mente del dmbito de salud o que se
puedan configurar comc determinantes <ocial >s de salud. conforme al articulo 9 de
la Ley 1751 de 2015

DIRECCION GENERAL Calle 63 No. 28 - 76 Bogota D.C. pbx: 3147730 Fax: 3147730 ext. 3743 * REGIONAL NORTE Carrera 55 No, 75 - 93 Barranquilla pbx: 3686400 Fax: 369641C
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EPS

7. Tecnologias y servicios excluidos expiicitartente de la financiacién con recursos
publicos asignados a la salud, mediante /os cc rrespondientes actos administrativos,
en cumplimiento del procedimientc técn.co-ciantifico descrito en la Resolucién 330
de 2017.

Asi las cosas, lo requerido por usted correspornide a un servicio no financiados por el
Plan de Beneficios de Salud con cargo a la UPC..

De igual forma nos permitimos informar que a partir del 1 de marzo de 2017 y de
acuerdo a lo contemplado en la Resolucién 1€85 de 2018 T tulo II Capitulo I Articulo
5, La prescripcion de los servicios y tecnologias en salud no cubiertas en el plan de
beneficios en salud con cargo a la UPC debe ser realizada por el profesional de la
salud a ftravés del aplicativc que para tal efecto disponga 2! Ministerio de Proteccién
Social.

El aplicativo dispuesto por el Ministerio es le Plataforma MIPRES y es a través de
la cual el médico tratarte debera hacer la solicitud tenierdo en cuenta lo des-rito
en el Articulo 9 Numerzl 3 de lz citada Reso'ucién que indica...el uso, ejecucién o
realizacion del servicio ¢_tecnologia en selud rio cubierta en el Plan de Beneficios en
Salud con cargo a la UPC se encuenire clefinida en la clasificacidn Unica de
procedimientos en salud/CUPS) en el casc de los procedimientos en salud (subrayado
fuera del texto ).

Estaremos atentos a sus comentarios v sujerencias a través de las lineas de
asistencia 7568000 en Bogotd o 018000123703 en el resto del pais, en nuestras
Oficinas de Atencion.

Médico Area Gestidn MIFRES
Aliansalud EPS

Nota: "De la anterior manera hemos atendido <u soli citud, no sin zntes manifestarle que, frente
a cualquier desacuerdo con la decisién aclopta‘ia po: esta compa#ia, usted puede formular una
PQR ante la Superintendencie Nacional de .Salud como autoriaad mdxima en materia de
inspeccién, vigilancia y control.”
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Bogota D.C.,

Seior
JUEZ CIVIL MUNICIPAL -REPARTO-
E. S. D.

HUMBERTO REY BARON, identificado como aparece al pie de mi firma, actuando en
calidad de apoderado general conforme poder que se allega, de la sefiora Berenice Rey de
Vanegas, identificada con cédula de ciudadania No. 20.157.902 de Bogotda D.C., acudo a su
despacho con el fin de interponer ACCION DE TUTELA con fundamento en lo consagrado
en el articulo 86 de la Carta Politica en concordancia con lo dispuesto en los Decretos
2591 de 1991 y 206 de 1999 contra la EPS ALIANSALD representada legalmente por
Gloria Eugenia Gémez Toro o por quien haga sus veces, invocando el desconocimiento de
los derechos a la salud y a la vida en condiciones dignas, por los hechos que a
continuacion relaciono, con el objeto que se protejan los derechos de la sefiora Berenice
Rey de Vanegas

HECHOS

1. La seifiora BERENICE REY DE VANEGAS de 81 anos de edad, es viuda, no cuenta con
hijos, ni le sobreviven hermanos, actualmente se encuentra afiliada al régimen
contributivo de salud en calidad de cotizante, afiliada a ALIANSALUD como su EPS
desde hace mas de dos décadas .

2. El 23 de mayo de 2018 fue sometida a una cirugia de craneotomia debido a que fue
necesaria la reseccién de un tumor de comportamiento incierto o desconocido de las
meninges cerebrales, producto de la intervencidn quirdrgica presentd un infarto
cerebral derecho cuyo resultado ha sido que presente una discapacidad permanente
de nivel severo, prevista en la escala de funcionalidad BARTHEL en O, ademads de ello
fue necesario practicarle una gastrostomia pues su condicién de salud no permite que
consuma alimento sdlido via oral, es alimentada a través de un tubo insertado en su
estdmago, hoy dia se encuentra en hospitalizacion domiciliaria .

3. La senora Berenice es pensionada, pero la mayor parte de su pensidn se ve
comprometida con los gastos de alimentacion, pago de cuidadora, enfermera
nocturna, insumos como pafiitos desechables, crema anti escaras, medicamentos
paliativos para el dolor, sostenimiento del apartamento donde vive y el cubrimiento
de unas obligaciones patrimoniales que adquirié previamente.

4. En cita médica celebrada el dia 26 de febrero de 2020 el médico Fisiatra JUAN CAMILO
MENDOZA PULIDO adscrito al grupo de profesionales de Aliansalud en la historia
clinica sefialé:



“Analisis

Paciente con antecedente de tumor cerebral frontal bilateral, con reseccién y recidiva,
con secuelas neuroldgicas, dependencia total, se encuentra con lan de rehabilitaciéon
integral, consideramos pobre prondstico funcional, los esfuerzos terapéuticos deben
orientarse en calidad de vida, manejo del dolor, prevenir complicaciones asociadas al
inmovilismo. Asi mismo, la paciente requiere un dispositivo de posicionamiento y
traslados por lo que se formula silla de ruedas neuroldgica.

SILLA DE RUEDAS A LA MEDIDA DEL PACIENTE, CON CHASIS PLEGABLE, EN
ALUMINIO, CON SISTEMA DE BASCULACION Y RECLINACION MANUAL, RUEDAS
TRASERAS DE 16 PULGADAS CON FRENO ACCIONADO POR TERCEROS Y DELANTERAS
DE 6 %, ESPALDAR RIiGIDO Y ACOLCHADO CON ESPUNA BLANDA, ESPALDAR A NIVEL
DE HOMBROS, CON SOPORTES LATERALES DE TRONCO GRADUABLES EN ALTURA Y
ANATOMICOS, SOPORTE CEFALICO, GRADUABLE EN ALTURA Y ESCUALIZABLE,
ANATOMICO Y ACOLCHADO, ASIENTO FIRME, CON COJIN BASICO EN ESPUMA QUE
TENGA BARRA PREISQUIAL, COJIN ABDUCTOR DE CADERAS, APOYA BRAZOS Y
APOYA PUES GRADUABLES Y REMOVIBLES, CINTURON PELVICO DE CUATRO PUNTOS
A 902, PECHERA MARIPOSA, CANTIDAD 1(UNO).” (Negrillas fuera del texto)

El medico puntualizé que no podia registrar la formula en el aplicativo MIPRES por
cuanto no se encuentra habilitado el acceso para la formulacion de sillas de ruedas y
por lo tanto este no puede ser autorizado por ese medio.

El 28 de febrero elevé solicitud ante la EPS ALIANSALUD para que proporcionara a la
sefiora BERENICE REY DE VANEGAS la silla de ruedas neuroldgica formulada por el
médico fisiatra el dia 26 de febrero de 2020 indispensable para que la su estado de
postracidon e inmovilidad sea lo menos dolorosa e invasiva, dejando en claro que el
médico sefiald la imposibilidad de diligenciar el formulario MIPRES debido a que no
estaba habilitada esta opcidn para la formulacién de las sillas de ruedas.

En respuesta fechada 6 de marzo la EPS ALIANSALUD sefiala:

“Asi las cosas, lo requerido por usted corresponde a un servicio no financiados (sic)
por el Plan de Beneficios de Salud con cargo a la UPC

De igual forma nos permitimos informar que a partir del 1 de marzo de 2017 y de
acuerdo a lo contemplado en la Resolucion 1885 de 2018 Titulo Il Capitulo | Articulo 6,
La prescripcion de los servicios y tecnologias en salud no cubiertas en el plan de
beneficios en salud con cargo a la UPC debe ser realizada por el profesional de la salud
a través del aplicativo que para tal efecto disponga el Ministerio de Proteccidn Social.



10.

11.

12.

13.

14.

El aplicativo dispuesto por el Ministerio es la Plataforma MIPRES y es a través de la
cual el médico tratante deberd hacer la solicitud teniendo en cuenta lo descrito en el
Articulo 9 Numeral 3 de la citada Resolucion que indica ...el uso, ejecucion o realizacion
del servicio o tecnologia en salud no cubierta en el Plan de Beneficios en Salud con
cargo a la UPC se encuentre finida en la clasificacion unica de procedimientos en salud
(CUPS) en el caso de los procedimientos en salud”. (cursivas fuera del texto)

Ante la respuesta evasiva de ALIANSALUD presenté queja ante la Superintendencia de
Salud radicada bajo el No. 1-2020-1488238.

Mediante comunicacién del 13 de marzo de 2020 la Superintendencia de Salud envia
comunicacidon en la cual da cuenta que mi peticiéon fue trasladada a esa entidad
(ALIANSALUD) y que en el término mdaximo de cinco dias habiles me deberian
responder.

El a finales de marzo de 2020 se recibe comunicacién de ALIANSALUD en los mismos
términos de la respuesta inicial de fecha 6 de marzo de 2020, sefialando la
obligatoriedad de diligenciar el formato MIPRES para ese efecto.

El dia 5 de abril de 2020 me comuniqué via telefdnica con el abonado de atencién al
usuario de la Superintendencia de Salud y me atendid la funcionaria Alejandra
Rodriguez quien manifestd que la EPS ya habia dado su respuesta y que si la EPS
exigia el diligenciamiento del FORMULARIO MIPRES para la formulacién de la silla de
ruedas conforme me fue resuelta mi peticidén este debe diligenciarse a pesar de que el
mismo Ministerio de Salud ha sefialado que no es posible el diligenciamiento puesto
gue el Mipres no tiene habilitado el acceso para la formulacidn de sillas de ruedas,
ante lo que me manifestd que si yo queria podria formular una nueva queja.

El precio en el mercado de la silla de ruedas neurolégica requerida para la sefiora
BERENICE REY DE VANEGAS es de aproximadamente quince millones de pesos monto
gue supera por mucho la capacidad econdmica de la paciente, debido a que sus
ingresos se destinan en su totalidad a su sostenimiento por tratarse de una persona
gue no cuenta con parientes dentro del primer grado de consanguinidad, ni red de
apoyo.

En la actualidad, en calidad de sobrino y apoderado general me encuentro asumiendo
la responsabilidad del cuidado y la hospitalizacién domiciliara de la sefiora Berenice,
no obstante yo cuento con una familia, un hijo en la universidad y debo velar por ellos,
por lo que los ingresos que devengo por mi ejercicio profesional no me permiten
asumir mas cargas econdmicas de las que tengo actualmente.

La silla de ruedas con las caracteristicas especiales formuladas constituye un elemento
indispensable para que la su estado de postracidn e inmovilidad sea lo menos dolorosa
e invasiva y se posibilite una mejor higiene debido a su imposibilidad de controlar
esfinteres.

La exigencia por parte de la EPS ALIANSALUD del diligenciamiento del formato MIPRES
para la prescripcidn de la silla de ruedas formulada es una falacia pues bien tienen



15.

16.

17.

conocimiento las EPS de su imposibilidad para el diligenciamiento, lo que se pretende
por su parte es dilatar los tramites y desincentivar a los pacientes en su solicitud.

La Corte Constitucional en sentencia de revisidon de tutela T-239 de 2019 tratd sobre
la imposibilidad del diligenciamiento del formulario MIPRES, al sefalar que
"dificultades o eventuales fallas del MIPRES no pueden ser un obstdculo para el acceso
efectivo e integral de los servicios ordenados a un paciente por su médico tratante.
Son las EPS quienes deben acatar la orden médica sin dilacion alguna y posteriormente
iniciar los tramites a que haya lugar ante el Ministerio de Salud y Proteccidn Social y/o
ante la ADRES para obtener el recobro de los gastos incurridos”.

En sentencia de revision de tutela T-485 de 2019 la Corte Constitucional precisé que la
silla de ruedas no se encuentra excluida expresamente del PBS (Plan de Beneficios en
Salud), lo que sucede es que su financiamiento no proviene de la UPC, por lo que la
EPS debe adelantar el procedimiento previsto en la Resoluciéon 1885 de 2018 a efectos
de que la Adres (Administradora del Sistema de Salud) reconozca los gastos en que se
pueda incurrir, por lo que las EPS estdn en la obligacidn de suministrar tales servicios
sin limites adicionales (Resolucién 1885 de 2018 articulo 31 inciso 1 y no podran
negarlo con argumentos ligeros, maxime en tratdandose de un paciente con las
caracteristicas especiales de salud crdnicas que presenta la sefiora BERENICE REY DE
VANEGAS.

Sin pretender limitar la autonomia del sefior Juez de tutela, me permito sefialar que la
Corte Constitucional ha reconocido el valor del precedente judicial de sus decisiones
en materia de tutela en innumerables sentencias entre otras C-621 de 2015, T-460 de
2016 y SU354 de 2017

CONCEPTO DE VIOLACION

El derecho a la salud y a la vida en condiciones dignas

El articulo 49 de la Carta Politica prevé el derecho a la salud y al saneamiento ambiental,
como servicios publicos a cargo del Estado, por los cuales el Estado propenderia su
especial proteccién y vigilancia sobre la calidad de la prestacidn.

La jurisprudencia constitucional ha estatuido como derecho fundamental independiente el
derecho a la salud, otorgandole una connotacién bifronte, es decir que a la vez de ser un
derecho de rango fundamental —constitucionalmente considerado- goza de la calidad de



ser servicio publico (Corte Constitucional, Sentencia T-1024 del 10 de diciembre de 2010,
Radicado: T-2791435, Magistrado Ponente: Humberto Sierra Porto).

Frente a las personas de tercera edad la Jurisprudencia Constitucional ha previsto :

En cuanto a la proteccion del Estado, tratdndose de las personas pertenecientes a la
tercera edad, esta Corporacion ha sefalado que conforme con el articulo 13 de la
Constitucion Politica, el Estado deberd protegerlas en razéon de que se encuentran en
circunstancias de debilidad manifiesta, pues se ven obligadas a “afrontar el deterioro
irreversible y progresivo de su salud por el desgaste natural del organismo y consecuente
con ello al advenimiento de diversas enfermedades propias de la vejez”. (Sentencia T-634
del 26 de junio de 2008)

En torno a la falta de 6rden médica o autorizacion de insumos, la Corte Constitucional ha
senalado :

“En virtud del principio de integralidad del servicio de salud, la Corte Constitucional ha sido
enfdtica en sefialar que el tratamiento que debe proporciondrsele 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.

(...)

Por regla general, las entidades prestadoras de salud solo estdn obligadas a autorizar
servicios e insumos que hayan sido prescritos por un profesional adscrito a su red de
prestadores de servicios médicos. Sin embargo, en circunstancias excepcionales, ante la
inexistencia de una orden o cualquier otro documento que permita colegir, técnica o
cientificamente, la necesidad de lo que reclama un usuario, resulta imperiosa la
intervencion del juez constitucional con miras a impartir un mandato en el sentido que
corresponda.

Dentro de esa gama de posibilidades, se encuentran los pacientes cuyas patologias
conllevan sintomas, efectos y tratamientos que configuran hechos notorios; tal es el caso
de quienes han sido diagnosticados con pérdida del control de sus esfinteres. Las reglas de
la experiencia han demostrado que, generalmente, estos se ven expuestos a cuadros de
incontinencia urinaria o fecal. Ante esa eventualidad, la solucidon suele ser paliativa y se



circunscribe al uso de pafales desechables, con el fin de hacer menos gravosa una
perturbacion funcional, dificilmente reversible”. (Sentencia T-014/17)

Sobre el precedente judicial

En reiteradas oportunidades, esta Corporacion ha definido el precedente judicial como “la
sentencia o el conjunto de ellas, anteriores a un caso determinado, que por su pertinencia
y semejanza en los problemas juridicos resueltos, debe necesariamente considerarse por
las autoridades judiciales al momento de emitir un fallo”. Asimismo, la doctrina lo ha
definido como el mecanismo jurisdiccional que tiene su origen en el principio stare decisis o
estar a lo decidido, el cual consiste en la aplicacion de criterios adoptados en decisiones
anteriores a casos que se presenten en situaciones posteriores y con circunstancias
similares. (Corte Constitucional SU354/17)

“Desde sus primeros pronunciamientos, la Corte Constitucional ha reconocido el valor del
precedente judicial de laratio decidendide sus decisiones, tanto en materia de
constitucionalidad como en materia de tutela.

(...)

Bajo ese entendido y de acuerdo a la autoridad que emitid el pronunciamiento, se puede
clasificar el precedente en dos categorias: (i) el precedente horizontal, el cual hace
referencia a las decisiones proferidas por autoridades del mismo nivel jerdrquico o, incluso,
por el mismo funcionario; y (ii) el precedente vertical, que se refiere a las decisiones
adoptadas por el superior jerdrquico o la autoridad encargada de unificar la
jurisprudencial T-460 de 2016.Z. El precedente horizontal tiene fuerza vinculante,
atendiendo no solo a los principios de buena fe, sequridad juridica y confianza legitimal€ T-
049 de 2007., sino al derecho a la igualdad que rige en nuestra Constitucion. Asimismo, el
precedente vertical, al provenir de la autoridad encargada de unificar la jurisprudencia
dentro de cada una de las jurisdicciones, limita la autonomia judicial del juez, en tanto
debe respetar la postura del superior, ya sea de las altas cortes o de los tribunales.”
(Sentencia C-621 de 2015).

En definitiva, los operadores judiciales estdn obligados a mantener la misma linea
jurisprudencial con el fin de garantizar el derecho a la igualdad en las decisiones judiciales
y los principios de seguridad juridica y confianza legitima de los administrados. Lo anterior,
supone la materializacion del derecho en cabeza de los ciudadanos de que Ila
interpretacion y aplicacion del ordenamiento juridico se realice bajo los pardmetros
constitucionales de igualdad y respeto del presente judicial. Con ello, se garantiza a su vez



la realizacion de un orden justo y de la efectividad de los derechos y libertades de los
ciudadanos. (Corte Constitucional SU354/17)

“En cuanto a los fallos de revision de tutela, el respeto de su ratio decidendi es necesario
para lograr la concrecion de los principios de igualdad en la aplicacion de la ley y de
confianza legitima -que prohibe al Estado sorprender a los ciudadanos con decisiones o
actuaciones imprevistas- y para garantizar los mandatos constitucionales y la realizacion
de los contenidos desarrollados por su intérprete autorizado. Es por esto que la
interpretacion y alcance que se le dé a los derechos fundamentales en los
pronunciamientos realizados en los fallos de revision de tutela deben prevalecer sobre la
interpretacion llevada a cabo por otras autoridades judiciales, aun sean altos tribunales de
cierre de las demds jurisdicciones”.(Sentencia T-126 de 2018)

El principio de autonomia judicial

En la sentencia T- 260 de 1995, la Corte Constitucional manifesto por primera vez que los
fundamentos esenciales de sus fallos de tutela también constituian precedente obligatorio
para la guarda y proteccion de derechos fundamentales:

“En ultimas, la Constitucion Politica es una sola y el contenido de sus preceptos no puede
variar indefinidamente segun el criterio de cada uno de los jueces llamados a definir los
conflictos surgidos en relacion con los derechos fundamentales. Es verdad que, como esta
Corporacion lo ha sostenido repetidamente, uno de los principios de la administracion de
justicia es el de la autonomia funcional del juez, en el dmbito de sus propias competencias
(Cfr. Corte Constitucional. Sala Plena. Sentencia C-543 del 1 de octubre de 1992), pero ella
no se confunde con la arbitrariedad del fallador para aplicar los preceptos
constitucionales. Si bien la jurisprudencia no es obligatoria (articulo 230 de la Constitucion
Politica), las pautas doctrinales trazadas por esta Corte, que tiene a su cargo la guarda de
la integridad y supremacia de la Carta Politica, indican a todos los jueces el sentido y los
alcances de la normatividad fundamental y a ellas deben atenerse. Cuando la ignoran o
contrarian, no se apartan simplemente de una jurisprudencia -como podria ser la penal, la
civil o la contencioso administrativa- sino que violan la Constitucion, en cuanto la aplican
de manera contraria a aquélla en que ha sido entendida por el juez de constitucionalidad a
través de la doctrina constitucional que le corresponde fijar. (Sentencia T-260 de 1995. M.
P. José Gregorio Herndndez)

Esta posicion que ha sido reiterada en varias sentencias como la T-175 de 1997 entre
otras.



Del caso concreto

En la Sentencia T-485 de 2019 La Corte Constitucional, en ejercicio de sus atribuciones
constitucionales, aplicd las disposiciones normativas y jurisprudenciales que regulan el
procedimiento de acceso a aquellas ayudas técnicas, que como en el caso de las sillas de
ruedas, pese a estar incluidas en el Plan de Beneficios en Salud, no son financiadas por la
Unidad de Pago por Capitacion (UPC). Reiterd que las EPS deben suministrar las sillas de
ruedas cuando se evidencia: “(i) orden médica prescrita por el galeno tratante; (ii) que no
exista otro elemento dentro del Plan de Beneficios en Salud que pueda permitir la
movilizacién del paciente; (iii) cuando sea evidente que, ante los problemas de salud, tal
elemento y/o insumo signifique un elemento vital para atenuar los rigores que causan
cualquier penosa enfermedad vy (iv) que el paciente carezca de los recursos econémicos
para proporcionarselo él mismo.” (Tomado de
www.corteconstitucional.gov.co/noticia.php?) .

Frente al caso particular de la sefiora Berenice Rey, observamos:

(i) Existe orden médica de fecha 26/02/20 por el médico Fisiatra JUAN CAMILO
MENDOZA PULIDO adscrito al grupo de profesionales de Aliansalud, EPS a la
cual se encuentra adscrita la sefora Berenice Rey de Vanegas, quien en la
historia clinica sefalo:

“Analisis

Paciente con antecedente de tumor cerebral frontal bilateral, con resecciéon
y recidiva, con secuelas neuroldgicas, dependencia total, se encuentra con
lan de rehabilitacion integral, consideramos pobre prondstico funcional, los
esfuerzos terapéuticos deben orientarse en calidad de vida, manejo del
dolor, prevenir complicaciones asociadas al inmovilismo. Asi mismo, la
paciente requiere un dispositivo de posicionamiento y traslados por lo que
se formula silla de ruedas neuroldgica.

SILLA DE RUEDAS A LA MEDIDA DEL PACIENTE, CON CHASIS PLEGABLE, EN
ALUMINIO, CON SISTEMA DE BASCULACION Y RECLINACION MANUAL,
RUEDAS TRASERAS DE 16 PULGADAS CON FRENO ACCIONADO POR
TERCEROS Y DELANTERAS DE 6 %, ESPALDAR RIGIDO Y ACOLCHADO CON
ESPUNA BLANDA, ESPALDAR A NIVEL DE HOMBROS, CON SOPORTES
LATERALES DE TRONCO GRADUABLES EN ALTURA Y ANATOMICOS,
SOPORTE CEFALICO, GRADUABLE EN ALTURA Y ESCUALIZABLE,
ANATOMICO Y ACOLCHADO, ASIENTO FIRME, CON COJIN BASICO EN
ESPUMA QUE TENGA BARRA PREISQUIAL, COJIN ABDUCTOR DE CADERAS,
APOYA BRAZOS Y APOYA PUES GRADUABLES Y REMOVIBLES, CINTURON



PELVICO DE CUATRO PUNTOS A 902, PECHERA MARIPOSA, CANTIDAD
1(UNO).” (Negrillas fuera del texto).

En la historia clinica del 26/02/20 se sefiala el diagndstico y se consigna claramente por
el médico “por lo que se formula silla de ruedas neuroldgica”, razén por la cual la
prescripcion médica que se expide a titulo de “recomendaciones” tan solo es
“eufemismo” puesto que es imposible el diligenciamiento de la plataforma MIPRES para
ese efecto.

Sobre este particular la Corte Constitucional en revision de sentencia de tutela T-118-
2014:

“Al respecto, es preciso reiterar que si bien unos de los requisitos para acceder a
servicios médicos, por este medio, es que estos hayan sido ordenados por el médico
tratante adscrito a la EPS o por un médico externo, en atencion a que el juez de
tutela no cuenta con los conocimientos; la Corte ha indicado, que siempre y cuando
se pueda inferir de algun documento aportado al proceso, bien sea de la historia
médica o de alguna recomendacion médica, la plena necesidad de lo requerido, el
Juez puede obviar dicho requisito y acceder a lo solicitado, ya sea de manera
directa u ordenando la valoracion médica del paciente, y se determine la necesidad
del mismo”.

Otra decision sobre ese topico T-160 de 2011:

"En relacion con el ultimo de los requisitos, que se refiere a que el servicio
médico ha sido ordenado por un médico adscrito a la entidad encargada de
garantizar la prestacion del servicio a quien esta solicitandolo, de acuerdo con
lo sefialado en el aparte anterior de esta providencia, este puede ser obviado
por el juez constitucional, cuando: (i) se compruebe una clara afectacion a la
vida digna de la persona que sufre el padecimiento y (ii) exista una conexion
directa entre la dolencia, lo pedido en sede de tutela.

En relacion con el diligenciamiento del MIPRES La Corte Constitucional en sentencia de
revision de tutela T-239 de 2019 tratd sobre la imposibilidad del diligenciamiento del
formulario MIPRES, al sefialar que:

“dificultades o eventuales fallas del MIPRES no pueden ser un obstdculo para el
acceso efectivo e integral de los servicios ordenados a un paciente por su médico
tratante. Son las EPS quienes deben acatar la orden médica sin dilacion alguna y
posteriormente iniciar los trdmites a que haya lugar ante el Ministerio de Salud y
Proteccion Social y/o ante la ADRES para obtener el recobro de los gastos
incurridos”.



En sentencia de revisidén de tutela T-485 de 2019 la Corte Constitucional precisé que la
silla de ruedas no se encuentra excluida expresamente del PBS (Plan de Beneficios en
Salud), lo que sucede es que su financiamiento no proviene de la UPC, por lo que la EPS
debe adelantar el procedimiento previsto en la Resolucidn 1885 de 2018 a efectos de que
la Adres (Administradora del Sistema de Salud) reconozca los gastos en que se pueda
incurrir, por lo que las EPS estan en la obligacién de suministrar tales servicios sin limites
adicionales  (Resolucion 1885 de 2018 articulo 31 inciso 1 y no podran negarlo con
argumentos ligeros, maxime en tratdndose de un paciente con las caracteristicas
especiales de salud crdnicas que presenta la sefiora BERENICE REY DE VANEGAS.

(ii) La silla de ruedas neuroldgica prescrita no puede remplazarse por algun otro
elemento incluido en el plan de beneficios en salud que pueda permitir la
movilizacion de la sefiora Berenice.

(iii) La silla de ruedas constituye un elemento vital para atenuar los rigores causados
por la discapacidad permanente de nivel severo que impide su capacidad de
movimiento en forma autdnoma, la falta de este mecanismo impide la movilizacion de
la sefora, para su traslado entre otros a las citas médicas, pues resulta muy dificil su
desplazamiento, maxime que se trata de una persona que presente obesidad, por lo
qgue la falta de este insumo vulnera los derechos a la vida digna y a la integridad
personal, ademas de procurarle una higiene adecuada ante la imposibilidad de
controlar sus esfinteres.

(iv) La silla de ruedas neuroldgica formulada es un insumo de alto costo, el cual no
puede ser asumido por la sefiora Berenice quien a pesar de ser pensionada, la
totalidad de pensiéon se ve comprometida con los gastos de pago de cuidadora,
enfermera nocturna, el pago de insumos como pafitos desechables, crema
antiescaras, medicamentos paliativos para el dolor entre otros, sostenimiento del
apartamento donde vive y el cubrimiento de unas obligaciones patrimoniales que
adquirioé previamente, no tiene parientes cercanos como hijos, padres o esposo, quien
responde por ella es el suscrito y reitero que tengo una familia, estoy sin contrato
actualmente y ademads cuento a mi cargo con mi sefiora y mi hijo lo que impide que
asuma el valor de la silla de ruedas

En consecuencia, la sefiora Berenice Rey de Vanegas se encuentra en abierta condicién
vulnerabilidad en razén a su edad, delicado estado de salud, circunstancia de discapacidad
e incapacidad de solventar este gasto; ante esta situacién de debilidad manifiesta y la
negativa recurrente de la entidad de salud en proporcionar la silla de ruedas requerida es
inminente tutelar derecho a la salud y a la vida en condiciones dignas de la sefiora
Berenice Rey de Vanegas.



PRUEBAS

Copia de la cédula de ciudadania No. 20157902 de Bogotd correspondiente a la sefiora
Berenice Rey de Vanegas

Copia de la cédula de ciudadania No. 3.016.325 de Fdmeque (Cund.) correspondiente al
suscrito Humberto Rey Barén

Poder general de representacién con nota de vigencia

Historia clinica del 26/02/20 Berenice Rey de Vanegas Corporacion Salud UN 900578105-0
firmada por el Médico Fisiatra Juan Camilo Mendoza Pulido Reg. 79723955

Solicitud de interconsulta con fisiatria de fecha 26/02/20 que sefiala “Cita de control con
dispositivo formulado” Corporaciéon Salud UN 900578105-0 firmada por el Médico Fisiatra
Juan Camilo Mendoza Pulido Reg. 79723955

Prescripcion médica de fecha 26/02/20 de la silla de ruedas neurolégica formulada
Corporacién Salud UN 900578105-0 firmada por el Médico Fisiatra Juan Camilo Mendoza
Pulido Reg. 79723955

Copia de la respuesta de la EPS ALIANSALUD de fecha 6 de marzo de 2020 al derecho de
peticidn incoado.

COMPETENCIA

En el presente asunto es competente el sefior Juez Civil Municipal de la ciudad de Bogot3,
teniendo en cuenta que la vulneracién de derechos se da en el lugar de territorio de
competencia del Juez, ademas de ser la misma localidad de habitacién del demandante.

DECLARACION

Manifiesto sefior juez de conocimiento bajo gravedad de juramento que no he
interpuesto otra accidn de tutela por los mismos hechos ante la autoridad competente



SOLICITUD

1. Por los anteriores argumentos solicito se tutelen a la sefiora BERENICE REY DE
VANEGAS los derechos fundamentales a la salud y a la vida digna.

2. Se ordene a la EPS ALIANSALUD Ila entrega de la silla de ruedas neurolégica
prescrita por el médico fisiatra Juan Camilo Mendoza Pulido Reg. 79723955 que es
indispensable para que la su estado de postracion e inmovilidad sea lo menos
dolorosa e invasiva.

ANEXOS

Copia de la presente accidon de tutela y sus anexos referidos el acdpite de pruebas, para
el archivo del juzgado y el traslado a la demandada.

NOTIFICACIONES

Recibo notificaciones en el correo electréonico  humbertoreybaronl@gmail.com,
teléfonos 3165250179, 3158260226.

ALIANSALUD, en el correo electrénico notificacionesjudiciales@aliansalud.com.co, o en la
direccién para notificacién judicial: Calle 63 # 28-76 de la ciudad de Bogota.

Atentamente,

HUMBERTO REY BARON
C.C. 3.016.325 de Fémeque (Cund.)
T.P. 74886 delC.S.delal.



RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO
JUZGADO TREINTAY CINCO CIVIL MUNICIPAL
BOGOTAD.C.

Bogota DC., veinticuatro (24) de abril de dos mil veinte (2020).
Accién de Tutela No. 11001 40 03 035 2020 00229 00

Por ser procedente se admite la accién de tutela presentada por
BERENICE REY DE VANEGAS contra ALIANSALUD EPS.

En consecuencia se ordena:

1. Oficiar a la entidad accionada para que dentro del término de un
(1) dia contado a partir de la notificacién del presente auto, se pronuncie
respecto de los fundamentos de la demanda de tutela en su contra. A la
respuesta debera adjuntar la documentacidn pertinente. Adviértasele que
ante la falta de respuesta oportuna se dictara sentencia de plano con base
en los hechos de la demanda.

2. De igual forma, se ordena la vinculacion del MINISTERIO DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL y del profesional de la salud JUAN
CAMILO MENDOZA PULIDO, para que dentro del mismo término
informen lo que crean pertinente sobre la presente accidony defiendan sus
intereses. Oficiese.

3. Se reconoce a HUMBERTO REY MORENO como apoderado de la
accionante.

4. Notifiquese a las partes del contenido de la presente providencia
por el medio mas expedito, anexando copia de la demanda.

Cumplase,

La Jueza,

Ds
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Seiior (a)

JUEZ TREINTA Y CINCO CIVIL MUNICIPAL
Cra. 10 No 14-33 Piso 10

Telefax: 341 3519

Email: cmpl35bt@cendoj.ramajudicial.gov.co
Bogota D.C.

Asunto.

Oficio: 376

Accion de Tutela: No. 2020-00229-00

Afectado: BERENICE REY DE VANEGAS

Accionado: ALIANSALUD EPS

Vinculado MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
Radicacion en este Ministerio: 202042300622482

Tema: SERVICIO COMPLEMENTARIO

Sefior Juez:

ANDREA ELIZABETH HURTADO NEIRA, mayor de edad, domiciliada en la ciudad de Bogotd, identificada con la
cédula de ciudadania No. 46.682.025 de Bogota, en mi calidad de Directora Juridica del Ministerio de Salud y
Proteccién Social, actuando en virtud de lo dispuesto por la Resolucion 4479 del 17 de octubre de 2018, como
representante del Ministerio para ejercer la defensa de los intereses de esta Entidad, y de acuerdo a la delegacion
otorgada por el Sefior Ministro mediante Resolucion 01960 del 23 de mayo de 2014, en atencion al oficio de la
referencia radicado en este Ministerio el dia 27 de Abril de 2020, dentro del término fijado por el despacho, me
permito contestar el mismo con fundamento en los siguientes argumentos:

1. ANTECEDENTES

Se notifica la accion de tutela de la referencia con el cual el accionante través de este mecanismo constitucional
solicita se le proteja los derechos fundamentales a la salud, seguridad social y la vida en condiciones dignas
presuntamente vulnerados por la ALIANSALUD EPS, peticionando se brinde los servicios de salud e insumos que
requiere de acuerdo a lo relatado en el escrito de tutela.

2. FUNDAMENTOS DE LA DEFENSA

FALTA DE LEGITIMACION EN LA CAUSA POR PASIVA

Sea lo primero resaltar, que la accion de tutela de la referencia en contra del Ministerio de Salud y Proteccioén Social,
es improcedente por falta de legitimacion en la causa por pasiva, por cuanto esta Cartera no ha violado, viola o
amenaza violar los derechos invocados por el accionante, teniendo en cuenta, que de conformidad con lo previsto en

el Decreto Ley 4107 de 20111, modificado por el Decreto 2562 de 20122, este Ministerio es un organismo
perteneciente a la Rama Ejecutiva del Poder Publico, que actuando como ente rector en materia de salud, le
corresponde la formulaciéon y adopcion de las politicas, planes generales, programas y proyectos del sector salud y
del Sistema General de Seguridad Social en Salud - SGSSS, de donde se deriva que en ninglin caso sera
responsable directo de la prestacién de servicios de salud.

Aunado a lo anterior, se debe aclarar que la competencia de las entidades del Estado es reglada, lo que nos conduce
a invocar el principio de responsabilidad consagrado en el articulo 121 de la Constituciéon Politica, segun el cual
“Ninguna autoridad del Estado podra ejercer funciones distintas de las que le atribuyen la Constitucion y la
Ley”. (Negrilla fuera de texto).

No obstante, es pertinente sefialar que, de conformidad con las funciones asignadas a las Entidades Promotoras de

Salud — EPS, a partir de la expedicién de la Ley 100 de 1993°, éstas son las responsables entre otras cosas, de
garantizar a los usuarios del SGSSS la afiliacion, el acceso a los servicios de salud en las instituciones prestadoras
de salud — IPS, con las cuales hayan establecido convenios o contratos en su area de influencia o en cualquier lugar
del territorio nacional, verificando la atencion integral, eficiente, oportuna y de calidad; en consecuencia, la garantia

1 Por el cual se determinan los objetivos y la estructura del Ministerio de Salud y Proteccion Social y se integra el Sector Administrativo de Salud y
Proteccién Social.

2 por el cual se modifica la estructura del Ministerio de Salud y Proteccién Social, se crea una Comision Asesora y se dictan otras disposiciones.

3 Por la cual se crea el sistema de seguridad social integral y se dictan otras disposiciones
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de la prestacion de los servicios de salud a los usuarios del sistema, se encuentra a cargo de las EPS del Régimen
Contributivo o Subsidiado, a través de los prestadores publicos o privados (IPS, ESE y profesionales de la salud
independientes, entre otros).

GARANTIA DE LA PROTECCION DEL DERECHO A LA SALUD DESPUES DE LA ENTRADA EN VIGENCIA DE
LA LEY 1751 DE 2015 ESTATUTARIA DE SALUD.

Con anterioridad a la entrada en vigencia de la Ley 1751 de 2015, existia un Unico paquete de servicios ofertados y
garantizados a los usuarios que era conocido como el Plan Obligatorio de Salud que a su vez contemplaban unos
servicios excluidos de este, a pesar de la existencia de tecnologias y servicios en salud aprobados para su uso en el
territorio nacional.

Sin embargo, esta situacién cambid con la expedicion de la Ley 1751 de 2015, a cuyo tenor, el Ministerio de Salud y
Proteccién Social amplié el contenido del derecho a la salud, ampliacion que se traduce en el acceso a todas los
servicios y tecnologias en salud autorizados en el pais para la promocion de la salud y el diagnéstico, tratamiento,
recuperacion y paliacion de la enfermedad, con dos fuentes de financiacién diferentes, excepto aquellos servicios y
tecnologias que cumplen con alguno de los criterios de exclusién contemplados en el inciso segundo de su articulo
15, servicios y tecnologias que no cubre el sistema de salud.

La forma de garantizar el acceso a las tecnologias y servicios en salud disponibles en el pais, se concreta en los
siguientes mecanismos de proteccion, que integran un solo paquete de servicios con dos fuentes de financiacion
diferentes:

1. Mecanismo de proteccién colectiva, cubre las prestaciones de salud que hacen parte del plan de

beneficios con cargo a la UPC y se encuentran descritas, actualmente en la Resolucién 3512 de 2019* y
sus anexos, (1. Listado de Medicamentos, 2. Listado de Procedimientos en Saludy 3. Listado de
Procedimientos de Laboratorio Clinico).

Estos beneficios son garantizados por las EPS, y se financian con los recursos de la UPC. Se denomina
mecanismo de proteccion colectiva porque para su financiacién se mancomuna los riesgos individuales al
estimar la prima UPC, es decir, se estima la probabilidad de uso de cada persona. Estos recursos se
transfieren de manera anticipada a la EPS.

El valor de la prima del seguro, se determina con base en los costos de la prestaciéon de los servicios, las
frecuencias de uso, el perfil epidemiolégico y la carga de la enfermedad, el portafolio de servicios y
tecnologias y los costos administrativos; y se calcula por grupos de riesgo: edad, sexo y zona geogréfica.
Esto dltimo significa que la prima es mayor para los grupos que tienen un mayor riesgo (ejemplo: las
mujeres en edad fértil tienen una mayor prima colectiva que los hombres, y el valor de la prima es mayor en
zonas dispersas que en las no dispersas)

Este mecanismo, actualmente, financia el 61% de los medicamentos y el 85% de los procedimientos
médicos autorizados en el pais.

2. El mecanismo de proteccién individual comprende el conjunto de servicios y tecnologias en salud que no

se encuentran descritas en el mecanismo de proteccién colectiva, que estan autorizadas en el pais por la
autoridad competente y que no cumplen ningun criterio de exclusion.

Los servicios y tecnologias que hacen parte de este mecanismo, deben ser garantizados por las EPS a la
gue se encuentren afiliados los usuarios, antes de la expedicion de la Resolucién 205 de 2020 se pagaban
por demanda con cargo a recursos especiales destinados para dicho fin, esto es con cargo a recursos de
impuestos generales y contribuciones administrados por la ADRES, sin embargo, el 17 de febrero de 2020
se expidié la resolucion en comento, que reglamento el articulo 240 de la Ley 1955 de 2019 en lo que se
adopté la metodologia para calcular el presupuesto maximo que tendra cada EPS para la financiacion de los
servicios no financiados con recursos de la UPC y no excluidos. Esto significa que a partir del 01 de marzo
de 2020 la EPS tanto del régimen subsidiado como del régimen contributivo cuentan con los recursos para
financiar todos los servicios autorizados en el pais por la autoridad competente que no se encuentren exclui-
dos de la financiacion del SGSSS.

Conforme con lo anterior, para el paciente o el personal de salud prescriptor, el contenido del derecho es
transparente pues las tecnologias y servicios en salud autorizadas en el pais estan disponibles para su prescripciéon o
uso segun corresponda y solo quedan excluidas las tecnologias en salud que cumplan con los criterios establecidos
en el articulo 15 de la Ley 1751 de 2015.

4 por la cual se actualizan los servicios y tecnologias de salud financiados con recursos de la Unidad de Pago por Capitacién (UPC)
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Ahora bien, de acuerdo con la mencionada Ley y atendiendo principalmente a sus articulos 9, 12 y 15, referentes a
los determinantes de la salud, la participacion ciudadana y la prestacién de los servicios de salud respectivamente, el
Ministerio de Salud y Proteccién Social lideré durante dos afios (2015 a 2017) la construccién del procedimiento
técnico-cientifico, de caracter publico, colectivo, participativo y transparente que permite en la actualidad definir las
tecnologias o servicios que son explicitamente excluidos de la financiacién con recursos publicos asignados a la
salud.

El proceso de exclusiones permite definir:

1. Los servicios y tecnologias que son explicitamente excluidos de la financiacion con recursos publicos
asignados a la salud.
2. Por defecto, los servicios y tecnologias a las que todos los residentes del territorio nacional tienen derecho

para la promocién de la salud, diagnéstico, tratamiento rehabilitacién y paliacion de la enfermedad, siempre y cuando
cumplan con la condicién de estar autorizados en el pais (INVIMA, Minsalud-CUP-habilitacion)

Sustento normativo de las exclusiones

Es muy importante reiterar que los servicios y tecnologias que hoy garantiza el sistema de salud a través de los
mecanismos de proteccion individual o colectivo, corresponden a la totalidad de tecnologias en salud autorizadas en
el pais, excepto aquellos servicios y tecnologias que cumplan con al menos uno de los criterios de exclusion
definidos en el articulo 15 de la Ley Estatutaria de Salud, a saber:

a) Que tenga como finalidad principal un propdsito cosmético o suntuario no relacionado con la
recuperacion o mantenimiento de la capacidad funcional o vital de las personas;

b) Que no exista evidencia cientifica sobre su seguridad y eficacia clinica;

C) Que no exista evidencia cientifica sobre su efectividad clinica;

d) Que su uso no haya sido autorizado por la autoridad competente;

e) Que se encuentren en fase de experimentacion;

f) Que tengan que ser prestados en el exterior.

Lo anterior significa que los servicios y tecnologias que NO se financian con recursos del sistema de salud, por orden
de la ley estatutaria, son aquellos que no pertenecen al &mbito de la salud o que cumplen aunque sea uno de los
criterios enunciados.

Desarrollo del procedimiento de exclusiones

El procedimiento adelantado para la exclusion de los servicios y tecnologias contenidos en la Resolucion 244 de
2019, se desarrollo en las cuatro (4) fases previstas en el articulo 8 de la Resolucién 330 de 2017, modificada por la
Resolucion 687 de 2018, a saber, i) fase de nominacion y priorizacion; ii) fase de analisis técnico — cientifico; iii) fase
de consulta a pacientes potencialmente afectados y iv) fase de adopcion y publicacion de la decision, que
sucintamente se describen a continuacion:

1. Fase de nominacién y priorizacion. Se recolectaron las fichas de postulacion de las tecnologias o servicios
para su estudio y posible exclusién de la financiacidon con recursos de la salud, a través de la herramienta Mi Vox
Populi, las cuales posteriormente, en su conjunto, fueron presentadas a la ciudadania para recibir posibles
objeciones, recomendaciones o aportes. Esta fase concluyd con el ordenamiento y priorizacién para evaluar.

2. Fase de analisis técnico-cientifico. Se analiz6 y emitié el concepto y recomendacion técnico-cientifica sobre
la conveniencia y pertinencia de declarar las tecnologias en salud que fueron objeto de postulacion como
exclusiones, atendiendo los criterios establecidos en el articulo 15, arriba mencionados. En esta fase, el grupo de
analisis técnico — cientifico analiz6 la informacién sobre las tecnologias en salud objeto de posible exclusion, aportd
la informacion adicional que considerdé necesaria y emitié el concepto y recomendacién técnico-cientifica de las
tecnologias analizadas, suscribiendo el acta correspondiente. En esta fase participaron expertos independientes de
alto nivel, delegados de las asociaciones de profesionales de la salud de la respectiva especialidad y este Ministerio.
Como invitados, con voz pero sin voto, participaron el Instituto de Evaluacién de Tecnologias en Salud - IETS y otros
invitados, convocados a través de la secretaria técnica del procedimiento técnico — cientifico de exclusiones.
Seguidamente intervino un panel de expertos que por intermedio de un proceso interactivo de discusiéon acerca de
las tecnologias nominadas, emitié su concepto.

3. Fase de consulta a pacientes potencialmente afectados y ciudadania: se consult6 la opinién de la ciudadania
y de los pacientes afectados por las posibles exclusiones, acerca de la conveniencia de declarar las tecnologias
como exclusiones, utilizando para ello la metodologia denominada Philips 6/6, cuyos resultados quedaron plasmados
en fichas y en el informe de la fase.

4. Fase de adopcién y publicacion de las decisiones. Una vez recibido el consolidado de las opiniones de las
asociaciones de usuarios y pacientes potencialmente afectados y los conceptos y las recomendaciones del Grupo de
Andlisis Técnico Cientifico, el Ministerio de Salud y Proteccién Social expidié la Resolucion 244 de 2019.
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Al respecto debe sefialarse que a la fecha hay 57 tecnologias y servicios excluidos de la financiacion con recursos
del sistema de salud, que fueron el resultado de la aplicacion del procedimiento técnico-cientifico y participativo de
exclusiones mencionado, en dos momentos, el primero correspondié al de las nominaciones de febrero y marzo de
2017 y el segundo a las nominaciones recibidas en julio y agosto del mismo afio.

Para ambos momentos fueron desarrolladas las cuatro fases de dicho procedimiento. Producto del primer momento
se excluyeron 44 tecnologias y del segundo, 13 tecnologias. Las fichas de nominaciones, los estudios técnicos
adelantados por el IETS, las recomendaciones y conceptos de los grupos de andlisis técnico-cientifico y el analisis
del Ministerio de Salud y Proteccién Social para la toma de decision, asi como las resoluciones respectivas, se
encuentran disponibles en la herramienta Mi Vox Pépuli para consulta de toda la ciudadania. (Consultar en

https://www.minsalud.gov.co/salud/POS/Paginas/resultados-pos.aspx seccién Exclusion).

EN CUANTO A LAS SOLICITUDES SUBSIDIARIAS QUE SE PUEDAN RECONOCER DENTRO DEL TRAMITE
TUTELAR

Respecto a los Copagos o cuotas Moderadoras: Los Copagos Yy las cuotas moderadoras se establecen en el
articulo 187 de la Ley 100 de 1993 y se crearon con el objeto de racionalizar la utilizacion de los servicios de salud
y contribuir a la financiacién del servicio.

Los COPAGOS tienen como finalidad ayudar a financiar el sistema de salud. Esto se presenta cuando al
beneficiario le ordenan un procedimiento quirdrgico o un tratamiento de alto costo y debe ayudar a pagarlo a través

del Copago. Se aplicara unica y exclusivamente a los afiliados beneficiarios, no al cotizante.

Por su parte, la cuota moderadora tiene por objeto regular la utilizacién del servicio de salud y estimular su buen
uso, promoviendo la inscripcion en los programas de atencién integral desarrollados por las EPS. Se cobra a

cotizantes y beneficiarios, asi por ejemplo; cuando un cotizante o su beneficiario acudan a una cita, deben pagar una
cuota moderadora.

Este aspecto fue regulado por el entonces Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud a través del Acuerdo
0260 del 4 de febrero de 2004, por medio del cual se define el régimen de pagos compartidos y cuotas moderadoras
dentro del Sistema General de Seguridad Social en Salud — SGSSS, sefialando en el articulo 7:

“..)
Servicios sujetos al cobro de copagos. Deberan aplicarse copagos a todos los servicios contenidos en el
Plan Obligatorio de Salud, con excepcién de:

Servicios de promocion y prevencion.

Programas de control en atencién materno infantil.

Programas de control en atencion de las enfermedades transmisibles.
Enfermedades catastroficas o de alto costo.

La atencion inicial de urgencias.

S N

Los servicios enunciados en el articulo precedente.” (Resaltado fuera del texto original.)

Asi las cosas, es importante verificar si la prestacion del servicio se encuentra sujeta al cobro de cuota moderadora o
copagos.

Respecto al Tratamiento Integral: A este punto resulta procedente manifestar que la pretension es vaga y
genérica, por lo que es necesario que el paciente o su médico tratante precise cuales son los medicamentos y
procedimientos requeridos, a fin de que esta entidad pueda determinar si, es procedente su cubrimiento a través de
alguno de los mecanismos de proteccién mencionados en el numeral 1. Sin embargo, en relacién con el reconoci-
miento de esta peticién, se debe advertir que el fallo de tutela no puede ir mas alla de la amenaza o vulneracion de
los derechos y pretender protegerlos a futuro, pues al hacerlo desbordaria su alcance y ademas se incurriria en el
error de otorgar servicios y tecnologias que sin el concepto medico de por medio, su pertinencia frente al paciente es
incierta, ya que los tratamientos o determinados servicios son pertinentes para ciertos pacientes, dependiendo de
sus patologias y condiciones especificas y solo el médico o el profesional de la salud correspondiente, puede deter-
minar s procedencia frente al paciente.

Al respecto, la Honorable Corte Constitucional ha manifestado recientemente, en su Sentencia T469 de 2014, que:
“En este orden de ideas, por via de la accién de tutela, el juez debe ordenar la entrega de todos los servicios médi-
COS que sean necesarios para conservar o restablecer la salud del paciente, cuando la entidad encargada de ello no
ha actuado con diligencia y ha puesto en riesgo sus derechos fundamentales, siempre que exista claridad sobre el
tratamiento a seguir, a partir de lo dispuesto por el médico tratante.
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Lo anterior ocurre, por una parte, porque no es posible para el juez decretar un mandato futuro e incierto, pues

los fallos judiciales deben ser determinables e individualizables; y por la otra, porque solo corresponde la profe-
sional de la salud competente puntualizar la orden de servicios de salud. (Subrayado fuera de texto).

EN CUANTO A LA SOLICITUD DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

Respecto a LA SILLA DE RUEDAS, solicitado por el accionante, se debe indicar que éstas son ayudas técnicas
para la movilidad y como tal no corresponden al ambito de la salud, adicionalmente, es importante sefialar que en el
parégrafo del articulo 9 de la Ley 1751 de 2015, se definen como determinantes sociales de salud aquellos factores
que se fijan con la aparicion de la enfermedad, tales como los sociales, econdémicos, culturales, nutricionales,
ambientales, ocupacionales, habitacionales, de educacion y de acceso a los servicios publicos, los cuales seran
financiados con recursos diferentes a los destinados al cubrimiento de los servicios y tecnologias de salud; corolario
de lo anterior, el paragrafo 2 del articulo 60 de la Resolucién 3512 del 26 de diciembre de 2019, prevé que las
“silla de ruedas” no se financian con recursos de la UPC, a saber:

“(...) Articulo 60. Ayudas técnicas. Los servicios y tecnologias de salud financiados con recursos de la
UPC incluyendo las siguientes ayudas técnicas:

1. Protesis ortopédicas internas (endoprotesis ortopédicas), para los procedimientos quirdrgicos
financiados con recursos de la UPC.
2. Prétesis ortopédicas externas (exoprotesis), para miembros inferiores y superiores, incluyendo su

adaptacion, asi como el recambio por razones de desgaste normal, crecimiento o modificaciones
morfoldgicas del paciente, cuando asi lo determine el profesional tratante.

3. Prétesis de otros tipos (valvulas, lentes intraoculares, audifonos, entre otros), para los
procedimientos financiados con recursos de la UPC.
4. Ortesis ortopédicas (incluye corsés que no tengan finalidad estética).

Paragrafo 1. Estan financiados con recursos de la UPC las siguientes estructuras de soporte para caminar:
muletas, caminadores y bastones, las cuales se daran en calidad de préstamo, en los casos en que aplique
(incluye entrenamiento de uso), con compromiso de devolverlos en buen estado, salvo el deterioro normal.
En caso contrario, deberan restituirse en dinero a su valor comercial.(...)"

Paragrafo 2. No se financian con recursos de la UPC sillas de ruedas, plantillas y zapatos ortopédicos.”

En tal sentido, vale la pena aclarar que las sillas de ruedas no estan catalogadas como prétesis u ortesis, sino como
ayudas técnicas para la movilidad conforme a las normas técnicas nacionales e internacionales; adicionalmente,
dentro de lo consagrado en las disposiciones de la Ley 1618 de 2013 Estatutaria de Discapacidad, los tratamientos
integrales en lo referente a la integracion, rehabilitacion y habilitacion de la persona en condicion de discapacidad,
sefiala las fuentes de financiacion especifica y especiales diferentes a la UPC como es el caso de las sillas de ruedas
y otros: razén por la cual, son los entes territoriales respectivos, los que a través de los planes y programas de
asistencia social o promocién social determinen la entrega de dichas ayudas.

En consecuencia y teniendo en cuenta que éstas se encuentran descritas en las politicas de inclusion y rehabilitacion
de personas en condicion de discapacidad, las mismas seran reconocidas y financiadas por fuentes de recursos
diferentes a los asignados al SGSSS y a cargo de la ente territorial correspondiente; aunado a lo anterior, es

importante traer a colacion lo preceptuado en el articulo 76° de la Ley 715 de 20016, dentro de la cual, se
establecieron competencias a las entidades territoriales, en sectores diferentes a la salud, dirigidas a promover,
financiar o cofinanciar proyectos de interés municipal enfocados en materia de atencion de grupos vulnerables,
directa o indirectamente con recursos propios del Sistema General de Participaciones u otros recursos.

De lo anteriormente expuesto, se deriva que las sillas de ruedas son ayudas técnicas, como servicios
complementarios que se encuentran catalogados en las normas técnicas internacionales, en el ordenamiento juridico
colombiano como componentes de movilidad, razén por la cual, no es dable que su prescripcion sea gestionada a
través de la herramienta tecnolégica MIPRES.

3. PRETENSIONES

En consecuencia, solicitamos respetuosamente exonerar al Ministerio de Salud y Proteccion Social, de toda respon-
sabilidad que se le pueda llegar a endilgar dentro de la presente accién de tutela, no obstante, en caso de ésta pros-

5 “Articulo 76. Competencias del municipio en otros sectores. Ademds de las establecidas en la Constitucion y en otras disposiciones, corresponde a

los Municipios, directa o indirectamente, con recursos propios, del Sistema General de Participaciones u otros recursos, promover, financiar o
cofinanciar proyectos de interés municipal y en especial ejercer las siguientes competencias:

76.11. Atencién a grupos vulnerables”

6 Por la cual se dictan normas orgénicas en materia de recursos y competencias de conformidad con los articulos 151, 288, 356 y 357 (Acto Legislati -
vo 01 de 2001) de la Constitucion Politica y se dictan otras disposiciones para organizar la prestacion de los servicios de educacion y salud, entre
otros.
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pere se conmine a la EPS a la adecuada prestacion del servicio de salud conforme a sus obligaciones, siempre y
cuando no se trate de un servicio excluido expresamente por esta Cartera, ya que como se explico todos los servicios
y tecnologias autorizados en el pais por la autoridad competente deben ser garantizados por la EPS independiente-
mente de la fuente de financiacién, sin embargo, en el evento en que el despacho decida afectar recursos del
SGSSS, solicitamos se vincule a la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en
Salud - ADRES.

3. NOTIFICACIONES

Las recibiremos en la Direcciéon Carrera 13 No. 32 76 Bogota D.C, o via fax al teléfono 3305050 (fax directo) y se
confrma en el teléfono 3305000 extension 1052 - 1044, o via correo electronico a la direccion:

notificacionesjudiciales@minsalud.gov.co.
Cordialmente,
ANDREA ELIZABETH HURTADO NEIRA

Directora Juridica

Trascribié/ Elaboro/ A.L6pez
Reviso: Yamile
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RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO
JUZGADO TREINTAY CINCO CIVIL MUNICIPAL
BOGOTA D.C.

Bogota D.C., cinco (05) de mayo de dos mil veinte (2020)

CLASE DE PROCESO : ACCION DE TUTELA

ACCIONANTE : BERENICE REY DE VANEGAS
ACCIONADO : ALTIANSALUD EPS
RADICACION : 11001 40 03 035 2020 00229 00

En ejercicio de sus competencias constitucionales y legales, procede el
Despacho a dictar sentencia dentro de la accién de tutela de Ia referencia,
como quiera que el tramite propio de la instancia se encuentra agotado, sin
la presencia de causal que invalide lo actuado.

I. ANTECEDENTES

Por medio de apoderado judicial, Berenice Rey de Vanegas presentd
accion de tutela contra Aliansalud EPS, solicitando el amparo de sus
derechos fundamentales a Salud y a la Vida Digna.

La causa petendi de la accién se fundamenta en los hechos que de
Mmanera concisa se citan a continuacion:

1.1. Se indica que la accionante tiene 81 afios de edad, presentando
afiliacion al régimen contributivo con la EPS enjuiciada.

1.2. Asi mismo, se sefiala que con ocasién de una cirugia, la sefiora Rey
de Vanegas sufrié uninfarto cerebral, lo cual generd discapacidad
permanente. En la actualidad presenta hospitalizacién domiciliaria.

1.3. De igual manera, se sefala que la solicitante del amparo
actualmente es pensionada; destinando sus ingresos para los cuidados que
su estado de salud demanda.

1.4. Para febrero del afio en curso, en cita con especialista medlco se
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1.6. Sefiala la parte actora que el implemento requerido posee un alto
valor comercial, el cual supera la capacidad econdmica de la accionante,
incluso, de su actual cuidador. Asi mismo, lo ordenado se hace necesario
ante el estado de inmovilidad y postracién.

II. TRASLADOS Y CONTESTACION DE LA DEMANDA.

Surtido el reparto correspondiente, de conformidad con las normas
establecidas para tal efecto, correspondi6 a este Juzgado el conocimiento
de la presente accién de tutela, siendo admitida en auto del 24 de abril de
2020, ordenandose asi la notificacién de la accionada.

Igualmente, en la referida providencia, se dispuso vincular al Ministerio
de Salud y Proteccién Social y del profesional de la salud, Juan Camilo
Mendoza Pulido.

2.1. Ministerio de Salud y Proteccion Social

Adicional a indicar que sobre dicha Cartera existe una falta de
legitimacion en la causa por pasiva, pues solo es un ente rectoren temas
de salud y no una entidad aseguradora, se limité a consignar el proceso
de exclusion de elementos del Plan de Beneficios en Salud.

2.2. Aliansalud EPS

Surtido el traslado correspondiente, la accionada guardé silencio
respecto de los hechos alegados en el libelo inicial.

III. CONSIDERACIONES
3.1. PROCEDENCIA DE LA ACCION DE TUTELA:

El articulo 86 de la Constitucién Politica prevé que toda persona tendra
accién de tutela para reclamar ante los jueces, en todo momento y lugar,
mediante un procedimiento preferente y sumario, por si misma o por quien
actie en su nombre, la protecciéon inmediata de sus derechos
constitucionales fundamentales, cuando quiera que éstos resulten
vulnerados o amenazados por la accion o la omisién de cualquier autoridad
publica.
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de la efectividad, concreta y actual del derecho sujeto a violacion o
amenaza.

3.2. DEL CASO EN CONCRETO.

Atendiendo los particulares del caso, es preciso recordar que, en su
labor, el constituyente consagré el acceso al sistema de Salud como un
derecho de rango constitucional. Es asi como en el articulo 49 superior
determina que se debe garantizar el acceso a tal prerrogativa a cada
persona, motivo por el cual la accién de tutela es procedente para pedir
ante la jurisdiccién que se garantice el pleno acceso, prestacion y calidad
de servicios de Salud.

En relacion al derecho fundamental a la salud, la Honorable Corte
Constitucional ha expresado lo siguiente:

En reiterada jurisprudencia de esta Corporacién se ha dispuesto que el derecho a
la salud es un derecho fundamental de caracter auténomo. Segun el articulo 49 de la
Constitucién Politica, la salud tiene una doble connotacién -derecho constitucional y
servicio publico-. En tal sentido, todas las personas deben poder acceder al servicio de
salud y al Estado le corresponde organizar, dirigir, reglamentar y garantizar su
prestacién de conformidad con los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad.
Se observa una clara concepcién en la jurisprudencia de esta Corte acerca del caracter .
de derecho fundamental de la salud que envuelve un contenido prestacional. Partiendo
de este presupuesto, le corresponde al Estado como principal tutor dotarse de los
instrumentos necesarios para garantizar a los ciudadanos la prestacién de la salud en
condiciones que lleven consigo la dignidad humana, por lo que ante el abandono del
Estado, de las instituciones administrativa y politicas y siendo latente la amenaza de
transgresién, el juez de tutela debe hacer efectiva su proteccion mediante este
mecanismo, sin excepcién. El derecho a la salud es un derecho fundamental y
tutelable, que debe ser garantizado a todos los seres humanos igualmente dignos,
siendo la accién de tutela el medio judicial mas idéneo para defenderlo, en aquellos
casos en los que la persona que requiere el servicio de salud es un sujeto de especial
proteccién constitucional.?

El derecho a la salud ha sido abordado desde las perspectivas de servicio
publico y garantia de indole constitucional, dichas perspectivas han sido
afrontadas cada una de ellas por el legislador en dos momentos. Como
servicio publico fue de recogimiento en la Ley 100 de 1993; con dicha ley
se implant6 en el territorio de salud un nuevo modelo de seguridad social
integral. Desde el estadio de garantia fundamental, se abordé en la Ley
1751 de 2015, por la cual se regulé el derecho fundamental a la salud.

En el marco de la ley 100 de 1993 se destind a distintas entidades -
entidades promotoras de salud, instituciones prestadoras de servicios, entre
otras- el garantizar el acceso a los servicios de salud al pueblo colombiano,
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Al respecto, la Sentencia 760 de 20082, hito en el entendimiento del
Derecho a la Salud, demarcé lo siguiente.

[...] cuando el Estado omite expedir la regulacion que se requiere para garantizar
el goce efectivo del derecho a la salud, lo desprotege. Pero cuando la regulacién si
existe, pero ésta incentiva que se obstaculice el acceso a los servicios requeridos, la
regulacién contribuye al irrespeto del derecho a la salud. .

4.1.7. La regulacion que sea creada por el Estado para garantizar la prestacion de
los servicios de salud debe estar orientada de forma prioritaria a garantizar el goce
efectivo de todas las personas al derecho a la salud, en condiciones de universalidad,
eficiencia, solidaridad y equidad. Al respecto ha dicho la Corte,

“Los derechos a la vida, la salud y la integridad de las personas residentes en
Colombia depende, en gran medida, de la adecuada prestacion del servicio por parte
de las E.P.S., las A.R.S. y demds entidades. Sin embargo, para que estas entidades
puedan cumplir con la mision que se les ha encomendado, es preciso que exista un
marco regulatorio claro, que se adecue a los postulados constitucionales y legales
sobre la materia. Sin éste, se pueden presentar infinidad de vacios y dificultades de
orden legal, de cardcter administrativo, que impliquen demoras o retrasos en la
prestacion del servicio. Es decir, una mala regulacion, bien sea por confusa, incompleta
0 contraria a postulados constitucionales, puede ser la causa de violaciones a los
derechos fundamentales de los pacientes.™

Ahora bien, el derecho a la salud visto desde su concepcion de garantia
lus fundamental, fue de abordaje por parte del legislador en la Ley-
Estatutaria 1751 de 2015. Dicha normativa sefialé el derecho a la salud
como una garantia de cardcter << [..] auténom[a] e irrenunciable en lo
individual y en lo colectivo>>4. A fin de garantizar el derecho a la salud, debe
asegurarse un acceso a los servicios de salud de manera <<[...] oportuna,
eficaz y con calidad para la preservacion, el mejoramiento y la promocion
de la salud>>>,

En relacion a tal tesis, la resefiada Sentencia T 760 de 20086 consigno
el caracter fundamental del derecho a la salud, destacandose los siguientes
apartes:

Fues]

3.2.1.4. Siguiendo esta linea jurisprudencial, entre otras consideraciones, la Corte
Constitucional en pleno ha subrayado que la salud es un derecho fundamental que
debe ser garantizado a todos los seres humanos igualmente dignos. No hacerlo
conduce a que se presenta un déficit de proteccién constitucionalmente inadmisible,

(]

3.2.1.5. El reconocimiento de la salud como un derecho fundamental en el
contexto constitucional colombiano, coincide con la evolucién de su proteccion en el

ambito internacional. En efecto, la génesis y desenvolvimiento del derecho a la salud,
tanto en el ambito internacinnal rama or ol LZrbkita emmGeamel e e e
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fundamentalidad de esta garantia. En cuanto a la Observacién General N°© 14, referida
especificamente al derecho a la salud, se hara referencia posteriormente a ella en el
presente capitulo de esta sentencia (ver apartado 3.4.2.).

3.2.1.6. Finalmente, se insiste en que en la presente sentencia la Sala de Revisién
no entra a establecer en detalle el alcance y contenido del concepto de derecho
fundamental, en general, ni con relacién al caso concreto de la salud. Partird de la
decision de varias Salas de Revision de la Corte Constitucional, asi como de la Sala
Plena, de reconocer el derecho a la Salud como un derecho fundamental. -

En el marco de la garantia fundamental de salud, el Sistema General De
Seguridad Social En Salud tiene contemplado determinados beneficios de
cobertura (insumos y procedimientos). Dichos beneficios se encuentran
contemplados en la Resolucion 3512 de 2019, los cuales seran de
obligatorio suministro al beneficiario del S.G.S.S.S de parte de las
respectivas entidades promotoras de salud (régimen contributivo o
subsidiado).

Sin embargo, a ciertos insumos o procedimientos excluidos del Plan de
Beneficios en Salud, se ha determinado la procedencia de su practica o
entrega y consecuencial proteccion via accién de amparo contemplada en
el art. 86 superior. Respecto de la procedencia de la entrega o practica de
insumos o procedimientos excluidos de la Resolucién 3512 de 2019, la Corte
Constitucional por medio de sus salas de revisién ha sefialado que habran-
de cumplirse los siguientes parametros:

(i) que el médico tratante adscrito a la E.P.S. lo haya ordenado; (ii) que la falta
del servicio, tratamiento o medicamento, transgreda la vida, la salud y la integridad
personal de un individuo; (iii) que se trate de un elemento que no puede ser sustituido
por otro; y (iv) que el interesado no pueda costear los gastos. Se tiene que no todas
las prestacuones médicas prescritas por un galeno podran ser objeto de proteccién por
via de la accién de tutela, toda vez que, al menos en principio, la autorizacién de
servicios se encuentra restringida al plan obligatorio. Por ello, para que resulte
procedente la orden de suministrar un tratamiento, insumo y medicamentos excluidos
del Plan Obligatorio de Salud, serd preciso comprobar si se cumplen los lineamientos
jurisprudenciales ya mencionados"”.

En resumidas, si bien determinado medicamentos, procedimientos y
similares estan excluidos de las coberturas del Plan de Beneficios en Salud,
tal situacién, no es ébice para impedir la entrega y practica de los mismos.
Para determinar la procedencia de dicha orden, el Juez, en sede de accion
de tutela, debe cerciorarse del cumplimiento de los requisitos
jurisprudenciales para proceder a su orden.

Precisado lo anterior, en revision de los supuestos facticos expuestos en
el escrito de accion de tutela, se tiene que estos estdn encaminados a que
se ordene el suministro de los elementos ordenados dentro del tratamiento
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VASCULAR [...]"™ y, adicionalmente, dependencia total®. Como consecuencia
del referido estado meédico, de parte del profesional tratante, se le ha
ordenado a la accionante el suministro de una “[silla de ruedas a la medida
del paciente, con chasis plegable, en aluminio, con sistema de basculacion
y reclinaciéon manual, ruedas traseras de 16 pulgadas con freno accionado
por tercerosy delanteras de 6 2, espaldar rigido y acolchado con espuma
blanda, espaldar a nivel de hombros, con soportes laterales de tronco
graduables en altura y anatomicos, soporte cefalico, graduable en altura y
escualizable, anatdomico y acolchado, asiento firme, con cojin basico en
espuma que tenga barra preisquial, cojin abductor de caderas, apoya brazos
y apoya pies graduables y removibles, cinturén pélvico de cuatro puntos a
909, pechera mariposa]”i0.

Atendiendo lo anterior, se tiene que la no oportuna autorizacion y
entrega del implemento ordenado, constituye una violacién al principio de
continuidad caracteristico de la prestacion de los servicios de salud!! y por
ende un menoscabo a la garantia fundamental consagrada en el articulo 49
superior.

Para el presente caso, no existe justificacion alguna para la dilacion o
demoraen lo ordenado a la aca accionante de parte del profesional tratante;
con ello, la Entidad Promotora de Salud esta restringiendo la posibilidad que
Berenice Rey de Vanegas obtenga los cuidados necesarios a efectos de
obtener paliativos de su condicion de salud. Por tal, la actitud omisiva
desplegada por Aliansalud EPS desconoce el postulado constitucional de
la salud de la mencionada.

En similar sentido, la negativa en entregar un implemento como una
silla de ruedas a una persona cuyo diagnostico, precisamente, tiene relacion
a la limitacién de su normal movilidad, va en contravia de la posibilidad que
la sefiora Rey Vanegas goce de unas condiciones de dignidad, en tanto se
estéd poniendo coto a la posibilidad de poder realizar actividades con
demanda de cierta movilidad, pudiendo, asi, sopesar las vicisitudes propias
de su situacion de salud."

Ahora bien, atendiendo que la silla de ruedas se encuentra excluida de
las coberturas de la Resolucién 3512 de 2019, en verificacion de las
condiciones fijadas para que mediante fallo judicial se ordene el suministro
de elementos de similares caracteristicas, no se encuentra controversia
alguna respecto de la calidad de médico tratante de quien emitié la orden y
que el mismo pertenece al sistema de salud, esto, al no ser rebatido de

mnarkta Ao I s~crriarmads
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En sede del segundo de los presupuestos dictados por la jurisprudencia,
ha de resaltarse que la entrega de la silla de ruedas se hace necesaria a
efectos de sopesar las secuelas que pudiere presentar como consecuencia
del diagndstico dado a la hoy accionante, Berenice Rey de Vanegas.

Asi mismo, respecto de los elementos excluidos del Plan de Beneficios
en Salud, se tiene que no cuentan con homologo alguno en la Resolucion
3512 de 2019, haciendo exclusiva la entrega del mismo y el fin pretendido;
tal postura, en la medida que fueron los profesionales de la salud quienes
determinaron ordenar el implemento excluido; aquellos tienen <<[..] la
idoneidad y las capacidades académicasy de experticia para verificar sobre
la necesidad o no de elementos, procedimientos o medicamentos
solicitados, condiciones de las cuales, por su formacion, careceel juez>>12,

Finalmente, en analisis de los requisitos que debe atender el juzgador
para ordenar un elemento excluido del Plan de Beneficios en Salud, ha de
tenerse en cuenta lo manifestado en los hechos terceroy doceavo del libelo
inicialmente presentado, en cuanto a la imposibilidad econémica de asumir
el costo de lo ordenado, lo cual no fue controvertido por la aseguradora en
salud aca enjuiciada, de tal suerte que el Despacho debe asumir la falta de
solvencia econdmica para adquirir la silla de ruedas ordenada.

Ahora, no es de recibo la justificacién esgrimida por la accionada relativo
a la imposibilidad de suministrar lo ordenado por no existir la opcion de
tramite en el aplicativo MIPRES, pues de aceptar tal hipotesis seria dar
prevalencia a tramites netamente administrativos sobre el derecho a la
salud y demas derivados del representado dentro del presente asunto.

En consecuencia, se ordenara a Aliansalud EPS, a través de su
representante legal o quien haga sus veces, para que en el término de
cuarenta y ocho (48) horas -contadasa partir de la notificacién del presente
fallo- y atendiendo la literalidad de las orden impartidas, proceda a autorizar
y garantizar la entrega una “[silla de ruedas a la medida del paciente, con
chasis plegable, en aluminio, con sistema de basculacién y reclinacion
manual, ruedas traseras de 16 pulgadas con freno accionado por tercerosy
delanteras de 6 2, espaldar rigido y acolchado con espuma blanda, espaldar
a nivel de hombros, con soportes laterales de tronco graduables en altura
y anatémicos, soporte cefélico, graduable en altura y escualizable,
anatomico y acolchado, asiento firme, con cojin basico en espuma que
tenga barra preisquial, cojin abductor de caderas, apoya brazos y apoya
pies graduables y removibles, cinturén pélvico de cuatro puntos a 909,
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En mérito de lo expuesto el Juzgado Treinta y Cinco Civil Municipal
de Bogota D.C., administrando justicia en nombre de |Ia Republica, por
autoridad de la ley y por mandato de la Constitucion,

RESUELVE:

PRIMERO: TUTELAR el derecho a la Salud y a la Vida Digna de
Berenice Rey de Vanegas vulnerados Aliansalud EPS, por las razones
consignadas en la parte motiva de esta providencia.

SEGUNDO: ORDENAR a Aliansalud EPS, a través de su representante
legal o quien haga sus Veces, para que en el término de cuarenta y ocho
(48) horas -contadas a partir de la notificacion del presente fallo- y
atendiendo la literalidad de las orden impartidas, proceda a autorizar y
garantizar la entrega de una “[silla de ruedas a la medida del paciente, con
chasis plegable, en aluminio, con sistema de basculacién y reclinacién
manual, ruedas traseras de 16 pulgadas con freno accionado por terceros y
delanteras de 6 1, espaldar rigido y acolchado con espuma blanda, espaldar
a nivel de hombros, con soportes laterales de tronco graduables en altura
Yy anatémicos, soporte cefalico, graduable en altura Y escualizable,
anatomico y acolchado, asiento firme, con cojin basico en espuma que
tenga barra preisquial, cojin abductor de caderas, apoya brazos y apoya
pies graduables y removibles, cinturén pélvico de cuatro puntos a 9009,
pechera mariposa]”, a Berenice Rey de Vanegas. En caso de duda sobre
lo ordenado, la accionada deberd remitirse al documento expedido por los
profesionales tratantes.

TERCERO: ORDENAR la notificacién de lo aqui resuelto a las partes por
el medio mas expedito y eficaz de acuerdo con lo preceptuado por el articulo
16 del decreto 2591 de 1991.

CUARTO: DISPONER |a remision de lo actuado ante la Honorable Corte
Constitucional, en caso de no ser impugnada esta providencia.

Notifiquese y camplase.

DEISY ELISABETH ZAMORA HURTA



