Republica de Colombia
Rama Judicial del Poder Publico

JUZGADO TERCERO (3°) CIVIL DEL CIRCUITO DE BOGOTA D.C.
Bogota, D.C., veintidos (22) de septiembre de dos mil veintiuno (2021)

ACCION DE TUTELA <22 Instancia>.
Rad. No. 11001418900720210018403

. ASUNTO

Procede el Despacho a decidir la impugnacién a que fue sometida la sentencia del
20 de abril de 20211, proferida por el JUZGADO SEPTIMO (7°) DE PEQUENAS
CAUSAS Y COMPETENCIA MULTIPLE DE BOGOTA D.C. dentro de la accion de
tutela promovida por LINA MARCELA RIOS GALLEGO en representacion y como
agente oficiosa de su menor hijo LIAM BERNAL RIOS contra E.P.S. SANITAS S.A.
Tramite en el cual se vincul6 a la SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD,
la ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES, el MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL, la SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD y a la
DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACIONALES - DIAN.

. ANTECEDENTES y CONSIDERACIONES

2.1 Mediante proveido del 5 de abril de 2021, esta autoridad declar6 la nulidad “de
lo actuado (...) a partir del fallo emitido el 26 de febrero de 2021 (...)” proferido por
el despacho de primer grado, con fundamento en que se omitié vincular a este
resguardo a las entidades que alli se citaron y al divisar que podrian tener interés o
injerencia en el tema objeto del analisis constitucional, también a efecto que se
realizara debida integracion de la pasiva como para establecer aspectos relevantes
y de manera particular en relacion con la ayuda técnica para la movilidad del
agenciado como principal pretensién del amparo y a su vez motivo de inconformidad
de la accionada.

2.2 Restablecida en debida forma la actuacion, el Juez A quo en la sentencia
proferida luego de la nulitacion ordenada en este asunto, resolvio conceder la
salvaguarda superior exonerada por el extremo accionante a los derechos
fundamentales a la salud en conexidad con la vida digna del menor agenciado, por
las razones indicadas en la motiva del fallo opugnado y en su resolutiva ordené:

‘SEGUNDO: (...) a EPS SANITAS, que dentro de las cuarenta y ocho (48)
siguientes a la notificacion de esta providencia, entregue al menor L.B.R. la silla de
ruedas (silla tipo coche para nifio a la medida, espaldar firma y asiento firme, con
sistema de basculamiento manual y sistema de crecimiento, reclinamiento manual
de espaldar, soporte cefélico, cinturon pélvico a 45 grados, pechera tipo mariposa,
soportes laterales graduales en altura removibles, cojin abdutor de cadera que
permita abduccion de 30°, apoya pies graduables y removibles, estructura
desmontable, plegable), prescrita el 3 de noviembre de 2020 por la Junta Médica.
Con el fin de solicitar el respectivo recobro ante la Administradora de los Recursos
del Sistema General de Seguridad Social en Salud (ADRES), Compensar EPS
podra adelantar el procedimiento previsto en la Resolucion 1885 de 2018.”

1 [derivado 048FalloTutela202100184.pdf, en el Cdno.01Primeralnstancia del exp. digital a su vez de 75 archivos diferentes derivados]



Establecio también en el numeral TERCERO del fallo: “(...) CONCEDER al menor
L.B.R. por motivos exclusivos de la enfermedad RETARDO EN DESARROLLO,
PARALISIS CEREBRAL INFANTIL, SIN OTRA ESPECIFICACION, siempre los
medicamentos, tratamientos y demas servicios requeridos, sean ordenados por el
médico tratante, con el fin de garantizarle la continuidad de los servicios de salud y
condiciones de vida digna.”

La decision se forjo, tras memorar los supuestos facticos, la actuacion procesal
surtida en el trdmite donde se resumen las contestaciones allegadas por la parte
accionada o vinculados y en los considerandos, realiza un breve prologo frente al
mecanismo de la accién de tutela asi como también, hace miramiento de aspectos
previstos jurisprudencialmente respecto al derecho fundamentales a la salud y sus
principales atributos, haciendo énfasis especial el acceso del mismo y la prohibicion
de anteponer barreras administrativas para su prestacion, memorando reglas
relativas a la entrega de silla de ruedas en el marco de la accion de tutela (con
citacion de las sentencias T-405 de 2017, T-171 de 2018, T-464 de 2018, entre
otras) para destacar que “la ausencia de inclusiones explicitas de algun instrumento
0 ayuda técnica en el Plan Basico de Salud (PBS) no puede ser una barrera
administrativa para que las EPS procedan a su entrega” y siendo dable que el Juez
de Tutela intervenga a efectos de salvaguardar los derechos fundamentales bajo
amenaza, verificando para ello los requisitos fijados por jurisprudencia
Constitucional.

En el fallo cuestionado y conforme a la suma de argumentaciones exteriorizadas,
luego de plasmar lo reclamado en la accién de tutela, se adopta la decision, donde
se establecio en compendio para el caso dejado a su estudio lo siguiente.

(i) Con los escritos del 5 de febrero y 15 de marzo del afio que avanza, EPS
SANITAS, informé que procedid a efectuar las gestiones administrativas
correspondientes a dar tramite al insumo silla de ruedas motorizada y conforme las
especificaciones de la junta de rehabilitacién del 3 de noviembre de 2020, la cual
fue autorizada para ser elaborada por el proveedor DISTRIBUIDORA GLX SAS, en
espera de programar la toma de medidas y sefialando que el tiempo estimado en la
entrega es de 30 a 45 dias, situacion que se comunicé al progenitor via celular y
segun relacién de varias 6rdenes de aprobacion que allegé al expediente, generada
el 4 de marzo de 2021, para la IPS EPS Cruz Verde correspondiente al insumo: Silla
Coche, N° 145823840 Centro Médico Zonal Local 100, consulta de control por
medicina fisica y rehabilitacién,145760132; IPS Cruz Verde SAS; terapia
fonoaudiologica integral, N° 144528828 para VERDE SAS para suministro de
Ortesis.

No obstante, sefial6 el fallador a quo, no se aport6 constancia de entrega del insumo
requerido y objeto principal de la accion constitucional, para tener una carencia
actual de objeto por hecho superado.

(i) Dedujo con el material probatorio recaudado que, el menor agenciado padece
RETARDO EN DESARROLLO, PARALISIS CEREBRAL INFANTIL, SIN OTRA
ESPECIFICACION y que la EPS SANITAS no entrega la silla de ruedas,
argumentando que la misma no esta incluido en el Plan de Beneficios en Salud y
no pueden ser suministradas con cargo a la UPC, de acuerdo con lo preceptuado
en el Paragrafo 2 del art. 60 de la Resolucion 3512 de 2019, ni puede solicitarse a
través del aplicativo MIPRES debido a que deben ser financiadas con recursos de
los entes territoriales, los cuales estan sujetos a tramites de importacion y
disponibilidad.

Pag. 2



Conforme a lo divisado en el caso en concreto, estima que la accion de tutela es
procedente, segun los parametros dados por el maximo organo constitucional que
enuncia y con bajo los cuales precisa que, la EPS no puede aducir dificultades
o fallas en el aplicativo MIPRES, para negar servicios de salud prescritos por los
médicos tratantes, pues ello pone en grave riesgo la integridad del menor,
tratandose de un sujeto de especial proteccion, quienes no tienen la obligacion
de soportar las consecuencias nocivas de las deficiencias administrativas del
sistema de salud.

(i) Acorde a las circunstancias del caso, el sentenciador a quo sefala que en la
sentencia T-464 de 2018, se dispuso que las sillas de ruedas si hacen parte del
sistema de salud, son parte del PBS, pero no son financiadas por la UPC, sino que
las EPS deben adelantar el procedimiento establecido en la Resolucién 1885 de
2018 para su suministro y recobro al ADRES, para lo cual deben hacer uso de la
herramienta MIPRES.

Exhibio asi que corresponde a las E.P.S., acatar la orden médica sin dilacion alguna
y posteriormente iniciar los tramites a que haya lugar ante el Ministerio de
Salud y Proteccién Social y/o ante la ADRES para obtener el recobro de los gastos
incurridos, destaca ademas para el caso particular y bajo estudio de requisitos para
la concesion del amparo, que: “(i) la falta de una silla de ruedas para el menor L.B.R.
pone en peligro sus derechos a la salud y a la vida en condiciones dignas, dada su
enfermedad, afecta gravemente sus extremidades, y por ende, su capacidad de
movimiento autbnomo; (ii) la silla prescrita no puede remplazarse por algin otro
instrumento incluido expresamente en el PBS; (iii) las especificidades de esta ayuda
técnica hacen que tenga un alto costo, el cual no puede ser asumido por su nucleo
familiar ni resulta posible su entrega por medio de otro plan; vy, (iv) el servicio
médico fue ordenado por la Junta de Medica adscrita a EPS SANITAS.”

(iv) Acorde con su exposicion, concluyé que EPS SANITAS vulner6 los derechos
fundamentales a la salud y a la vida en condiciones dignas del menor L.B.R. y, en
consecuencia bosqueja las 6érdenes a emitirle para que dentro del plazo fijado en la
resolutiva, aquella entregue al menor L.B.R. la silla de ruedas, segun las
indicaciones ordenadas por los médicos tratantes y adicionalmente, considera
viable la concesién del tratamiento integral al paciente, verbigracia la calidad del
accionante considerado como una persona de especial proteccién constitucional
y para que se le brinde por motivos exclusivos de la enfermedad RETARDO EN
DESARROLLO, PARALISIS CEREBRAL INFANTIL, SIN OTRA
ESPECIFICACION, bajo los lineamientos que deja indicados.

2.3 Inconformes con la determinacion proferida en primer grado, la accionada
SANITAS E.P.S. y la vinculada Administradora de los Recursos del Sistema General
de Seguridad Social en Salud — ADRES (en adelante ADRES), la impugnan, siendo
concedida la alzada mediante proveidos del 27 de abril y 7 de mayo hogario, este
altimo donde el a quo determina a su vez, no acceder a la aclaracion que alli le fue
solicitada por la encartada EPS por las razones que en aquellas decisiones
judiciales exhibe?.

Es asi como se procedera a abreviar seguidamente el sustento del reparo que
realizan las inconformes asi:

2.3.1 EPS SANITAS S.A.S, no comparte la determinacién en relacién con la resuelto
frente a (i) el término que le fue otorgado para la entrega de la silla de ruedas, tema

2'Y al superar error que se informé por parte de la Secretaria sobre omision involuntaria de notificar uno de esos proveidos — ver pdfs.
nombrados: 060AutoConcedelmpugnaciopnTutela 202100184 — I, 070AUTO 2021-00184 no accede adicién y concede impugnacion
y 071 informe error involuntario, todos estos derivados en el Cdno. O1Primeralnstancia del exp. digital.
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sobre el cual pide la adicion y en subsidio impugnacién al fallo, debido a que para
ello afirma, requiere entre por lo menos 60 a 90 dias, toda vez que se deben tomar
medidas, fabricacion e importacion generalmente, y dicha orden ademas por sus
especificaciones, esta supeditada a la gestion de terceros, haciendo notar presunta
imposibilidad material para el efectivo cumplimiento al fallo en el corto tiempo fijado
de 48 horas, debido a que su intencion es siempre dar adecuado cumplimiento a las
decisiones judiciales proferidas por los diferentes Jueces de la Republicay que
lo requerido es a efectos de evitar inconvenientes futuros.

Asi mismo, pide (ii) integracion de la DIAN como litisconsorcio necesario, bajo
similares razones de imposibilidad material de entrega efectiva de la silla de ruedas
en el plazo fijado y cuando debe radicar la orden médica extendida por galeno de
una IPS con la cual la EPS inicia el proceso de gestion, seguido de remision a su
proveedor logistico de insumos y medicamentos Cruz Verde quien realiza las
cotizaciones con distintos proveedores, obtenidas estas pasas al &rea de servicios
meédicos para aprobaciéon mas el tiempo que lleve elaboracién la elaboracion entre
otros, mostrando que por regla general el insumo ordenado no se fabrica en el pais,
debiendo surtirse tramite de importacion, en donde confluye la DIAN quien establece
tiempos y procedimientos para su nacionalizacién y lo que podria conllevar termino
adicional, exigiendo asi ese litisconsorcio para que la decision judicial sea uniforme.

Impugn6 ademas la decision en lo tocante al (iii) tratamiento integral, expresando
gue aquel en el servicio de salud debe ir acompafiado de indicaciones precisas que
hagan determinable la orden de tutela, sin que sea posible dictar 6rdenes
indeterminadas ni reconocer mediante ellas prestaciones futuras e inciertas, asi
expone que no resulta procedente el cubrimiento econémico de este tratamiento
ordenado a favor del menor L.B.R. sin la respectiva prescripcion médica que
denote la formulacion del mismo y segun aparte de la sentencia T-749-2001 que
cita para soportar su reproche y subrayando que no puede el juez de tutela dar
ordenes cuando no existe un prescripcion médica expedida por un médico adscrito
a esta entidad quien es quien mejor conoce las condiciones de los usuarios y el
manejo adecuado para la patologia padecida.

Esgrime también (iv) improsperidad del tratamiento integral, por cuanto EPS
SANITAS S.A.S. afirma, ha cumplido cabalmente su obligacién de aseguramiento
en salud del accionante, adicional a que la Corte Constitucional dice que la tutela
no procede por hechos o actos futuros (...) inexistentes o imaginarios (Sentencia T-
279/97) y que el ejercicio de la citada accién estd condicionado, entre otras
razones, por la presentacion ante el juez de una situacion concreta y especifica
de violacion o amenaza de violacion de los derechos fundamentales (sentencia
T-013/92), la tutela no procede sino cuando hay amenaza por violacion cierta,
gue no eventual, del derecho fundamental, entendido bajo el cual reitera solicitud
de DENEGAR la peticion de la usuaria, por resultar IMPROCEDENTE y contraria
a los fines del SGSSS, toda vez que no puede pretender la usuaria suplir la orden
de un médico tratante por una orden judicial de un Juez de la Republica cuando es
el médico tratante la fuente de la que se debe servir el juez de tutela.

En el escrito de impugnacion, la accionada EPS arguye en su pagina 15 del9 con
vifieta (v) que el ADRES ha de reintegrarle el valor del 100% de la autorizacién y
entrega de la silla de ruedas, tratamiento integral y de los servicios no incluidos
en el Plan de Beneficios en Salud que se autoricen al paciente y que afirma
se esta imponiendo en el fallo de tutela sin fundamento legal alguno, obligaciones
que aseverano le corresponden a EPS Sanitas S.A.S.y con lo cual se vulnera
su seguridad juridica, la cual se encuentra garantizada por las diferentes
normas que conforman el marco juridico, y que regulan sus obligaciones y su
participacion junto con el Estado, en la prestacion de los servicios de salud y debid
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a gue en la orden se sefiala un término perentorio en el reembolso realmente no
puede hacerse efectivo y cuando dentro del dinero que le es presupuestado
anualmente, se tiene en cuenta los servicios del PBS y no aquellos servicios y
medicamentos excluidos, que como lo anota en el escrito de defensa, corresponden
al afiliado cuando tenga capacidad de pago o al ente territorial, cuando aquél
no cuente con la suficiente capacidad econdmica para sufragarlos {derivado 058
del Cdno. 01 exp. digital}.

2.3.2 El ADRES se duele que, en la providencia del 20 de abril de 2021, se hiciera
pronunciamiento acerca del recobro de la EPS ante esta administradora por la
prestacion de servicios de salud y siendo ese tema el que conlleva a su reclamo.

Para soportar su inconformismo con destacado del inciso final del numeral
SEGUNDO de la resolutiva del fallo de tutela, practicamente reproduce lo expuesto
en su contestacion acerca del marco normativo que rige a la entidad y lo relacionado
con el presupuesto maximo para la gestién y financiacion de los servicios Yy
tecnologias en salud no financiados con cargo a la Unidad de Pago por
Capitacién - UPC y no excluidos de la financiacion con recursos del sistema de
seguridad social en salud, haciendo referenciacion del extenso marco normativo
gue se tiene y en el cual se definen los servicios y tecnologias en salud financiadas
con cargo presupuesto méaximo transferido por esta administradora a cada EPS o
EOC, entre ellos medicamentos, procedimientos, alimentos para Propdsitos
Médicos Especiales — APME, servicios complementarios prescritos por profesional
de la salud y de conformidad con la tabla de referencia de la herramienta MIPRES.

Igualmente deja ver cuales son los servicios y tecnologia NO financiados con cargo
al aludido presupuesto, para luego anotar como centro de su impugnacion que,
aguella se justifica en la EXTINTA FACULTAD DE RECOBRO, toda vez que a partir
dela promulgacién de las Resoluciones 205 y 206 de 2020 del Ministerio de Salud
y Proteccién Social, se fijaron “los presupuestos maximos (techos) para que las
EPS o las EOC garanticen la atencién integral de sus afiliados, respecto
de medicamentos, procedimientos Yy servicios complementarios asociados a
una condicion de salud, que se encuentren autorizadas por la autoridad
competente del pais, que no se encuentren financiados por la Unidad de
Pago por Capitacion (UPC), ni por otro mecanismo de financiacibny que no
se encuentren expresamente excluidos de acuerdo con lo establecido en el articulo
15 de la Leyl751 de 2015 y cumplan las condiciones sefialadas en los
anteriores actos administrativos. Por lo anterior, la nueva normativa fijé la
metodologia y los montos por los cuales los medicamentos, insumos vy
procedimientos que anteriormente era objeto de recobro ante la ADRES, quedaron
a cargo absoluto de las entidades promotoras de los servicios, por consiguiente
(EPS), los recursos de salud se giran antes de la prestacion de los servicios y de
forma periédica, de la misma forma cémo funciona la Unidad de Pago por Capitacion
(UPC).”

Destaca asi que, la ADRES ya GIRO a las EPS, incluida la accionada, un
presupuesto maximo con la finalidad del suministro de los servicios “no incluidos”
en el Plan de Beneficios de Salud (antiguo POS)y asi, suprimir los obstaculos que
impedian el adecuado flujo de recursos para asegurar la disponibilidad de éstos
cuyo propdésito es garantizar de manera efectiva, oportuna, ininterrumpida y
continua los servicios de salud, con lo cual reitera que es la EPS quien se
encuentra en la obligacién legal de suministrar los servicios no incluidos en el PBS
y por lo cual el Juez de primer grado debid0 a su apreciar, abstenerse de
pronunciarse sobre el reembolso de los gastos que se incurra la accionada en
cumplimiento de la tutela de lareferencia, ya que la normatividad vigente acabo
con dicha facultad y al revivirla via tutela y con lo cual se generaria un doble
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desembolso a las EPS por el mismo concepto y un desfinanciamiento al sistema de
salud.

Segun su contextualizacion, sefiala una EXTRALIMITACION DE COMPETENCIAS
DEL JUEZ CONSTITUCIONAL y la omisién de su parte de lo sefialado en la
sentencia de unificacion de la Corte Constitucional SU 508 de 2020, en donde se
definen las pautas para acceder a servicios o tecnologias en salud, transporte
intermunicipal, servicio de enfermeria, entre otros, habilitando a SANITAS EPS a
recobrarle a la ADRES unos servicios que ya le fueron reconocidos {derivado 055
del Cdno. 01 exp. digital}.

2.4 Corresponde a esta Juez Constitucional, determinar si en este caso particular la
decision emitida por el juzgador de primer grado se encuentra ajustada a preceptos
legales y constitucionales o si contrario sensu, debe acogerse lo alegado por la EPS
accionada y el vinculado ADRS en su condicion de impugnantes, por lo cual se ha
de establecer alguna de las entidades convocadas al tramite, han conculcado o
amenazan vulneracion a los derechos fundamentales a la salud y vida en
condiciones dignas del menor agenciado para quien se solicitd el amparo tutelar.

2.5 Para el estudio de la impugnacion presentada, lo primero a sefialar es que,
conforme al articulo 86 de la C.P., la accion de tutela es el mecanismo idéneo para
la proteccion de los derechos constitucionales fundamentales frente a la vulneracion
0 amenaza por la acciéon u omision de las autoridades publicas, y en algunos casos
de los particulares, siempre que no se disponga de otra via judicial expedita para
ello, salvo que se interponga como mecanismo transitorio para evitar un perjuicio
irremediable al tenor de lo preceptuado en los articulos 1°, 5° y 8° del Decreto 2591
de 1991. En este sentido, como se desprende del referido canon constitucional,
para que la accion de tutela sea procedente, se requiere que exista una actuacion
0 una omision por parte de quien se demanda, pues, tal y como lo ha dicho la H.
Corte Constitucional “...J]a mera conjetura o suposicion de afectacion de los
derechos fundamentales no es suficiente...”.

2.6 De otra parte, es importante recordar que en el SGSSS regido por la Ley 100 de
1993, junto con las normativas que la han reformado o modificado o
complementado, entre ellas la Ley 1122 de 2007, Ley 1438 de 2011, Ley 1751 de
2015 junto con los Decretos reglamentarios respectivos, establece que son diversos
los entes que lo integran y que dependiendo del evento o el diagnéstico emitido (de
origen laboral ora comun, dependiendo el caso), se establece a que entidad
corresponde su atencion, en tema de salud la ARL o la EPS (régimen contributivo o
subsidiado), segun corresponda y en la que se encuentre afiliado quien requiera el
servicio*, el cual debe garantizar bien sea en forma directa o a través de su red de
prestadores y sin obviar, para el caso del régimen contributivo ademas, existencia
de libre escogencia de EPS.

En cuanto a los derechos fundamentales reclamados en la constitucional formulada,
es preciso resaltar que no es dable ahondar en el tema respecto de los invocados
en la accién promovida, por cuanto esta Juzgadora por economia procesal y debido
al tramite preferente, sumario y expedito de esta clase de acciones, no estima
necesario hacer una reproduccion acerca del precedente jurisprudencial que se
tiene acerca de los mismos, debido a que tanto su nucleo esencial como las demas
caracteristicas, se encuentran ampliamente decantadas por nuestra H. Corte
Constitucional y es la razon por la cual se aprecia como redundante hacer una

3 Al respecto, puede consultarse la sentencia T-013 de 2007.

4 Para ampliar la temética, puede consular la Cartilla de Aseguramiento al SGSS, publicitada en la pagina web del Ministerio de Salud
y Proteccién Social, en su link: https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VP/DOA/RLI/cartillas-de-aseguramiento-al-
sistema-general-de-seguridad-social-en-salud.pdf y la abundante jurisprudencial de la Corte Constitucional a través de diferentes
buscadores que facilitan su acceso.
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transcripcion de lo por ella pregonado en su jurisprudencia®, por lo cual
seguidamente se hara un miramiento sucinto frente al derecho a la salud que es el
que de forma principal se avizora en la queja constitucional formulada.

La H. Corte Constitucional ha decantado la procedencia de la tutela para la
proteccion de los derechos fundamentales en estudio como la importancia dada al
derecho a la salud, previsto en el art. 49 de la C. N., que impone su proteccion
incluso cuando la afectacion amenaza, no solo la vida sino la integridad y la dignidad
de la persona, fijando el siguiente criterio: “Asi, el derecho a la salud en conexion
con el derecho a la vida no solo debe ampararse cuando se esté frente a un peligro
de muerte, o de perder una funcion organica de manera definitiva, sino cuando esta
comprometida la situacion existencial de la vida humana en condiciones de plena
dignidad. De alli, que el derecho a la salud ha sido definido como “/a facultad que
tiene todo ser humano de mantener la normalidad organica funcional, tanto fisica
como en el plano de la operatividad mental, y de restablecerse cuando se presente
una perturbacion en la estabilidad organica y funcional de su ser. Implica, por tanto,
una accion de conservacion y otra de restablecimiento, ello bajo los principios
rectores de eficacia, universalidad, solidaridad y continuidad.

Conocido se tiene también, conforme al precedente del maximo tribunal en la
jurisdicciéon constitucional, en lo que toca con la integralidad, en la prestacion del
servicio de salud, que existen parametros donde no solo incluye el otorgamiento del
servicio que se requiere sea POS 0 no, sino que éste sea oportuno, eficiente y de
calidad. Oportuno cuando se recibe necesitandolo, sin mayores sufrimientos;
eficiente, cuando no hay dilacion en los trdmites administrativos y, de calidad
cuando los servicios médicos prestados son efectivos para el tratamiento de la
enfermedad.’

Sin embargo, sabido es también, la necesidad de tener en cuenta la PREVALENCIA
del CONCEPTO DEL MEDICO TRATANTE, habida consideracién que: “En el
Sistema de Salud, la persona competente para decidir cuando alguien requiere un
servicio de salud es el médico tratante, por estar capacitado para decidir con base
en criterios cientificos y por ser quien conoce al paciente. La jurisprudencia
constitucional ha considerado que el criterio relevante es el del médico que se
encuentra adscrito a la entidad encargada de garantizar la prestacion del servicio;
por lo que, en principio, el amparo suele ser negado cuando se invoca la tutela sin
contar con tal concepto. No obstante, el concepto de un médico que trata a una
persona, puede llegar a obligar a una entidad de salud a la cual no se encuentre
adscrito, si la entidad tiene noticia de dicha opinion médica, y no la descartd,
modificd o confirmo, con base en las consideraciones que realice sobre el caso un
médico especialista adscrito a la EPS, o en la valoracion del Comité Técnico
Cientifico, segun lo decida la entidad.™

2.7 Descendiendo al sub examine, claro se torna que el principal motivador de la
formulacion de la accion de amparo constitucional, lo es ante el inconformismo de
la agente oficiosa en relacién con la dispensacion de algunos de los diversos
servicios de salud que se le han prescrito a su menor hijo y de los que se quejo, por
cuanto la EPS accionada aseverg, no los dispensaba en la forma ordenada por los
galenos y que indica requiere dada la patologia diagnosticada que lo mantiene con
discapacidad cronica, esto es, mostrd negacién con la misiva que le extendié EPS
SANITAS el 3 de febrero de 2021 frente al tramite que gestiond para una silla de

5 La cual dada las facilidades de medios electronicos con que se cuenta en la actualidad, su consulta podra efectuarse en la pagina web -oficial
de la Relatoria de la H. Corte Constitucional que la mencionada Corporacion tiene a disposicion de la ciudadania.

6 Sentencia T- 561A de 2007.

" Sentencia T: 022 de 2011.

8 T-410 de 2010 y puede verse entre otras, las Sentencias T-570 de 2014, T-061 de 2019.
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ruedas tipo coche para nifio que se ordend en junta médica por el fisiatra el 3 de
noviembre de 2021 (ver hecho Primero dela demanda de tutela y sus anexos).

Acorde a la situacion expuesta por la accionante, pidi6 el amparo tutelar para su
agenciado y, en consecuencia, la emision de orden a EPS SANITAS para que
autorizara en el término que el despacho considerara, la entrega de la silla de
ruedas con las especificaciones ordenadas y bien justificadas por los médicos
especialistas ademas pidi6 se brindara al paciente de manera oportuna el
tratamiento integral para mitigar secuelas de su patologia.

Con el material probatorio recaudado en el expediente de tutela en el sub-lite, se
puede advertir que en efecto al menor agenciado, es un sujeto de especial y
reforzada proteccién constitucional, no solo en razén de su edad (la que si bien no
se precisé nadie discuti6 que no era un menor de edad como lo aseveré su
progenitora en la demanda y que este fallo se tiene como veridica ya que con la
sola presentacion se tiene se realiza bajo juramento) sino porque registra una
patologia que le aqueja y afecta (condiciones de salud con grado de discapacidad),
las que aun cuando ciertamente no devela su progenitora en especifico ni se arrimé
historial clinico que permitiera corroborarlo, lo indiscutible es que la llamada a
desmentirlo no lo hizo, esto es la SANITAS EPS y ante lo cual puede decirse asintio
en ese diagndstico, en cambio quien da mayores elementos para abordar el caso
dejado a conocimiento del juez de tutela, es la vinculada Secretaria Distrital de
Salud, quien constato que el menor L.B.R. se encuentra afiliado como beneficiario
en la EPS SANITAS desde el 28/11/2017 en el régimen contributivo, paciente con
diagndstico de PARALISIS ESPASTICA {derivados 033 a 35 del Cdno. 01 exp.
digital}.

Noétese que frente al estado de afiliacion y de salud del menor accionante, en la
respuesta otorgada por la EPS accionada y de su escrito de impugnacién, aquella
no los discurrio, y sus alegaciones aun cuando se tornan un tanto generalizadas, lo
real es que con aquellas no se desvirtia lo informado por la actora y en cambio al
referirse a los antecedente de la tutela en su primer escrito datado 16 de febrero de
2021 con No. CJ-M 0601-21 es la misma EPS quien menciona que el menor
agenciado presenta “RETARDO EN DESARROLLO, PARALISIS CEREBRAL
INFANTIL, SIN OTRA ESPECIFICACION” {derivado 005 del Cdno. 01 exp. digital}.

Por otra parte, la activante arrimé probanza acerca de la orden médica que se
extendié a su mejor hijo como paciente para la silla de ruedas que motivo su queja
constitucional, prescripcion que ademas proviene de una Junta Médica de la misma
EPS (conformada por lo que puede leerse del documento allegado, por especialistas
en fisiatria, medicina fisica y rehabilitacién y otro) donde se india “Dx: PC
Espastica™.

En este orden de ideas, no es dable acoger lo reclamado por la impugnante EPS
SANITAS SAS en su reproche, donde incluso raya con insolencia frente al
conocimiento del juez constitucional para resolver el caso dejado a su
consideracion, habida cuenta que para el caso de marras la orden tutelar no se basé
en meras conjeturas, sino que se aprecié en su conjunto el acervo probatorio para
adoptar la decision, la cual esta sede de tutela tiene como acertada conforme a
continuacion pasa a exponerse.

En principio es de cargo de la accionada EPS y asi al unisono lo reclamaron los
vinculados al tramite constitucional, entre ellos entidades rectoras en temas de
salud, brindar los servicios de salud que el infante requiere segun su condicion de

9 La que esta sede de tutela procede a consultar su significacion, encontrando que se halla asociada como Paralisis cerebral espastica
y/o pardlisis cerebral infantil
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salud y conforme a 6rdenes médicas y autorizaciones que sus galenos le hayan
emitido para la o las patologias que registra, esto es, se encuentra en cabeza de la
EPS SANITAS S.A.S., a quien le asiste el deber legal de propender por su
aseguramiento al encontrarse afiliado a dicha entidad en el SGSSS y para
garantizar no solo su salud sino para una adecuada calidad de vida dada su
condicion especial de discapacidad, sea que aquellos servicios de salud que
demanden se encuentren 0 no cubiertos en el PBS o se establezca para algunos
como en el caso de silla de ruedas un procedimiento particular con normas y
precedente jurisprudencial que permitan su dispensacion al no estar incluidas en
listados que determinan el conjunto de servicios y tecnologias establecidos en
cualquiera de los mecanismos de proteccidn establecidos legalmente.

De otra parte, no es plausible la postura de la EPS accionada acerca de su alegada
ausencia de ordenes médica para los tratamientos que requiere el agenciado y, EPS
SANITAS SAS, tampoco desmiente los servicios reclamados por la agente oficiosa
y a su vez representante legal del menor, tampoco allegé en su defensa prueba
acerca de haber dispensado en oportunidad y conforme a las 6rdenes de los
galenos sino que en su lugar, negé uno de los ordenados basada en unas normas
puntuales y que fue lo que suscité la queja constitucional, pues si bien sefiala que
ha brindado servicios en salud y que es postura defensiva que no se descarta del
todo, la decision se fincd en la omision de su parte para garantizar la dispensacion
alguno de ellos con eficiencia y continuidad debidas, y si bien es cierto puede
aceptarse que jamas ha tenido intencién de incumplir las obligaciones que le
corresponde, la medida adoptada en el fallo atacado ciertamente se produce por
observar cierto grado de omisién o negligencia de su parte y a efectos de evitar
gue se coloque en riesgo al paciente, que como se ha dejado develado, merece un
tratamiento especial ante su alto grado de vulnerabilidad y el riesgo que presenta
por la patologia que lo afecta y al ser un menor de edad que merece por todo ello
ser tratado con sujeto de especial y reforzada proteccién legal y constitucional.

Puestas en este orden las ideas, no se tiene como desatina la orden tutelar
impartida y en cambio se estima correcto el amparo tutelar que otorgé el juzgado de
primera instancia, dado lo analizado durante el tramite que en primer grado se surtio,
en lo que respecta al amparo del agenciado para salvaguarde de sus garantias
supralegales como para el cubrimiento del tratamiento integral que no se tiene como
alejado de la normatividad y las reglas de la jurisprudencia constitucional, pues su
condicién particular sin duda exigen un tratamiento integral, maxime en tratandose
de un sujeto de especial proteccion y ante lo cual corresponde a EPS SANITAS
S.AS. a través de su RED DE PRESTADORES contratados o IPS asignada al
paciente tal y como se dejo claro en el fallo de tutela opugnado.

Asi las cosas, incumbe a la impugnante-accionada, proveer los servicios de salud
que, cientificamente esté probado, puedan aliviar los padecimientos de salud del
menor acorde a lo prescritos por sus galenos y en condiciones de calidad,
efectividad y continuidad, estén o no incluidos en el PBS, al observarse en el tramite
gue de parte de la EPS accionada falt6 diligencia en la atencién de algunos de los
demandados para el paciente y a efectos de evitar dilaciones en su dispensacion y
porque sin dubitaciones se estima lo es, a fin de aportar al mejoramiento de su salud
y evitarle un desgaste administrativo para la obtencion de las autorizaciones o
servicios médicos que requiera, amén que para esta judicatura se estima
procedente el otorgamiento del tratamiento integral, acompasado a los criterios que
se tienen con fundamento en precedente constitucional contenido en la sentencia
T-178 de 2017, por cuanto podemos deducir que en el sub examine se encuentran
acreditados los tres (3) requisitos alli pregonados, tales como: (i) La determinacion
clara de una determinada patologia o condicién de salud diagnosticada por el
médico tratante, (ii) el reconocimiento de un conjunto de prestaciones necesarias
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dirigidas a lograr el diagndstico en cuestion y (iii) por cualquier otro criterio
razonable.

También es del caso recordar, en lo que atafie a la atencion en salud de sujetos que
han sido catalogados como de especial proteccion constitucional, cuya definicion
segun el Alto Tribunal en la Jurisdiccion Constitucional “se constituye por aquellas
personas que debido a su condicion fisica, psicoldgica o social particular merecen
una accion positiva estatal para efectos de lograr una igualdad real y efectiva. Asi,
ha considerado que entre los grupos de especial proteccion constitucional se
encuentran: los nifios, los adolescentes, los ancianos, los disminuidos fisicos,
siquicos y sensoriales, las mujeres cabeza de familia, las personas desplazadas por
la violencia y aquellas que se encuentran en extrema pobreza” (negrilla del juzgado)
entre otros'?, lo cual hace imperativo hacer un miramiento especial para determinar
bajo el principio de subsidiariedad la procedencia de accion de tutela como
mecanismo de proteccién cuando se invoca amparo a los derechos con rango
iusfundamental, toda vez que en su estudio debera tenerse por parte del Juez
Constitucional consideracion frente a las condiciones de salud de la persona que
acude a la accion de amparo y la urgencia de una resolucion pronta a la situacion
expuesta y en algunos eventos, aun cuando se reclame autorizacion de servicios e
insumos, inclusive sin ordenes médicas, este Ultimo evento siempre que se
configure un hecho notorio*!.

Memorese ademas que, ha sido insistente la H. Corte Constitucional en su
precedente jurisprudencial, al indicar que es objeto de amparo constitucional el
derecho a la salud, en la medida que el suministro de medicamentos y elementos
esenciales y demas servicios médicos que se requieran para sobrellevar un
padecimiento o enfermedad que de no hacerse afectan en efecto la calidad y
dignidad de la vida, ademas porque el “principio de integralidad del servicio de
salud, la Corte Constitucional ha sido enfatica en sefialar que el tratamiento que
debe proporcionarsele al enfermo no se reduce a obtener la curacion. Este, debe
estar encaminado a superar todas las afecciones que pongan en peligro la vida, la
integridad y la dignidad de la persona, por tal razén, se deben orientar los esfuerzos
para que, de manera pronta, efectiva y eficaz reciba los cuidados médicos
tendientes a proporcionarle el mayor bienestar posible™? (negrilla del Juzgado).

Con lo hasta aqui analizado, no esta llamada a prosperar la impugnacion que realiza
la EPS encartada, méxime cuando frente a sus cuatro frentes de reproche se tiene
descartado el del tratamiento integral conforme se indica en lineas precedentes y
frente a los demas, debe decirse lo siguiente:

En cuanto a la solicitud de adicion al fallo de primera instancia debido al que el
término que se le fijo para la entrega de la silla de ruedas, el cual indica la censora
le era imposible cumplir, pues requeria entre 60 y 90 dias, es un temporal que se
tiene y con ocasion del trdmite que luego de la nulitacion se hizo por parte del a quo
hasta la calenda en que se recepciona nuevamente por este juzgado el expediente,
mas que superado, esto es, dicho lapso de tiempo esta hoy dia incluso con un mayor
rango del pedido y con todo, para lo que interesa a la causa, esta instancia judicial
segun los soportes obrantes en el infolio, advierte incluso que la accionada-
impugnante allegd ante el a quo escritos y soportes que devienen en un presunto
cumplimiento de la orden tutelar, al punto que arrimé constancia o prueba de la
entrega que ya hizo de la silla de ruedas a la madre del agenciado, previa gestion
con su proveedor (DISTRIBUIDORA GLX SAS) y que se tiene fue asunto que
acontecio el 29 de junio de 2021 tal y como la misma censora lo comuna en su

10 ver entre otras las sentencias de Tutela: T- 239 de 2016, T-167 de 2011y T-178 de 2017,

11 T-014 de 2017 Mag. P. Dr. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo

12 Ibidem T-014 de 2017 y entre otras sentencias de tutela puede consultarse las siguiente: la T-239 de 2016, T-208 de 2017, T-178
de 2017
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misiva de 25 de agosto de 2021 y lo acredita con acta de entrega a satisfaccion
{derivados 015, 016, 068 y 069 del Cdno. 01 exp. digital}.

Ahora bien, solicito la EPS, un litis consorte frente a la DIAN por presunta
importacion que debia hacer de la silla de ruedas y ante los procedimiento que dicha
direccion de impuestos fija, con lo que tal vez se pretendia prever tiempos
adicionales, los cuales por la misma razon sefialada en el anterior parrafo no hay
lugar de acogerse, maxime cuando no es acertada la apreciacion de la impugnante
pues inclusive la nulidad que se decret6 en esta sede judicial en el mes de abril, fue
precisamente vinculada la DIAN, ente que en su intervencion {derivados 029 del
Cdno. 01 exp. digital}. anot6 que, no era admisible que SANITAS EPS pretenda
descargar en la DIAN responsabilidad en cuanto a los servicios que debe prestar
a sus afiliados.

Destaco esa Direccion de Impuestos que, con lo pedido por la EPS, se induce a
error al Despacho Judicial, aunado a que de su parte y conforme a competencias
legales, no puede ejercer sus funciones y competencias en relacion con
mercancias que ni siquiera han llegado al territorio nacionaly en cuanto a las
que han arribado con el cumplimiento de los requisitos legalmente establecidos
para su importacion, una vez presentada la declaracion de importacion con sus
respectivos documentos soporte, y, realizado el pago de los tributos aduaneros
a que haya lugar, en una plazo maximo de cuarenta y ocho (48) horas la DIAN
otorga la correspondiente “autorizacién de levante”, momento a partir del cual los
importadores pueden disponer libremente de sus mercancias.

Para concluir, no se tiene desacertada la decision del fallador a quo ni tampoco se
tiene que haya incurrido en flagrante yerro que implique la revocatoria del fallo
cuestionado no solo por la EPS accionada sino por el ADRES y frente al Gltimo tema
que se ha dejado para ultimar este analisis, cual es la indicacién de recobros, habida
cuenta que la factibilidad de ordenar el recobro y/o reembolso de los servicios que
en salud —NO PBS- que por via de la impugnacion reclaman ambas entidades y en
sentido disimil.

La EPS discurre la decisidn, para que se le otorgue facultad expresa de hacerlo ante
el ente correspondiente por todo lo que deba asumir y no se encuentre en el PBS
con ocasion tanto de la entrega de silla de ruedas como del tratamiento integral
concedido, mientras que el ADRES la censura a efecto de exigir que se suprima
contenido en tal sentido de la orden tutelar porque no es dable hacerlo por esta
especial via al estar debidamente normado, dejan notar que tanto una y otra, velan
por intereses puramente econdmicos acorde a los diversos mecanismos de
financiacion del SGSSS, asunto de orden legal para el cual no esta llamado el juez
de tutela a solventar las diferencias que hacen ver estas dos entidades acerca de
donde deben salir los recurso o cargo de que cuentas para una correcta cobertura
integral para el suministro de servicios y tecnologias en salud.

Es asi, que siendo conocedora la EPS accionada-impugnante que tiene la
obligacion tanto de brindar la atencion médica requerida por sus afiliados como la
de entregar los medicamentos y/o suministros, practicar examenes y demas que le
sean prescritos por los galenos tratantes, a fin de que sean tratadas sus patologias,
basta acotar que la impugnante puede acudir en recobro contra el Estado en la
proporcion que no esté obligada a sufragar - facultad de repetir, por asi disponerlo
la Ley 100 de 1993 como la Ley Estatutaria 1751 de Febrero de 2015, Ley 1733 de
2014, Ley 715 de 2001, las normativas emanadas del Ministerio de Salud y
Proteccion Social’®* y demas normas concordantes y complementarias, lo cual
constituye un aspecto de orden administrativo y legal, o que de suyo escapa de la

13 Entre ellas las Resoluciones Nos.1479 de 2015, 1328 y 3951 de 2016
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esfera del Juez constitucional, ya que a través del fallo opugnado se protegieron
derechos constitucionales, no legales.

Y si bien, la censura apuntalé ademas, en la orden de recobro a que tiene derecho
la EPS accionada para repetir por los gastos en que incurra con ocasion del
presente asunto y que no se encuentran dentro del Plan de Beneficios de Salud,
para recuperar aquellos valores que legalmente no estd obligada a sufragar, no
requiere estar inmerso en la parte resolutiva del fallo de tutela, pero tampoco puede
decirse que no debe tocarse del todo, toda vez que la EPS encartada previa
acreditacion que haga de los requisitos legales para el efecto, podra realizarlo si le
asiste el derecho, por lo cual no es procedente atender los argumentos de ninguna
de las impugnantes.

Méaxime, cuando como se ha establecido a nivel jurisprudencial, los derechos
amparados no pueden verse soslayados por formalismos y tramites que dilaten la
efectividad de la prestacion de los servicios de salud'* y no puede supeditarse la
prestacion de un servicio tan esencial como lo es la salud, al recobro de los gastos
en que incurra la EPS, dado que tal situacion afectaria gravemente tal derecho
fundamental, por lo que tal pedimento resulta abiertamente improcedente y
generaria la constitucion de barreras para el usuario ante un tramite que es
netamente administrativo y que debe ser adelantado por la EPS'®, entonces, todo
lo relacionado con el recobro que subsidiariamente pide la impugnante le sea
autorizado y el ADRES solicita sea eliminado del fallo atacado, es un asunto
netamente legal y administrativo al cual han de sujetarse ambos entes, quienes dia
a dia se mueven bajo tales pardmetros y sin que sea dable que por este mecanismo
de tutela se acceda a su solicitud de impartir ordenes en uno u otro sentido segun
el interés que a cada una converge para lograr salvaguarda de recursos o equilibrio
financiero acorde a las diversas fuentes de financiacion y debido a que, lo que
prevalece en esta accion es la proteccion constitucional del menor agenciado.

Corolario, no puede dejarse en el limbo al afiliado del SGSSS por una discusion
acerca de donde deben provenir los recursos para su atencion en salud, esto es si
lo son con cargo o no a la UPC o diferentes a esa Unidad de Pago, del ADRES o
de un ente territorial, menos aun cuando para el tema de silla de ruedas no se
encuentra incluida dentro del Mecanismo de Proteccion Colectiva ni el Individual y
se alega que no es propiamente servicios de salud sino ayudas técnicas para la
movilidad que pregonan estas instituciones no son financiables con la UPC,
tampoco se les permite registrase en MIPRES y tan solo es viable de tramitarse con
fallos de tutela acorde al precedente del maximo Tribunal de la Jurisdiccién
Constitucional, en sentencias T-485 de 2019, C-239 de 2019 vy la invocada por el
ADRES en su impugnacion SU-508 de 2020, donde incluso en su escrito con
cuadros detalles que muestra, se observa que, la mencionada Corporacion ha
debido fijar subreglas para ciertos temas de salud, las cuales en el fallo impugnado
fueron debidamente analizadas.

Por lo expuesto en precedencia, sin mas elucubraciones se confirmara la sentencia
de tutela impugnada, la que se itera, debe leerse para la atencion en servicios de
salud prescritos para el menor agenciado en cuanto a la(s) patologia(s) que en
especifico se acreditd en sede tutelar, esto es, la silla de ruedas, de la que al
momento de proferirse el presente fallo se tiene ha sido atendida, perdiendo razén
de ser cualquier miramiento adicional acerca de aquel insumo y asi frente a lo
ordenado en tal sentido puede tenerse es un presunto cumplimiento del fallo.

14 Cfr. Sentencia T-760 de 2008.
15 Sentencia T-124 de 2016 (M.P. Luis Ernesto Vargas Silva)
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Y por cuanto, en lo concerniente al tratamiento integral otorgado, es preciso al
sefalar que lo es para los servicios que demande el paciente, siempre y cuando
para ello lo haya ordenado el médico tratante (siendo asi como ha de
entenderse), ante la falta de oportunidad y negacion inicial de un servicio de salud
gue se dejaron en evidencia se desplegaron por parte de la SANITAS EPS y no de
Compensar EPS que se tiene fue un lapsus calami en el que incurrié el a quo en el
aparte final del numeral SEGUNDO del resuelve de la sentencia de tutela alli
proferida, siendo asi la accionada en forma directa o a través de su IPS, quienes
son las llamadas a garantizarlos, la encartada principalmente a través de cualquiera
de su red de prestadores, toda vez que su actuar se torna incompatible con el
ordenamiento juridico del Estado Social de Derecho.

ll. DECISION DE SEGUNDO GRADO

En mérito de lo expuesto, el JUZGADO TERCERO CIVIL DEL CIRCUITO DE
BOGOTA D.C., administrando justicia en nombre de la Republica y por autoridad de
la Ley,

RESUELVE

3.1. CONFIRMAR el fallo de tutela de fecha y procedencia anotadas, por las
razones plasmadas en la parte considerativa de esta providencia.

3.2. NOTIFICAR esta decision al a quo como a las partes y demas interesados o
vinculados, por el medio mas expedito.

3.3 REMITIR las diligencias a la H. Corte Constitucional para su eventual revision
de los fallos proferidos en este asunto, en la oportunidad correspondiente y por
medio digital o aplicativo que hoy dia se encuentra establecido para el efecto.
NOTIFIQUESE Y CUMPLASE,

LILTANA-CORREDOR MARTINEZ
JUEZ

Rm++
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