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ACCION DE TUTELA

RADICADO: 11001 41 05 011 2023 00249 00

ACCIONANTE: OLMAN JAVIER AVENDANO ROMERO como agente oficioso
de su sefiora mama BERTA ROMERO SANABRIA

ACCIONADO: FAMISANAREPS Y CLINICA ROMA COLSUBSIDIO

SENTENCIA

En Bogota D.C., a los once (11) dias del mes de septiembre de dos mil veintitrés
(2023), procede este Despacho Judicial a decidir la Accion de Tutela instaurada por
la senora OLMAN JAVIER AVENDANO como agente oficioso de su madre
BERTA ROMERO SANABRIA en contra de FAMISANAR EPS Y CLINICA
COLSUBSIDIO ROMA., en los términos y para los fines concebidos en el escrito
de solicitud de amparo constitucional obrante en el archivo No. 02 del expediente.

ANTECEDENTES

OLMAN JAVIER AVENDANO como agente oficioso de su madre BERTA
ROMERO SANABRIA, promovio accion de tutela en contra de FAMISANAR EPS
Y CLINICA COLSUBSIDIO ROMA, con la finalidad de que le sean protegidos
sus derechos fundamentales a la salud en conexidad con la vida y seguridad social
de su madre. En consecuencia, solicita lo siguiente:

PETICIOMNES.

1%- Solicito al sefor juez tutelar a favor de mi procurada el derecho fundamental a la
vida digna, a la salud. a la seguridad social v demas derechos fundamentales que se
encuentren vulnerados.

2°. Como consecuencia de la anterior proteccion constitucional de los derechos
fundamentales, se ordene a la accionada FAMISANAR EPS, autorizar e iniciar de
manera inmediata la remision de la paciente al servicio de atencidn en una Unidad de
Cuidado Intermedio Crdonico Paliativo en cualquiera de su red de IPSs.

3°. Como consecuencia de la anterior proteccion constitucional de los derechos
fundamentales, se ordene a la accionada CLINICA COLSUBSIDIO CIUDADA
ROMA, ordenar de manera inmediata la atencion de la paciente en Unidad de
Cuidado Intermedio Cronico Paliativo.

4°. Se ordene a la accionada IPS Clinica Colsubsidio abstenerse de seguir
ejerciendo presion psicoldgica indebida para que los familiares de la paciente
aceptemos la remision de esta dltima a cuidados paliativos en casa y de todas las
conductas que atenten en contra de los derechos fundamentales de la paciente.

5°. Se haga saber a los representantes legales de las entidades accionadas la
sancion aplicable por el incumplimiento del fallo.
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Como fundamento de la solicitud de amparo constitucional, relato los siguientes
hechos:

HECHOS

1. Mi madre, BERTA ROMERO SANABRIA, de 74 afios de edad es afiliada en
calidad de cotizante a FAMISANAR EPS.

2. Padece demencia frontolemporal variante semantica, afasia primaria progresiva
(f02.8), Barthel dependencia total, debido a ello presenta limitacion parcial de
maovilidad y total de comunicacion, trastorno de la deglucion severo, incontinencia
intestinal y urinaria, adicionalmente hipertension arterial, hipotiroidismo, dislipidemia y
glaucoma.

3. Dado su diagnostico, de tiempo atras la accionada FAMISANAR EPS ordeno
atencion domiciliaria para la paciente por parte de auxiliar de enfermeria con
intensidad horaria de 8 horas de lunes a viemes, que se venia prestando sin
complicacion alguna.

4. A partir del pasado 3 de enero de 2023 sin causal o justificacion valida alguna, la
EFS accionada decidio variar la temporalidad de los tumos del servicio de auxiliar de
enfermeria que se venia suministrando, reduciéndola a turnos de seis (6) horas de
lunes a sabado.

5. Tal situacion motivo la renuncia de la auxiliar de enfermeria, ya que no prestan el
servicio por menos de 8 horas diumnas

6. La correspondiente reclamacion se realizd ante FAMISANAR EPS, sin embargo,
ante la no solucion de la situacion y la urgencia del acompafiamiento o atencion
domiciliaria necesaria ordenada por el médico tratante, se inicio la correspondiente
queja ante la Superintendencia Nacional de Salud, con fecha del 20 de febrero de
2023, bajo el Rad. PQR-20232100002062122.

7. Frente a ello, FAMISANAR EPS respondio mediante oficio PQRS-2023-5-046361
de fecha 21 de febrero de 2023, segin la cual se indicaba que el servicio de
enfermeria se reiniciaria para el 23 de febrero siguiente, sin embargo, ello no ocurrid.

8. Luego, la accionada remitio una nueva comunicacion de fecha 24 de febrero, bajo
el radicado PQRS-2023-5-049431, anunciando el restablecimiento del servicio de
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auxiliar de enfermerfa domiciliaria a partir del dia 28 de febrero siguiente, lo cual
también fue incumplido.

9. Una nueva comunicacidn, esta vez bajo el radicado PQRS-2023-5-055155 de
fecha 2 de marzo de 2023 fue recibida, prometiendo que el servicio de enfermeria se
restableceria, esta wvezr a partir del 4 de marzo siguiente, incumpliéndose
AUEvamenbe.

10. Uma ditima comunicacidn, esta vez bajo el radicado PORS-2023-5S-069595 de
fecha 16 de marzo de 2023 fue recibida, prometiendo que el servicio de enfermeria
=& restableceria a partir del 20 de marzo.

11. Hoy en dia, mi madre se encuentra hospitalizada desde el pasado 3 de
marzo aen la IPS Clinica Colsubsidio Ciudad Roma, en esta ciudad por wun
cuadro de neumonia no especificada.

12. Frente a su delicads diagndsticos se nos indica que en adelante serd una paciente
oxigeno-dependientz, asli mismo se dispuso la iniciacidn de nutriciGn parenteral
frente a lo cual sugieren esquema de cuidados paliativos en casa, o cual no es
aceptado por nosotros sus familiares, dadas sus muchas comorbilidades v la
absoluta incapacidad de atencidn por parte de sus cuidadores, por no tener la
preparacidn ni los equipos que garanticen dignamente su atencidn.

13. Tanto la EPS Famisanar como la IPS Clinica Colsubsidio Ciudad Roma han
iniciads una campafia de presidn indebida para que aceptemos, a como de lugar, la
remisidn de la paciente a su casa.

14. Las aqui accionadas de manera sistemdtica han faltado a su deber de
informacikdn, pues en ningin mMomento nos mencionarcn que mi madre tiene el
derecho de ser atendida por cuenta de la EPS en una unidad de cuidado intermedic
crdnico paliative de conformidad con la Ley 1733 de 2014 (Ley Consuelo Dewvis
Saawvedra)', sino que, de mala fe, solamente nos dan la opcidn de atencidn
domiciliaria con acompafamiento de auxiliar de enfermerfa, lo gue de ninguna
maneara suple las necesidades de la paciente y sus derechos de conformidad con el
diagndstico.

15. Todo lo contrario, dia tras dia ejercen presidn psicoldgica por parte de diferentes
especialidades, incluidas psicologia v auditorfa, para gue aceptemos cuanto antes y
retiremos a mi madre de la clinica llegando, incluso, en presencia de la propia
paciente, a sugerir la eutanasia sin el mas minimo asomo de é&tica profesional, con
abierto imespeto por nuestro dolor como hijos de la pacient2 y la propia dignidad de
mi sefora madre, pues Mo sabemos si escuche v entienda todo ko gue ccurre a =u
alrededor.

16. Frente a esta nueva situacidn cinica de mi madre, degenerativa & imeversible, se
hace urgente y necesario que =e le remita sin mas dilaciones v con la debida
garantia del derecho a la continuidad del servicio, a una uwnidad de atencidn de
cuidados intermedios especializados de la cual disponga la EPS accicnada, por
cuanty &n casa nunca wva a tener la atencidbn profesional. técnica, cientifica v de
calidad que solamente se e puede garantizar en un centro de atencidn especializada
para tales fines.

17. Aceptar la remigidn a cuidados en casa pone en grave riesgo la integridad v la
vida de la paciente, ademas de gue atenta gravemente en contra de su derecho a la
vida digna o, incluso, su derecho a morir dignamente.

CONTESTACION DE LA ACCION DE TUTELA

Una vez realizadas las notificaciones a las entidades y corrido el traslado
correspondiente, procedieron a contestar de la siguiente manera:

ADMINSITRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA — ADRES (Archivo
06)

Alega falta de legitimacion en la causa por pasiva, al considerar que la EPS tiene la
obligacion de garantizar la prestacion del servicio de salud de a sus afiliados, para
lo cual pueden conformar libremente su red de prestadores, por lo que en ninguiin
caso pueden dejar de garantizar la atencion de sus afiliados, ni retrasarla de tal
forma que pongan en riesgo su vida o su salud con fundamento en la prescripcion
de servicios y tecnologias no cubiertas con el Plan de Beneficios en Salud con
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cargo a la UPC. Aclara cuales son las gestiones que tiene a su cargo el ADRES “De
acuerdo con k& normativa anteriormente expuesta, es funcion de & EPS, y no de &
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud-ADRES,
la prestacibn de los servicos de salud, ni tampoco tiene funciones de nspeccion,
vigianca y control para sancionar a una EPS, por b que kB vuheracion a derechos
fundamentalkes se produciia por una omision no atribuibke a esta Entidad, situacion que
fundamenta una clara falta de kegitimacion en la causa por pasiva de esta Entidad. Sin
peruiclo de lb anterior, en atencion al requerimiento de informe del H. Despacho, es
precio recordar que las EPS tienen la oblgacion de garantizar b prestacion integral y
oportuna del servicio de salud a sus afilados, para o cual pueden conformar lbremente
su red de prestadores, por b que en ningun caso pueden dejar de garantizar la atencion,
ni retrasara de tal forma que pongan en riesgo su vida o su salud, maxime cuando e/
siktema de seguridad social en salud contempla varios mecanismos de financiacion de Ibs
Servicios, Ibs cualkes estan plenamente garantizados a las EPS.

Solicita que se niegue la accidon de tutela, en contra del ADRES vy las ordenes de
recobro porque del material probatorio que se arrimé con la tutela, se concluye
que el Adres no ha violado los derechos deprecados por el accionante.

MINISTERIO DE SALUD (Archivo. 07), manifiesta que frente a los hechos de
la tutela no le consta nada de lo dicho por la parte accionante, que el Ministerio de
Salud y Proteccion Social no tiene dentro de sus funciones y competencias la
prestacion de servicios médicos ni la inspeccion, vigilancia y control del sistema de
salud, solo es el ente rector de las politicas del Sistema General de Proteccidn
Social en materia de salud, pensiones y riesgos profesionales, razén por la cual
desconoce los antecedentes que originaron los hechos narrados y por ende las
consecuencias sufridas. Por ende, alega Falta de legitimacidn en la causa por
pasiva por lo que solicita declarar la improcedencia de la tutela frente a ese
Ministerio.

Pese a que el Ministerio de Salud y Proteccion Social NO es el responsable de la
prestacion de servicios de salud, vale la pena realizar las siguientes precisiones
frente al acceso a las tecnologias y servicios en salud disponibles en el pais y los
servicios de salud solicitados por la parte accionante:

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 situacion cambid con la expedicion de la Ley 1751 de 2015, a
cuyo tenor, el Ministerio de Salud y Proteccion Social amplié el contenido del
derecho a la salud, ampliacidon 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
diagndstico, tratamiento, recuperacion y paliaciéon de la enfermedad, con dos
fuentes de financiacion diferentes, excepto aquellos servicios y tecnologias que
cumplen con alguno de los criterios de exclusion contemplados en el inciso
segundo de su articulo 15, servicios y tecnologias que no cubre el sistema de
salud.
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El Ministerio de Salud y Proteccidon Social liderd la construccion participativa del
procedimiento técnico-cientifico de exclusiones, con el fin de determinar
explicitamente aquellos servicios y tecnologias que se excluyen de la financiacion
con recursos publicos asignados a la salud, por cumplir con los criterios sefialados
en el articulo 15 de la misma Ley, teniendo en cuenta el concepto vy
recomendaciones emitido por expertos, pacientes, ciudadanos y otros actores.

Asimismo, con la aplicacion de tal procedimiento, se avanzd en establecer los
beneficios implicitos reconocidos con recursos publicos asignados a la salud, que
le otorga a la poblacion del territorio nacional el acceso a la totalidad de servicios
y tecnologias de salud autorizados en el pais, para la promocién de la salud,
prevencion de la enfermedad, diagnodstico, tratamiento, rehabilitacion y paliacion
de cualquier contingencia de salud, segun la prescripcion del profesional tratante,
con excepcidon de aquellos explicitamente excluidos de financiacién con recursos
publicos asignados a la salud, siendo las Entidades Promotoras de Salud (EPS) a
través de su red de prestadores, las responsables de gestionar de forma eficiente,
integral y continua, la salud de sus afiliados.

SUPERINTENCIA DE SALUD (Archivo 08), Alego la falta de legitimacidn en la
causa por pasiva, al considerar que por parte de esa entidad no se han vulnerado
los derechos de la agendada. Asi mismo que, “De otro /ado, respecto a la atencion
y tratamiento integral que requiera €l paciente, es menester precisar que su
autorizacion debe ser sustentada en ordenes emitidas por el médico tratante, pues
corresponde a aquel determinar el destino, el plan de manejo a seguir, y Ia
prioridad del mismo, teniendo como fundamento las condiciones de salud del
paciente, por ser quien posee €l conocimiento técnico cientifico y la experticia
necesaria para decidir el tratamiento, de conformidad con lo establecido en la Ley
23 de 1981, mediante la cual se dictaron normas en materia de ética médica y los
articulos 104 y 105 de la Ley 1438 de 2011 los cuales versan sobre la autonomia y
la autorregulacion de los profesionales de la salud, por lo que se sugiere muy
respetuosamente que se solicite al médico tratante de dicho paciente, cudl es e/
tratamiento que requiere para el manejo de la enfermedad que padece.

FAMISANAR (Archivo 09), A través del Gerente Técnico de Acceso, contestd lo
siguiente:
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CASO CONCRETO

Una vez conocida la presente accion, se procedid a establecer el estado de prestacidn de servicios con el area
encargada de la enfidad, quienes con base en la histona clinica del paciente indican lo siguiente

“(...) EPS FAMISANAR informa al Despacho que, el pacente se encuentra hospitalzado en la IPS CLINICA
COLSUBSIDIO ROMA donde el dia 13/03/2023 se genera el siguente PLAN DE EGRESO HOSPITALARIO para
manejo en domicilio de paciente con cuidados paliativos:

- Valoracion médica una vez mes.

- Terapia fisica 8 sesiones al mes.

- Terapia respiratoria 2 sesiones al dia los lunes, miércoles y viemes.

- Insercidn de catéter subcutaneo para hidratacion DAD 5% 200 c/c cada 12 horas.

- Awdiar de enfermeria 24 horas de domingo a domingo, el cual fue coordinado y garantizado por parte de la IPS
GOLEMAN

El servicio de valoracion médica intrahospitalania para egreso del dia 17/03/2023, indica plan de manejo domiciliano:

- Valoracion por cuidados paliativos

- Auxiliar de enfermeria 8 horas al dia por 7 dias para entrenamiento en manejo de catéter subcutaneo
- Terapia fisica 8 sesiones al mes.

- Terapia respiratoria 12 sesiones al mes.

Asl las cosas, la IPS GOLEMAN retomara los servicios en el domiclio una vez sea efectivo el egreso hospitalario. A
|la fecha no se cuenta con ordenamiento ni criterio médico para traslado de la paciente a una unidad de cuidado
intermedio, la indicacidn es manejo PHD (plan de hospitalizacion domiciliana) paliativo. Se adjunta historia dlinica y
certificacion de servicios. (...)"

PRECEDENTE MEDICO Y CRITERIO CIENTIFICO:

EPS FAMISANAR aclara a su H. Judicatura que, han sido autorizados todos los servicios que ha requendo la
afiliada, conforme a las ordenes médicas expedidas por los galenos tratantes y que cumplan con los requisitos
establecidos en las normas que regulan el SGSSS.

Asi las cosas, es importante indicar que tal y como se puede evidenciar en los parrafos anteriores, a nuestra afiliado
no se le han efectuado acciones de dilacon médica o clinicas al momento de su estancia hospitaiana, 1a cual vene
siendo garantizada por esta aseguradora de forma eficaz, oportuna y pertinente desde el punto de vista médico -
centifico y las decisiones que tomen los galenos tratantes del paciente con base en circunstancias que amernten
concluir gue el usuario no se encuentra en condicicnes clinicas, para ser intervenido con el procedimiento ordenado
en el fallo de tuteia; tales determinaciones son ajenas a EPS FAMISANAR en respefo de la autonomia’ profesional
del médico’ tratante que asi lo considere. esto bajo el princpio de la DISCRECIONALIDAD MEDICA® y
AUTONOMIA PROFESIONAL: FAMISANAR EPS no tiene injerencia aiguna.

Lo anterior, se debe a que son los médicos tratantes quienes determinan el tipo de trataméento y terapias que
requieren los usuarios y en tal sentido, a la solicitud planteada por la usuaria no es posible su consecucion, hasta
tanto el médico tratante determine el tratamiento a seguir.

A contnuacion, me permitiré compartr la junsprudencia de la Corte Constitucional donde establece gue el
profesional de la salud, quien se encuentra plenamente capacitado para determinar la conducta medica requerida y
solicitada por el afiliado,

Sentencia T-345/13:

“La Corte ha resaitado que, en el Sistema de Salud, quien tiene la competencia para determinar cuando una
persona requiers un procedimiento, tratamiento, o medicamento para promover, proteger 0 recuperar su salud es,
prima facie. el médico tratante. por estar capacitado para decidir con base en criterios cientificos y por ser quien
conoce de pnmera mano y de manera detallada la condicion de salud del paciente. La importancia que le ha
otorgado la jurisprudencia al concepto del médico tratante se debe a gue éste (i) es un profesional cientificamente
calificado: (ii) es quien conoce de manera integra el caso de su paciente y las particularidades que pueden

existir respecto de su condicion de salud y (ii) es quién actua en nombre de la entidad que presta el servicio”
(Subrayado y Negrillas Propias)

“Siendo el meédico tratante la_persona facultada para prescribir y diagnosticar en uno u otro sentido, Ia
acluacion del Juez Constitucional debe ir encaminada a impedir la violacion de los derechos fundamentales del
paciente y a garantizar el cumplmiento efectivo de las garantias constitucionales minimas, luego n

el juez no puede
vabnrunmmeomédlco Por efio. alcaneeldeloonoclmienmclendﬂeoadecuadomdem
tra ien en una sit ion un iente en i dobucna

matena de salud, es que éste haya sido ordenado por el medico tratante, pues lo que se busca es resguardar el
principio segun el cual, el criterio médico no puede ser remplazado por el juridico, y solo los profesionales de la
medicina pueden decidir sobre la necesidad y la pertinencia de un fratamienfo médico”. (Subrayado y Negrilias
Propias)

PROBLEMA JURIDICO A RESOLVER

Conforme a lo expuesto en el escrito tutelar, esta Sede Judicial se adentra a
verificar si es procedente la accién de tutela como garantia de los derechos
fundamentales de la sefiora BERTA ROMERO SANABRIA DE SANCHEZ, con el
fin de que la accionada FAMISANAR EPS Y CLINICA COLSUBSIDIO ROMA.
Autoricen el traslado a una clinica de cuidad intermedios, tal como lo solicita el
agente oficioso manifiesta que su madre requiere.

PROCEDENCIA DE LA ACCION DE TUTELA
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Conforme al Articulo 86 de la Constitucion Politica, encontramos que la accion de
tutela es un instrumento judicial de caracter constitucional, subsidiario, residual y
auténomo, dirigido a facilitar y permitir el control de los actos u omisiones de todas
las autoridades publicas y excepcionalmente de los particulares cuando estos
vulneren derechos fundamentales.

Esta accion constitucional puede ser interpuesta por cualquier persona que se
encuentre en estado de subordinacion o indefension, a fin de obtener la pronta y
efectiva defensa de los derechos fundamentales cuando ello resulte urgente para
evitar un perjuicio irremediable, o cuando no exista otro medio de defensa judicial.

La H. Corte Constitucional ha sefialado que dos de las caracteristicas esenciales de
esta figura en el ordenamiento juridico colombiano son la subsidiariedad y la
inmediatez, puesto que la accién de tutela ha sido instituida como remedio de
aplicacion urgente que se hace preciso administrar en guarda de la efectividad
concreta y actual del derecho objeto de violacidon o amenaza. Luego, no es propio
de la accidon de tutela reemplazar los procesos ordinarios o especiales, pues su
proposito especifico emana de su consagracion constitucional, el cual, no es otro
que brindar a la persona proteccion efectiva, actual y supletoria en orden a la
garantia de sus derechos constitucionales fundamentales.

En ese sentido, el maximo Tribunal Constitucional, ha indicado que la procedencia
de la accidon de tutela depende de la no existencia de otros medios de defensa
judicial, para obtener la proteccidn inmediata de los derechos fundamentales o
aungue haya otros medios, la accion de tutela es procedente si se logra acreditar
que con ella busca evitarse un perjuicio irremediable, o si se verifica que el otro
medio de defensa judicial no es eficaz.

En concordancia con lo anterior, el papel del Juez Constitucional en estos casos es
examinar la eficacia e idoneidad de otro medio de defensa judicial, considerando la
situacion particular del actor; es decir, el Operador Juridico debe tener en cuenta
la inminencia y gravedad del riesgo al que se encuentra sometido y la posibilidad
de que medios judiciales ordinarios resulten utiles para poner fin a la amenaza,
revisando en consecuencia, si la accién de tutela constituye el Unico mecanismo
idoneo de proteccién de derechos fundamentales, o por el contrario se torna
improcedente como mecanismo principal de defensa.

LEGITIMIDAD EN LA CAUSA POR ACTIVA EN LA ACCION DE TUTELA

Aun cuando una de las caracteristicas que identifica la accion de tutela es su
informalidad, la jurisprudencia constitucional ha reconocido que el ejercicio de esta
esta supeditado al cumplimiento de unos requisitos minimos de procedibilidad, que
surgen de su propia naturaleza juridica y de los elementos especiales que la
identifican. Dentro de tales requisitos, se cuentan el de la legitimacion en la causa
por activa, o titularidad para promover la accion, con el cual se busca garantizar
que lapersona que acude a la accidn de tutela tenga un interés directo y particular
respecto de la solicitud de amparo que eleva ante el juez constitucional, de manera
que pueda establecerse sin dificultad, que lo reclamado es la proteccion de un
derecho fundamental del propio demandante y no de otro.
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Al respecto de dicho requisito el Maximo Tribunal Constitucional se ha manifestado
de la siguiente forma:

"De conformidad con b dispuesto por el articulo 86 CP, en armonia con é€larticulo 10
delDecreto 2591 de 1991, & jursprudencia constitucional ha retterado en mulftiples
oportunidades que toda persona tiene el derecho constitucional de acudir al amparo
constitucional de la accion tutelr, con el fin de revindicar la proteccion de sus
derechos fundamentaks cuando éstos resulten vuherados o amenazados. En este
sentido, también ha sostenido que para interponer una accion de tutela es necesario
cumplir con el requisito de kgitimidad por activa, esto es, estar kegitimado para
poder interponer dicho amparo constitucional o cual se cumpk en ciertas
circunstancias: (f) cuando persona afectada es quien directamente ejerce la accion
de tutel, (i) cuando la accion es interpuesta a través de representantes kegalks,
como en el caso de personas juridicas, menores de edad, incapaces absolutos o
interdictos; (i) cuando se ejerce este derecho mediante apoderado judical esto es,
de abogado titulado, previo el otorgamiento del correspondiente poder para elo; y
finalmente (i) cuando la accion de tutela es interpuesta por un agente oficioso,
como cuando &S personas no estan capacitadas o habiitadas para hacero
directamente y b hacen a través de agentes del Minsterio Publico que velan por el
interés general.”

De lo anterior, se desprende que hay diferentes formas para que se configure la
legitimacion por activa, entre las que encontramos las siguientes: a) cuando la
interposicion de la accion se realiza a través de apoderado judicial; b) cuando el
que interpone la tutela es el representante legal, ya sea de una empresa o de un
menor de edad, de un interdicto, etc.; c¢) cuando el afectado de manera directa
propugna por sus derechos; d) y cuando se realiza a través de agente
oficioso.

Cuando la accién de tutela es interpuesta por intermedio de agente oficioso, la
jurisprudencia constitucional ha sefalado los siguientes elementos normativos: “ (7)
el agente oficioso debe manifestar que esta actuando como tal; (ii) del escrito de
tutela se debe poder inferir que el titular del derecho esta imposibilitado para
gjercer la accion de tutela, ya sea por circunstancia fisicas o mentales; (ifi) la
informalidad de la agencia, pues esta no implica que deba existir una relacion
formal entre el agente y los agenciados; (iv) la ratificacion de lo actuado dentro del
proceso2’.

Los dos primeros elementos, es decir la manifestacion del agente y la imposibilidad
del agenciado para actuar son constitutivos y necesarios para que opere esta
figura. El tercer elemento es de caracter interpretativo y el cuarto que versa sobre
la ratificacion, se refiere cuando el agenciado ha realizado actos positivos e
inequivocos, esta actitud permite sustituir al agente.

Ahora bien, en el caso que nos ocupa, se evidencia que el sefior OLMAN JAVIER
AVENDANO manifestd que actla como agente oficioso de su madre BERTA
ROMERO SANABRIA . En segundo lugar, el agente asevera que su madre tiene
un delicado estado de salud, que es una persona adulto mayor; situacidon que le
impide interponer la accion de tutela, a su vez, esta condicion es confirmada con la
historia clinica aportada al expediente, pues se encuentra hospitalizada.

DEL CASO CONCRETO
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En primer lugar, conforme a lo expuesto por el petente en el escrito tutelar, esta
Sede Judicial se dispone a resolver, si efectivamente se ha vulnerado los derechos
constitucionales de la senora BERTA ROMERO SANABRIA, habida cuenta que
segun relata su hijo el sefior Olman Avendaifio, su madre tenia un servicio de
enfermeria en domicilio y sin razdn justificad el mismo se modificd y no se estaba
prestando, dilatando la prestacion del mismo durante varias fecha, sin embargo su
mama ahora se encuentra hospitalizada, desde el 03 de marzo avante, afirma que
la clinica y la EPS Famisanar insisten en que su madre sea remitida a la casa con
cuidados paliativos, empero asegura que su madre es una mujer de 74 anos de
edad que requiere un cuidado especial por la multiples patologias que padece, que
la agenciada sera oxigeno dependiente, y se dispuso para ella alimentacidn
parenteral, motivo por el que el y su familia no aceptan la remision a la casa de
nuevo, asegura que las accionadas obran de mala fe al insistir constantemente que
su madre regrese al hogar en el estado de salud que presenta, irreversible y
degenerativo, por lo que asegura que llevarla de vuelta a casa, pone en riesgo su
vida. Motivo por el que él y su familia consideran que la agenciada debe ser
remitida a una Unidad de Cuidado Intermedio Cronico Paliativo.

Ahora bien, el objeto de la tutela se centra a determinar si es procedente o no la
remision que pide el accionante.

Asi las cosas, jurisprudencialmente se han establecido una serie de reglas a tener
en cuenta, en el evento de que un paciente requiera de servicios especializados no
incluidos en el plan de beneficios de salud, situacion que nos atafie en el presente
asunto.

"Quinta. Reglas para inaplicar las normas del POS. Reiteracion de
Jjurisprudencia.
5.1. En muchas oportunidades, esta corporacion ha resaltado que la
reglamentacion y aplicacion del Plan Obligatorio de Salud no puede
desconocer derechos constitucionales fundamentales, lo cual ocurre cuando
una EPS, con el argumento exegético de la exclusion en el POS, interpreta de
manera restrictiva la reglamentacion y evade la practica de servicios,
procedimientos, intervenciones o el suministro de medicinas o elementos,
necesarios para preservar la vida de calidad de los pacientes y su dignidad.
(...) Asi, en dicho fallo se indico que la accion de tutela procede para lograr
una orden de amparo en este ambito cuando, en principio, concurran las
siguientes condliciones:
"1. La falta del servicio, intervencion, procedimiento o medicina, vulnera
0 pone en riesgo los derechos a la vida y a la integridad personal de
quien lo requiere, sea porque amenaza su existencia, o deteriora o
agrava el estado de salud, con desmedro de la pervivencia en
condiciones dignas.
2. El servicio, intervencion, procedimiento o medicina no puede ser
sustituido por otro que si se encuentre incluido en el POS y supla al
excluido con el mismo nivel de calidad y efectividad.
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3. El servicio, intervencion, procedimiento o medicina ha sido
dispuesto por un médico adscrito a la EPS a la que esté
vinculado el paciente.4. La falta de capacidad economica del
peticionario para costear

En cuanto a la tercera regla, se tiene que la negativa de la accionada en acceder a
la remisiéon de la accionante a Unidad de Cuidado Intermedio Cronico
Paliativo., no se cumple ni se encuentra satisfecha pues como se ha verificado de
las pruebas allegadas y la respuesta de la accionada no media una orden medica
que ordene la remisidn de la sefiora Berta Romero., a otra IPS u otra clinica que
tenga un nivel de atencion mas avanzado, por ningun lado se estda demostrando
con la accidn de tutela que el servicio de salud de la agenciada se esté vulnerando,
0 se esté negando a la fecha por el contrario se observa que aquella esta
hospitalizada y a pesar del inconveniente que tuvo con la prestacidn del servicio de
enfermeria en el domicilio, lo cierto es que a la fecha recibe atencién.

Por otro lado, al no haber una orden medica que demuestra a esta servidora que
un profesional de la salud ordené el traslado de la accionante, la tutela no tiene
vocacién de prosperidad., por el contrario, se observa que la convocada ha
manifestado que el servicio de enfermeria se prestara de domingo a domingo por
24 horas, y luego con valoracidn posterior se indico que sera por 8 horas 7 dias a
la semana segun lo ordenado por el médico que la tratd, a través de la ips
Goleman, veamos:

‘(...) EPS FAMISANAR informa al Despacho que, el pacente se encuentra hospitaizado en la IPS CLINICA
COLSUBSIDIO ROMA donde el dia 13/03/2023 se genera el siguente PLAN DE EGRESO HOSPITALARIO para

manejo en domicilio de paciente con cuidados paliativos:

- Valoracion médica una vez mes.

- Terapia fisica 8 sesiones al mes

- Terapia respiratoria 2 sesiones al dia los lunes, miércoles y viemes.

- Insercidn de catéter subcutaneo para hidratacion DAD 5% 200 c/c cada 12 horas

- Audiar de enfermeria 24 horas de domingo a domingo, el cual fue coordinado y garantizado por parte de la IPS
GOLEMAN

El servicio de valoracion médica intrahospitalaria para egreso del dia 17/03/2023, indica plan de manejo domiciliano:

- Valoracion por cuidados paliativos

- Auxiliar de enfermeria 8 horas al dia por 7 dias para entrenameento en manejo de caléler subcutaneo
- Terapia fisica 8 sesiones al mes.

- Terapia respiratonia 12 sesiones al mes

Asl las cosas, 1a IPS GOLEMAN retomara los servicios en el domicilio una vez sea efectivo el egreso hospitalanio. A
la fecha no se cuenta con ordenamiento ni criterio médico para traslado de la paciente a una unidad de cuidado
intermedio, Ia indicacion es manejo PHD (plan de hospitalizacion domiciliana) paliativo. Se adjunta historia clinica y
certificacion de servicios. (...)"

Asi las cosas, se observa que se garantiza la prestacion de un servicio de
hospitalizaciéon domiciliaria en la que la agenciada estara asistida por una
enfermera tal como lo ordene su médico tratante. En consecuencia, este Despacho
no encuentra vulneracién alguna a los derechos fundamentales, y mal haria esta
juzgadora en conceder a través del amparo constitucional tratamientos y servicios
que no han sido prescritos por un médico, como quiera que se requiere
del criterio médico ya que este no puede ser suplido por el criterio de
Juez de tutela. Ni atendido de manera caprichosa sin tener en cuenta que no se
ha expedido orden, ni tampoco se ha demostrado que actualmente, tenga ordenes
pendientes por servicios o implementos. No sin advertir a la accionada que su
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deber es garantizar la prestacion del servicio sin obstaculos, ni dilaciones, que
pongan en riesgo la salud de la activa.

Al no existir responsabilidad alguna de las vinculadas ADMINISTRADORA DE
LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL,
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SALUD. Se ordenara su desvinculacidn de la accidn de tutela de la
referencia, teniendo en cuenta que no existe vulneracién alguna a los derechos

fundamentales que la activa alega como trasgredidos
DECISION

En mérito de lo expuesto, el JUZGADO ONCE MUNICIPAL DE PEQUENAS
CAUSAS LABORALES DE BOGOTA D.C., administrando justicia en nombre de
la Republica de Colombiay por autoridad de la ley:

RESUELVE

PRIMERO: NEGAR el amparo a los derechos fundamentales invocados por el
sefior OLMAN JAVIER AVENDANO como agente oficioso de su madre
BERTA ROMERO SANABRIA, por no existir amenaza alguna a los mismos de
conformidad con la parte motiva de esta providencia.

SEGUNDO: DESVINCULAR A ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL
SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL, MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL, SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD.

TERCERO: NOTIFICAR por el medio mas eficaz tanto a la parte accionante como
a la accionada y vinculados del resultado de la presente providencia.

CUARTO: Si no fuere impugnado el presente fallo oportunamente, esto es, dentro
de los tres (3) dias siguientes a su notificacion, se remitira a la H. Corte
Constitucional en los términos del articulo 31 del Decreto 2591 de 1991. En caso

contrario se enviara a la Oficina Judicial - Reparto de los Juzgados Laborales del
Circuito de esta ciudad, en los términos del articulo 32 ibidem.

CUMPLASE.

Firmado Por:

Viviana Licedt Quiroga Gutierrez
Juez Municipal
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