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DECISION CONFIRMA

. ASUNTO ATRATAR

Procede el Despacho a emitir pronunciamiento sobre la impugnacion presentada por EPS
COOSALUD en calidad de accionada, frente a la Sentencia proferida por el JUZGADO
SEGUNDO CIVIL MUNICIPAL DE ORALIDAD del 6 de marzo de 2024 dentro de la Accién
de Tutela instaurada PAOLA OCHOA RICARDO en representacion de hijo menor MAXIMO
MILAN OCHOA RICARDO.

. ANTECEDENTES

Fue interpuesta accion de tutela en contra por PAOLA OCHOA RICARDO en
representacion de hijo menor MAXIMO MILAN OCHOA RICARDO puntualmente
direccionada a que fueran tutelados los derechos fundamentales a la salud, y seguridad
social de su hijo mejor. Ello, conasiento en que, el hijo de la accionante quien es el afectado
en la tutela objeto de estudio se encuentra afiliado en el régimen subsidiado de salud a la
EPS COOSALUD del Municipio de Nechi — Antioquia, lugar de su residencia habitual.

Indica que su hijo tiene 3 afios de edad, y desde su nacimiento present6 PARALISIS
CEREBRAL ESPATICA, motivo por el cual es valorado de manera periddica por diferentes
especialidades médicas, donde le son ordenadas terapias de todo orden, ya que no camina,
no habla y no controla esfinteres, en tal sentido, debe acudir a Medellin para su manejo



médico.

Indica ademas que su hijo requiere PANALES DESESABLES, los cuales estaban siendo
suministrados conforme las ordenes médicas, pero la Ultima entrega, aunque ha acudido
constantemente, se niegan a entregarselos, y que sucede lo mismo con a orden para
ORTESIS TOBILLO PIE RIGIDOS EN POLIPROPILENO RECUBIERTOS CON CAUCHO
ESPUMAPARA AMBOSPIES, debido a que no ha sido autorizado ni entregado por la EPS
Accionada.

Indica ademas que, por el diagnéstico de su hijo de manera frecuente, debe trasladarse
desde Nechia la ciudad de Medellin, sin embargo, la EPS le incumple conel reconocimiento
de los pasajes, y no le suministra alojamiento ni alimentacion, los cuales le es muy dificil
cubrir ya que es de escasos recursos econémicos.

De consuno conlo anterior la accionante solicita solicito tutelar los derechos fundamentales,
a la salud, seguridad social, vida digna de su hijo menor, en consecuencia, ordene a EPS
COOSALUD, que: i) Realice la entrega inmediata de los PANALES DESECHABLES en la
cantidad y periodicidad que determine el médico tratante, solicitud que realiz6 comomedida
provisional ii) Autorice y suministre el insumo: ORTESIS TOBILLO PIE RIGIDOS EN
POLIPROPILENO RECUBIERTOS CON CAUCHO ESPUMA PARA AMBOS PIES y
ii)Autorice el TRANSPORTE IDA Y REGRESO, TRANSPORTE INTRAURBANO,
ALIMENTACIONyY HOSPEDAJE en la ciudad de Medellin, para el menor y un acompafante
y se le conceda tratamiento integral segun su patologia.

El juzgado de origen considero pertinente vincular de manera oficiosa a la presente acciona
de tutela a DIRECCION SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE
ANTIOQUIA, HOSPITAL SAN VICENTE FUNDACION, ESE HOSPITAL LA
MISERICORDIA - NECHI.

Debido a lo anterior se concedié el amparo solicitado.

La accionada COOSALUD EPS alleg6 escrito, en el cual inform6 que se encuentra
realizando todas las gestiones pertinentes para dar cumplimiento con lo solicitado en el
escrito tutelar. Por tal motivo solicit6 ampliacion en el término de respuesta para el dia
29/02/2024, no obstante, segun indica el Juzgado de origen no se allega respuesta alguna.

Por otro lado, las vinculadas de oficié se pronunciaron indicando:

El HOSPITAL SAN VICENTE FUNDACION MEDELLIN allego en el cual informo que
recibieron al menor afectado el 29/02/2024, por la especialidad en fisioterapia.

Destac6 que comoinstitucion privada encargada de prestar servicios de salud, se encuentra
limitada a las estipulaciones contractuales acordadas con cada EAPB, ya que son estas las
encargadas de garantizar la prestacion de los servicios de salud que requieren sus afiliados
mediante la expedicién de autorizaciones dirigidas a su red de prestadores de servicios de
salud, por lo que, al no existir orden de servicio direccionada a la institucion solicita exonerar
al Hospital de toda responsabilidad y desvincularlo del presente tramite constitucional.

La SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA
mediante escrito del 28 de febrero de 2024 (Pdf.07), groso modo, indic6 que es COOSALUD
EPS, la encargada de suministrar los servicios de salud que requiera el afectado y, en ese
sentido, considera no es la entidad competente para darle tramite a la peticion realizada en
la tutela.



En relacion al suministro de pafales sefial6 que la EPS no puede negar la solicitud bajo el
argumento de que, al no es un insumo pertinente para la recuperacion del paciente o que
no hace parte del Plan de Beneficios en Salud (PBS).

Aclar6 que COOSALUD EPS sera la encargada de suministrar y brindar el tratamiento
integral, segun lo ordenado por el médico tratante de acuerdo al diagnostico “PARALISIS
CEREBRAL ESPASTICA”, que presenta el tutelante, sin dilacion alguna, y todo lo que esto
implica.

Afiadi6 que la SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE
ANTIOQUIA, no es una EPS ni una IPS, es un érgano de gestién y control de los servicios
de salud departamental, y entre sus funciones esta la de garantizar la prestacion de los
servicios de salud, de manera oportuna, eficiente y con calidad a la poblacion habitante en
el departamento de Antioquia, segun las caracteristicas poblacionales y el régimen de
afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud.

. DE LA IMPUGNACION

Inconforme con la decisién la accionada EPS COOSALUD, presento impugnacion
discutiendo que en el caso en concreto no procede conceder el Tratamiento integral dentro
de la sentencia impugnada, pues no logra demostrar el juzgado, la presunta negligencia o
retardo injustificado por parte de COOSALUD EPSy menos aun que se esté poniendo en
riesgo la salud y la vida de la persona afectada.

Adicionalmente, sobre la decision de otorgar alimentacion y hospedaje indica que, la
cobertura de las EPS se limita a los servicios de salud requeridos. Los gastos de alojamiento
y alimentacion, al ser ajenos a la atencion médica, deben ser asumidos por el usuario o su
familia, en linea con el principio de solidaridad familiar.

Impugnacién que, consecuentemente, fue concedida por el Juzgado A quo mediante auto
del 13 de marzo de 2024

IV. ACTUACION PROCESAL

Este Despacho aclara que, en el contexto de la Virtualidad implementada de manera
permanente por la Ley 2213 de 2022, no se profirié auto alguno que avocaraconocimiento de
la presente impugnacion (el cual, en todo caso, en el marcode lo preceptuado en el Decreto
2591 de 1991, no deviene como formal exigencia), en esta segunda instancia.

Expuestos de esta manera los antecedentes que dieron lugar a la impugnacion y ya
aclarado lo anterior, procede el Despacho a resolver el recurso, con fundamento en las
siguientes

V. CONSIDERACIONES

En el marco dela Acciénde tutela como mecanismo preferente de
proteccion de los Derechos Constitucionales consagrada en el articulo 86 Superior y
especialmente regulada por el Decreto 2591 de 1991 y en correspondencia con el Derecho
Fundamental a la Salud (visto de forma Omnicomprensiva), estudiado ex ante el Proyecto
de Ley Estatutaria 1751 de 2015 por la Corte Constitucional en Sentencia de
Constitucionalidad 313 de 20141, y el Derecho a la Seguridad Social, este Despacho
considera conveniente un acercamiento holistico a la presente Accion, el cual de suyo exige
sean contextualizados jurisprudencialmente los Tépicos concernientes del Derecho a la



Salud, proteccién especial constitucional de nifios nifias y adolescentes, proteccion de
menores con discapacidad, el tratamiento integral en menores de edad, y finalmente el
cubrimiento de los gastos de alojamiento y alimentacion para el paciente y un acompafante

De forma introductoria, frente al Derecho a la Salud, ya mencionado en lineas anteriores,
regulado por la Ley 1751 de 2015, sefial6 la Corte Constitucional, acorde con lo consagrado
en el Articulo 49 de la Constitucion, “Segun el precitado articulo la salud tiene una doble
connotacion: derecho constitucional fundamental y servicio pablico. En tal sentido todos los
ciudadanos deben tener acceso al servicio de salud y al Estado le corresponde organizar,
dirigir, reglamentar y garantizar su prestacion. Dicha facultad constitucional otorgada a los
entes estatales y a los particulares comprometidos con la prestaciéon del servicio de salud
esta estrechamente relacionada con los fines mismos del Estado Social de Derecho y con
los propdsitos consagrados en el articulo 2° Superior”

Respecto de los vinculados y las autoridades responsables de proveer servicios de salud
en los casos como el particular en los cuales el accionante no esta vinculado ni al régimen
contributivo ni al subsidiado debe identificarse que el articulo 157 de la Ley 100 de 1993
establece los diferentes participantes en el sistema de seguridad social, incluyendo a los
afiliados tanto al régimen contributivo como al subsidiado, asi como a los participantes
vinculados. Este articulo también se establece que los entes territoriales seran
responsables de la prestacion del servicio a la salud de aquellos que no pueden pagar
podran acceder a los servicios de salud, hasta que puedan beneficiarse del régimen
subsidiado. Por otro lado, el articulo 33 del Decreto 806 de 1998 indica que, mientras se
garantiza la afiliacion de la poblacion pobre y vulnerable al régimen subsidiado, los
vinculados al Sistema de Seguridad Social en Salud pueden acceder a los servicios de
salud ofrecidos por instituciones publicas y privadas con contrato estatal ante los entes
territoriales, segun la capacidad de oferta de estas instituciones y las normativas de cuotas
de recuperacion vigentes, de acuerdo con lo establecido en el articulo 20 de la Ley 1122 de
2007.

Y asi esta dado en la sentencia T-702 de 2006 la cual ha indicado

“En efecto, es también deber de la entidad territorial o institucion de salud ante la cual se
solicita informacién, indicarle alos participantes vinculados que ellos no poseen una simple
expectativa de atencion, sino que tienen un derecho de ejecucion inmediata que pueden
exigir ante las IPS, y que para los tratamientos y procedimientos ordenados por los médicos
de esas entidades, pueden acudir a la Secretaria de Salud Departamental, por supuesto,
atendiendo a su capacidad de oferta y las normas que regulan las cuotas de recuperacion

En repetidas ocasiones, la jurisprudencia constitucional nos ha reiterado la especial
proteccion que tiene los nifios, dada su indefension y respecto al derecho a la salud cuando
son menores de edad es en si mismo un derecho fundamental tal y como no lo expone en
la sentencia T-1279 de 2001.

“En efecto, como el propio texto constitucional lo sefiala en su articulo 44, el derecho
a la salud de los nifios es fundamental. [2] La Constitucién de 1991 quiso dar una
proteccion especial a ciertos sujetos en ciertos ambitos, como por ejemplo a los
indigenas en su participacion en el Senado de la Republica (articulo 171) o a las
mujeres en los niveles decisorios de la administracion publica (articulo 40). En el
campo de la salud, uno de los grupos a los que el constituyente decidié brindarle
una proteccion especial es a los nifios. Al respecto dijo la Sala Cuarta de Revision;

Esta decision del Constituyente obedece, no solo al reconocimiento de las
condiciones de debilidad inherentes a todos los seres humanos en esa etapa de la



vida, sino a que en ella se concretan los postulados del Estado Social,
especialmente en cuanto se refiere al desarrollo armonico e integral del nifio”.

Ahora bien, sabemos que los menores de edad son sujetos vulnerables, pero cuando esta
vulnerabilidad estd acompafiada de una discapacidad la Corte ha expresado que son
sujetos de especial proteccion constitucional e concordancia con los articulos 13,44 y 47 de
la Constitucion Politica de Colombia, pero aun siendo sujetos de especial proteccion, dicha
proteccién es mayor por encontrarse en situaciones de debilidad manifiesta, en ese sentido
conforme a la Observacion General No. 9 del Comité de los Derechos del Nifio

Esto en concordancia con la ley estatutaria que regula el derecho fundamental a la salud
Ley 1751 de 2015 que reconoce la importancia de reconocer a los nifios con discapacidad
como sujeto especial de proteccion y establecer el deber que tiene el Estado para hacer
frente a esta vulnerabilidad tal como lo expone la sentencia T-309del 2021,

“39. De acuerdo con esta Corporacion, el derecho a la salud de las personas con
discapacidad incluye suministrar una atencién que procure avanzar en el proceso
de recuperacién de sus limitaciones o una mejor condicion de vida lo mas digna
posible, por lo que se requiere un tratamiento ofrecido por personalespecializado.
[39] Asi mismo, ha sostenido que cuando se trata de nifios con discapacidad, se les
debe ofrecer un tratamiento integral

40. Ademas, es importante resaltar el principio de interés superior del menor previsto
en el articulo 44 de la Constitucion, y en el articulo 3 de la Convencionde los
Derechos del Nifio para efectos de orientar las actuaciones y decisionesde las
autoridades que los afecten. EI Comité de los Derechos del Nifio interpreto el
contenido de este principio en su Observacién General No. 14, al establecer que
cubre tres dimensiones: i) es un derecho sustantivo, ii) un principio interpretativo
fundamental vy iii) una norma de procedimiento para evaluar los efectos de una
decision.[41] En aplicacion de este principio, la Corteha sostenido, que como sujetos
de especial proteccién constitucional, enconsideracién a su edad, los nifios deben
recibir un trato preferente y prevalenteen el acceso efectivo a los servicios que
requieran en el sistema de seguridad social en salud”

Por otro lado, el tratamiento integral esta regulado en el articulo 8 de ley 1151 de 2015,
donde implica:

“Los servicios y tecnologias de salud deberan ser suministrados de manera
completa para prevenir, paliar o curar la enfermedad, con independencia del
origen de la enfermedad o condicién de salud, del sistema de provision,
cubrimiento o financiacion definido por el legislador. No podra fragmentarse la
responsabilidad en la prestacion de un servicio de salud especifico en desmedro
de la salud del usuario. Enlos casos en los que exista duda sobre elalcance de un
servicio o tecnologia de salud cubierto por el Estado, seentendera que este
comprende todos los elementos esenciales para lograr su objetivo médico
respecto de la necesidad especifica de salud diagnosticada’.

Donde ademas agrega en el articulo 15 de la respectiva ley;

“El Sistema garantizara el derecho fundamental a la salud a través de la prestacion
de servicios y tecnologias, estructurados sobre una concepcion integral de la salud,
gue incluya su promocion, la prevencion, la paliacién, la atencion de la enfermedad
y rehabilitacién de sus secuelas.”



Por lo anterior se puede evidenciar que el tratamiento integral implica la obligacion detener
en cuenta en primer lugar el principio de integralidad dispuesto en el articulo 2, literal d
de la ley 100 de 1993 como “la cobertura de todas las contingencias que afectan la salud,
la capacidad econémicay en general las condiciones de vida de todala poblacién. Para
este efectocada quien contribuird segun su capacidad y recibird lonecesario para atender
sus contingencias amparadas por esta Ley” y siguiendo con este principio de no
fraccionar la prestacion de dicho servicio, esté ligado al principio de continuidad, esto
quiere decir que los tratamientos y mecanismos idoneos respectoa los servicios de salud,
deben ser prestados de forma adecuada e ininterrumpido porperiodos injustificados e
excesivos.

Siguiendo con la linea jurisprudencial la sentencia T-081-2016 expone que “En todo caso,
cuando los trdmites sonexcesivos einjustificados, no solo pueden implicar que se extienda
el tiempo de sufrimiento por las dolencias delpaciente, sino también un detrimento en su
salud e incluso su muerte, por ende,constituyen una violacion al derecho fundamental a la
salud, a la vida e inclusoa la dignidad humana. Ademas de la no oposicion de barreras
administrativas para prestar el serviciode salud, el tratamiento integral implica obedecer
las indicaciones del médico tratante. Este profesional es el idéneo para “promover,
proteger o recuperar lasalud del paciente” [26], pues, “cuenta con los criterios médico-
cientificos y conoce ampliamente su estado de salud, asi como los requerimientos
especiales para el manejo de su enfermedad” [27]. Inclusive, cuando no esté vinculado a
la EPS el afectado, su concepto puede resultar vinculante en determinados casos [28], en
aras de proteger el derecho a la salud [29]. Bajo estos parametros, la jurisprudencia
constitucional ha determinado que, una vezel médico tratante establezca lo que el usuario
requiere, esa orden se constituye en un derecho fundamental [30]. Solo en el evento en
gue exista “una razon cientifica clara, expresa y debidamente sustentada” [31], es
justificable apartarse de la orden del Galeano y, en ese caso, debera brindarse el
tratamiento correspondiente’.

Ahora respecto del cubrimiento de los gastos de alojamiento y alimentacion para el
paciente y un acompafnante la Corte Constitucional ha determinado que no es posible
imponer barreras insuperables para asistir a los servicios de salud, razén por la que de
manera excepcional ha ordenado su financiamiento. Por lo que mediante sentencia T-219
de 2019, establecié las siguientes subreglas para determinar la procedencia de estos
servicios: ‘) se debe constatar que ni los pacientes ni su familia cercana cuentan con la
capacidad econdmica suficiente para asumir los costos; ii) se tiene que evidenciar que
negar la solicitud de financiamiento implica un peligro para la vida, la integridad fisica o el
estado de salud del paciente; v, iii) puntualmente en las solicitudes de alojamiento, sedebe
comprobar que la atencién médica en el lugar de remision exige mas de un dia de duracion
se cubriran los gastos de alojamiento.”

Asi mismo, respecto a estos servicios, la Corte Constitucional en la sentencia ya citada ha
determinado que las EPS deben costear los gastos de traslado de un acompafante
cuando: “(i) se constate que el usuario es “totalmente dependiente de un tercero para su
desplazamiento”; (ii) requiere de atencion “permanente” para garantizar su integridad fisica
y el gjercicio adecuado de sus labores cotidianas; y (iii) ni él ni su nicleo familiar tengan la
capacidad econémica para asumir los costos y financiar su traslado.”

En sintesis, el Estado es el que debera aportar y dar las herramientas necesarias parael
cumplimiento y goce de este derecho, suministrando y aportando un tratamiento integral.

Establecido de esta formael precedente jurisprudencial aplicable al sub-judice, procedera
el Juzgado a analizar el caso en concreto.



VI. CASO EN CONCRETO

De conformidad con los hechos expuestos en el acdpite de los antecedentes y los
precedentes judiciales relacionados, constituye el eje central de la impugnacion tanto el
tratamiento integral como los gastos de alojamiento y transporte que fueron concedidos por
el A quo, basicamente en cuanto el impugnante considera no tiene como fundamento una
evidente conducta omisiva de la aqui accionada, y que es la familia de la accionante la
encargada de ayudarla con los gastos de alojamiento y traslados.

Ahora, respecto del tratamiento integral Lo ordenado por el a quo se constituye en una orden
clara, no siendo indeterminada, dado que de manera precisa indica que el tratamiento
integral es directamente para el diagnéstico objeto de la presente accion de tutela, en los
términos de la orden expedida por el médico tratante, y es que la parte impugnante de
manera desobligante sin dar ni siquiera respuesta respecto de los servicios reclamados por
la accionante, pues en ninguno de sus escrito manifiesta haber entregado los pafales, o
prestar el servicio requerido o indicar a la accionante los pasos a seguir para la obtencion
del reembolso de los gastos de alojamiento y traslado, claramente esta afectando el
derecho a la salud de un menor de 3 afios que goza de proteccion y que sumado a eso por
su condicion de discapacidad es sujeto de especial proteccion.

Finalmente, respecto del reconocimiento de gastos de alojamiento la accionante manifiesta
encontrase en condicion socio econdémica vulnerable, situacion que logra constatar el
despacho de primera instancia y de lo cual deja constancia clara al inicio de la providencia
impugnada. En consecuencia, se cumplen con las condiciones establecidas de manera
pacffica por la corte Constitucional, reiteradas por esta en distintas providencias, para que
le sean cubiertos los gastos de alojamiento y alimentacion, solicitados por la accionante en
su escrito de tutela y no solo a la menor si no que a su acompafiante también pues bien
como se citd atras, en virtud de que es una menor de edad, necesariamente requiere
acompafiante.

Conviene precisar, con fundamento en la normatividad que rige la materia y la
jurisprudencia constitucional antes resefiada que, garantizar la prestacion de los servicios
de salud que la persona requiera y no solamente esto si no garantizarlos sin barreras y
evitar las barreas que impidan el efectivo acceso a la salud y la efectividad del tratamiento,
es responsabilidad de la EPS ala cual se encuentra afiliado, tanto en el régimen contributivo
como en el subsidiado

Asi las cosas, contextualizando la presente decision, este Despacho considera que la
decision adoptada por el Juzgado de origen se encuentra conforme a derecho por lo que
en ese sentido resolvera confirmar la decision impugnada

VIl.  DECISION

Sin que se precisen mas consideraciones, el JUZGADO PRIMERO CIVIL CIRCUITO DE
ORALIDAD DE MEDELLIN -ANTIOQUIA-, Administrando Justicia en nombre de la
Republica y por mandato de la Constitucion,

VIIl.  FALLA

PRIMERO: CONFIRMAR entodas sus partes el Fallo proferido por el JUZGADO
SEGUNDO CIVIL MUNICIPAL de Oralidad el 6 de marzo de 2024.



SEGUNDO: NOTIFIQUESE alas partes la presente decision, por el medio mas
expedito y eficaz. Asi mismo DISPONER que, mediante Correo Electronico, se dé aviso de
la Decision adoptada al Juzgado de Conocimiento en Primera Instancia, SEGUNDO CIVIL
MUNICIPAL DE ORALIDAD DE MEDELLIN

TERCERO: DISPONER que en eltérmino de los diez (10) dias siguientes al de ejecutoria
del Fallo de Segunda Instancia, se envie el expediente a la Corte Constitucional, para su
eventual Revision (acorde con lo previsto en el Acuerdo PCSJA20-11594 del 13 de julio de
2020)

ESE Y CUMPLASE

GOMEZ OROZCO
JUEZ

JUZGADO PRIMERO CIVIL DEL CIRCUITO DE ORALIDAD DE MEDELLIN
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