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RADICACION: 08001-31-03-003-2022-00091-00
ACCIONANTE: JAIME FREYLE VIDAL CC 17.868.760
ACCIONADO: NUEVA E.P.S.
DERECHO: SEGURIDAD SOCIAL

Barranquilla, once (11) de noviembre de dos mil veintidés (2022).
L ASUNTO A TRATAR

Corresponde a este despacho pronunciarse sobre la accién constitucional instaurada por el
sefior JAIME FREYLE VIDAL CC 17.868.760, en nombre propio, en contra de la NUEVA E.P.S,,
por la presunta vulneracion de sus derechos fundamentales a la seguridad social, a la vida y a la
vida digna.

II. ANTECEDENTES
En el escrito de la tutela, la parte accionante, narra los siguientes hechos que se sintetizan ast:

1. El accionante se encuentra afiliado al sistema de Seguridad Social en Salud, actualmente a
través de la entidad NUEVA EPS, bajo calidad de cotizante. Cumpliendo al dia con los
aportes mensuales a la fecha. Solicité que se le entregaran cuales eran los requisitos para
acceder a una cirugia de MANGA GASTRICA POR LAPAROSCOPIA. el cual hizo al pie
de la letra de manera privada e independiente “lo cual no es prohibido por la
jurisprudencia” ha pasado por el procedimiento establecido a fin de evaluar mi estado de
salud.

2. Padece de comorbilidades asociadas a la obesidad, como, Disnea al esfuerzo, artralgias en
rodillas, lumbago crénico y dolencias que empeoran con la recurrencia de la enfermedad
como sindrome de Tietze, enfermedades Osteoarticulares, sindrome de Colon irritable,
gastritis, estrefiimiento y otras que no han sido confirmadas pero que aparecen como
impresion diagnéstica como Apnea Obstructiva del suefio, Reflujo Gastroesofagico,
Vasculitis y trastornos dermatolégicos, sin mencionar el menoscabo de la autoestima y
capacidad profesional por el deterioro de la imagen personal que con lleva otros riesgos
psicosociales. Expuso que LA NUEVA EPS estd violando todos mis derechos
fundamentales por un simple antojo administrativo, ya que NUEVA EPS, AUTORIZO el
procedimiento remitiéndolo a la IPS organizacion clinica Bonnadona prevenir, porque
estd mas que nadie sabe el riesgo que estoy corriendo en mi estado de obesidad.

3. Ha realizado el tramite completo como candidato a realizarse el procedimiento CIRUGIA
MANGA GASTRICA POR LAPAROSCOPIA”, fue evaluado por médicos adscritos a
NUEVA EPS, encontrandolo apto la realizaciéon de la misma, sin embargo, en repetidas
ocasiones se dirigié a la clinica Bonnadona para programar la cirugia a lo que me
responden que no hay cupos disponibles por lo anterior decidi6é solicitar a nueva EPS
cambio de clinica debido a la urgencia que requiere el procedimiento.
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4. Paciente de 54 afios con diagnéstico de obesidad morbida tipo III, con graves
complicaciones a nivel Osteoarticulares, debido a esto veo en riesgo mi vida, y existe una
gran afectacion de mi desarrollo personal y profesional, de igual manera, mi familia,
dependen de mi como sustento material y emocional, conociendo las altas tasas de
mortalidad asociadas a la obesidad, la gran posibilidad de sufrir discapacidad a mediano
plazo, desea no faltarles, sino poder brindarles un ambiente normal para su desarrollo, ya
que actualmente no puede jugar con ellos o levantarlos en brazos sin dificultad. Manifesto
haber agotado los métodos para intentar bajar de peso, como se puede observar en el
resumen de mi historia clinica asociada, ha asistido a nutricionistas, endocrinélogos, he
recibido tratamiento farmacolégico y entrenamiento fisico hasta donde las dolencias lo
han permitido y no ha conseguido dicho objetivo de salud o ha presentado baja pérdida
de peso y re-ganancia del mismo.

5. Tal como queda explicitado en la historia clinica que adjunta y en la orden de cirugia dada
por el médico cirujano JARIB ALVAREZ JIMENEZ Y ADRIANA CORRALES, se
considera de vital importancia para mi salud y bienestar, la realizaciéon de la cirugia
denominada MANGA GASTRICA POR LAPAROSCOPIA, dada la enfermedad y
diagnoéstico como obesidad severa, que al no solucionarse pone en grave peligro mi vida,
vulnerdndose el derecho fundamental a la salud y la vida digna, y al derecho que en su
conexidad tiene con la salud y la seguridad social a la cual me hallo afiliado como
cotizante.

6. Solicité respeto por la vida del paciente, ante un capricho administrativo, sin ninguna
sustentaciéon medica; ya que cumple con todos los requisitos establecidos por la EPS
desde el principio y que, de una manera injustificada CLINIA BONNADONA, decida
negarme la cirugia.

III. PRETENSIONES

Basandose en los fundamentos facticos expuestos, el accionante pretende que se: “...Primero:
Tutelar integralmente los derechos fundamentales a la salud, seguridad social en conexidad directa e
inmediata con los derechos a la vida y la integridad fisica, como afiliada al sistema de Seguridad Social,
régimen contributivo a través de la entidad promotora de salud NUEVA EPS. Segundo: Ordenar en
consecuencia de lo anterior a la entidad accionada a la cual le corresponda, que realice el cambio de clinica
ya que no hay cupo y mi cirugia es urgente Tercero: Se ordene en forma inmediata a la NUEVA EPS y
CLINICA BONNADONA, que me preste de manera integral y me consiga cupo en otra clinica ya que no
hay cupo y mi operacion vital y preste, todos los servicios requeridos, como exdmenes diagndsticos pre y
post quirirgicos, citas médicas, medicamentos no POS necesarios durante y después de la cirugia,
terapias, procedimientos que durante el proceso de la cirugia resulten necesarios y operaciones que por
motivo de la Obesidad se requieran posterior a la cirugia, tratamientos con el grupo de apoyo de la clinica
de la obesidad para culminar exitosamente el proceso y demds que sean necesarios para el restablecimiento
de mis derechos. Es de mi convencimiento, dado el asesoramiento médico que he tenido por los
profesionales de la salud que me han atendido gracias a las remisiones realizadas por la EPS para el
tratamiento de enfermedades articulares, que el manejo de la obesidad, aportaria de manera significativa y
contundente a la disminucion y manejo eficaz de mis dolencias, siendo necesario un abordaje integral que
permita tratar la obesidad al mismo tiempo que se tratan mis demds enfermedades...”

IV. PRUEBAS

La parte actora en su escrito tutelar relaciona como anexos los siguientes:
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1. Fotocopia Cédula de ciudadania.

2. PQR ante Supersalud.

3. Historia Clinica por valoracion del médico Cirujano Jarib Alvarez.

4. Historia Clinica valoracion Medicina Interna, Dr. Luis Alberto Burgos.

5. Valoracién Pre anestésica - Dra. Edgardo Castro

6. Historia Nutricional - Dra. Amanda Esther Escorcia Bermeja.

7. Historia clinica Psicologia - Dra. Katherine Coy Barrera.

8. Resultados de examenes varios.

9. Fotografias de mi estado actual.

10. Pruebas documentales aportadas por las entidades accionadas o vinculadas.

V. TRAMITE PROCESAL

La presente accion de tutela se avocod el dia 31 de octubre de 2022, ordendé notificar a la
accionada, la vinculacion a LA CLINICA BONNADONA PREVENIR, LA DEFENSORIA DEL
PUEBLO, LA PERSONERIA DISTRITAL DE SALUD y EL MINISTERIO DE SALUD. Luego por
auto de vinculaciéon de fecha 09 de noviembre del afio en curso, de la médica Adriana Corrales,
requerir a LA ORGANIZACION CLINICA BONNADONA PREVENIR S.A.S, para que remita a
este despacho judicial correo electrénico o cualquier otro dato de notificacién efectiva de esta,
debido al interés que pueden tener en el presente tramite, para que rindan un informe sobre los
hechos depuestos, por cuanto la decision adoptada puede afectarlos.

LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD, a través CLAUDIA PATRICIA FORERO
RAMIREZ, en su calidad de Subdirector Técnico, adscrito a la Subdirecciéon de Defensa Juridica
de la Superintendencia Nacional de Salud en su informe indicé que. “...En donde se advierte que
la usuaria, registra afiliacion ante la entidad de NUEVA EPS S.A en el régimen CONTRIBUTIVO en
estado ACTIVO desde el 01/07/2022, siendo esta la encargada de prestarle los servicios médicos
requeridos a la usuaria, cabe decir que la Superintendencia Nacional de Salud, es la autoridad encargada
de ejercer la inspeccion, vigilancia y control del Sistema General de Seguridad Social en Salud, pero esto
no quiere decir que despliegue actividades tendientes a prestar el servicio de salud, y resulta claro que las
funciones de aseguramiento y prestacion del servicio médico estin en cabeza de las entidades establecidas
para tal fin dentro del sistema de salud. Ante lo expuesto, es viable considerar que el derecho solo se viola
0 amenaza a partir de circunstancias que han sido ocasionadas por vinculacion directa y especifica entre
las conductas de personas e instituciones y la situacion materia de amparo judicial, situacion que no se ha
presentado entre el accionante y La Superintendencia Nacional De Salud, de manera que se evidencia que
esta entidad no ha infringido los derechos fundamentales aqui deprecados a la accionante...” Por lo
tanto, solicita “...DESVINCULAR de la presente accion de tutela a la SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SALUD, en consideracion a que a las entidades competentes para realizar un
pronunciamiento de fondo sobre el asunto es de la Entidad Administradora del Plan de Beneficios en
Salud (EAPB)...”

NUEVA EPS, a través de AHMAD AMIR SAKER TRAVECEDQO, en su calidad de apoderado
Judicial, en su informe manifesté que: “...Serior Juez, verificando el Sistema integral de NUEVA
EPS, se evidencia que el accionante estd en estado activo para recibir la asegurabilidad y pertinencia en el
SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD EN EL REGIMEN CONTRIBUTIVO
desde el 01/07/2022 NUEVA EPS S.A., propende por garantizar a sus usuarios una prestacion eficiente
en salud, respecto a lo solicitado encontramos lo siguiente: En cuanto al procedimiento,
GASTRECTOMIA VERTICAL [MANGA GASTRICA] POR LAPAROSCOPIA, se informa que se
encuentra autorizado hacia ORGANIZACION CLINICA BONNADONA. PRIMERA: Que se
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DENIEGUE POR IMPROCEDENTE la presente por no acreditarse la vulneracion de los derechos
fundamentales del accionante. SEGUNDO: En cuanto a la solicitud de atencion integral, deberd de
negarse puesto que la misma implica prejuzgamiento y asumir la mala fe por parte de LA NUEVA EPS
S.A. sobre hechos futuros que aiin no han ocurrido. Esta peticion incluye cualquier tratamiento,
medicamento o demds pretension realizada por el accionante que no haya sido ordenada por médico
tratante al momento de la presente accion de tutela.

LA PERSONERIA DISTRITAL DE SALUD DE BARRANQUILLA, a través de WILSON
LLANOS BALLESTAS en su calidad de Coordinador de Salud informé a este despacho que:
“...Comedidamente me dirijo a ustedes, por medio del presente escrito donde envid respuesta, de acuerdo
al informe secretarial emitido por su despacho. Teniendo en cuenta los hechos expuestos en la accion de
tutela instaurada por el serior JAIME FLEYLE VIDAL, identificado con cédula de ciudadania
N.17868760, por medio de peticion del accionante, radicada en nuestra entidad en fecha 26 de octubre del
presente aiio, con la finalidad de programacién de CIRUGIA BARIATRICA en la ORGANIZACION
CLINICA BONNADONA PREVENIR, donde se procedio a envié de requerimiento, acercamiento
telefonico y se realizo visita a la Clinica en fecha 28/10/2022 y 31/10/2022, donde informa la Directora
Clinica Martha Quintanilla, que el JAIME FLEYLE VIDAL, actualmente no se encuentra programado
para la intervencion quirirgica, dado que, la médico tratante realizé unas recomendaciones alimenticia y
el serior JAIME FLEYLE VIDAL dejo de asistir a los controles médicos; Por lo anterior este ente de
control lo envia para conocimiento y competencia...”

ORGANIZACION CLINICA BONNADONA PREVENIR S.AS,, a través de BLANCA ROSA
JIMENEZ DIAZ, en su calidad de Jefe de Juridica, en su informe indicé que: “...Sefior juez,
teniendo en cuenta las pretensiones propuestas por el accionante, debemos informarle que la Clinica
Bonnadona Prevenir S.A.S. presta el derecho de sala y material quiriirgico a través de convenio con
NUEVA EPS y la especialista Dra. Adriana Corrales, por lo cual esta organizacion NO TIENE
INCIDENCIA EN LA PROGRAMACION DEL PROCEDIMIENTO NI ADJUDICACION DE
FECHAS. Esto se encuentra sujeto a disponibilidad y agenda de la especialista, la cual dependiendo de la
cantidad de pacientes y cada proceso de valoracion médica que han tenido, se procede a programar las
intervenciones quirtirgicas. Ahora bien serior Juez, en conjunto con la Personeria Distrital de
Barranquilla y el equipo de la Dra. Adriana Corrales se procedio a estudiar el caso concreto del seiior
JAIME FREYLE VIDAL, en donde se logro observar que fue atendida por tiltima vez el dia 23 de julio de
2022 y se le ordeno de acuerdo a pertinencia médica bajar el 10% de su peso, bajo sequimiento del mismo
(tal como se observa en la Historia Clinica que aporta la Dra. Adriana Corrales, y que se anexard) Una
vez llegado al peso indicado, debia apartar su cita para valoracion y seguimiento, para posteriormente
proceder la especialista a programar el procedimiento. A pesar de lo anterior, el accionante no llamo ni
solicitd por ningiin medio su cita de sequimiento, por lo que no se puede proceder a asignar una fecha de
programacion. Se reitera que la fecha que se adjudique depende netamente de la Dra. Adriana Corrales, no
de la ORGANIZACION CLINICA BONNADONA PREVENIR S.A.S. quien tinicamente le presta los
servicios de sala a la especialista. Sin embargo, se debe tener consideracion Honorable Despacho que
solicitar que se adelanten las fechas de wvaloracion o del procedimiento, implicaria modificar la
programacion de los servicios ya asignados y retardar los procedimientos que se encuentren calendados
para la fecha del cambio, afectando asi a los pacientes que estaban programados para ese dia y que
cumplieron con todas las indicaciones y requisitos de forma oportuna. Por lo anterior, las fechas que ya se
encuentran programadas deben respetarse ya que no fueron determinadas asi por capricho o falta
diligencia de las partes involucradas en el presente proceso.

Finalmente, es claro serior Juez que no existe vulneracion o amenaza al derecho fundamental atribuible a
ORGANIZACION CLINICA BONNADONA PREVENIR S.A.S, porque la conducta de ésta en todo
momento ha estado ajustada a la normatividad legal vigente que regula el funcionamiento del SISTEMA
GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD y a todas las disposiciones legales relacionadas con
el caso que nos atare...”
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LA SECRETARIA DE SALUD DEL DISTRITO DE BARRANQUILLA, a través de GISELLE
MARIA MONTOYA ESCALANTE, en su calidad de apoderada judicial indicé que “...En
ningun acdpite del mecanismo juridico va dirigido en contra de la Secretaria Distrital de Salud de
Barranquilla, ni existe requerimiento alguno allegado a esta dependencia, en procura de solicitar la
proteccion de sus derechos fundamentales constitucionales presuntamente vulnerados, mdxime cuando
ante cualquier evento de vigilancia de sus derechos, le corresponde a la Secretaria del municipio de Juan
de Acosta, por estar inmerso en esa municipalidad. Aunado, revisado los folios del escrito de tutela, no se
observa que haya sido admitida en contra de la Secretaria Distrital de esta ciudad, ni mucho menos en
calidad de vinculado. Lo anterior infiere, que no se observa, entre los facticos narrados, elemento alguno
que dé lugar a que el ente territorial sea un sujeto pasivo de la accion de tutela, mdixime cuando ni
siquiera se vulnerd algiin derecho fundamental, invocado por el actor...”

La médica ADRIANA CORRALES, notificada a través de aviso electrénico, no descorrié el
traslado conferido guard6 silencio frente a los hechos que dieron lugar a la presente
accion.

VI. PROBLEMA JURIDICO

De acuerdo con los antecedentes resumidos anteriormente, corresponde a esta agencia judicial

determinar:

¢En la actualidad se encuentra amenazado el derecho a la SALUD del paciente JAIME FREYLE
VIDAL, por la no autorizacién de los servicios médicos necesarios en la entidad prestadora de
salud, con los médicos por los que viene siendo tratado, teniendo en cuenta los diagnoésticos
médicos que padece el paciente?

VII. COMPETENCIA

De conformidad con lo dispuesto por el articulo 86 de la Constitucion Politica y los Decretos
2591 de 1.991 y 1382 del 2.000, este despacho es competente para conocer de la presente accién
de tutela.

VIII. MARCO NORMATIVO Y JURISPRUDENCIAL

El marco constitucional estd conformado por los articulos 11, 48, 49, 86 de la Constituciéon
Politica, Ley 100 de 1993, Ley 1751 de 2015, Ley 1122 de 2007; sentencias T-1040 de 2008, T-978-
08, T-049-09, T-861 de 2012, T-103 de 2009, T-395-15, T 322/2018, T-345-2013, T- 322- 2018, entre

otras.
IX. CONSIDERACIONES

La acciéon de tutela es un mecanismo concebido por la Constitucién de 1991 para la proteccion
inmediata de los derechos fundamentales de todas las personas, cuando estos resultaren
amenazados o vulnerados por la accién u omision de cualquier autoridad ptblica o de un
particular, con las caracteristicas previstas en el inciso final del articulo 86 de la Constituciéon
Politica la cual constituye una garantia y un mecanismo constitucional de proteccion, directa,
inmediata y efectiva, de los derechos fundamentales.
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Para la procedencia de este mecanismo tutelar, es necesario que el afectado no disponga de otro
medio de defensa judicial para hacer valer sus derechos, salvo que se ejerza como mecanismo
transitorio para evitar un perjuicio irremediable.

La accién de tutela procede a titulo subsidiario cuando la proteccion judicial del derecho
fundamental no puede plantearse, de manera idénea y eficaz, a través, de un medio judicial
ordinario y, en este sentido los medios judiciales ordinarios tienen preferencia sobre la accién
de tutela. No obstante, la accién de tutela procede como mecanismo transitorio, asi exista un
medio judicial ordinario, cuando ello sea necesario para evitar un perjuicio irremediable. La
existencia de dichos medios, serd apreciada en concreto, en cuanto a su eficacia atendiendo las
circunstancias en que se encuentra la solicitante.

DERECHO A LA SALUD

En primer lugar, el articulo 49 de la Constitucién se encuentra consagrada la obligacion que
recae sobre el Estado de garantizar a todas las personas el acceso a la salud, asi como de
organizar, dirigir, reglamentar y establecer los medios para asegurar a todas las personas su
proteccién y recuperaciéon. De ahi su doble connotacién: por un lado, se constituye en un
derecho fundamental del cual son titulares todas las personas y por otro, un servicio ptablico de
caracter esencial cuya prestacion se encuentra en cabeza del Estado y, por ende, exigible por via
de la accion de tutela.

Al efecto, la Corte, en sentencia T-233 del 21 de marzo de 2012, con M.P. Gabriel Eduardo
Mendoza Martelo, sefial6 que:

“Ast las cosas, el derecho a la sequridad social en salud, dada su inexorable relacion con el principio
de dignidad humana, tiene el cardcter de derecho fundamental, pudiendo ser objeto de proteccion
judicial, por via de la accidn de tutela, en relacion con los contenidos del POS que han sido definidos
por las autoridades competentes y, excepcionalmente, cuando la falta de dichos contenidos afecta la
dignidad humana y la calidad de vida de quien demanda el servicio de salud.”

Actualmente la Ley Estatutaria de Salud, 1751 de 2015, claramente reconoce la fundamentalidad
de tal derecho. En la sentencia C-313 de 2014 al respecto se dijo:

“El derecho fundamental a la salud es auténomo e irrenunciable, tanto en lo individual como en lo
colectivo. En sequndo lugar, manifiesta que comprende los servicios de salud de manera oportuna,
eficaz y con calidad para la preservacion, el mejoramiento y la promocion de la salud. En tercer
lugar, radica en cabeza del Estado el deber de adoptar politicas que aseguren la iqualdad de trato y
oportunidades en el acceso a las actividades de promocion, prevencion, diagnostico, tratamiento,
rehabilitacion y paliacion para todas las personas. Finalmente, advierte que la prestacion de este
servicio publico esencial obligatorio, se ejecuta bajo la indelegable direccion, supervision,
organizacion, regulacion, coordinacion y control del Estado”

De este modo, la salvaguarda del derecho fundamental de la salud debe otorgarse de
conformidad con los principios contemplados en los articulos 48 y 49 de la Constitucion Politica
y los articulos 153 y 156 de la Ley 100 de 1993 en los que se consagran como principios rectores
y caracteristicas del sistema, entre otros, accesibilidad, solidaridad, continuidad, libre
escogencia, universalidad y obligatoriedad.

SU CONEXIDAD CON EL DERECHO A LA VIDA EN CONDICIONES DIGNAS.
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En lo concerniente a la salud y su amplio alcance, en la sentencia T-659 de 2003 la Corte estim6
que este no sdlo tiene que ver con el estado de bienestar fisico o funcional, sino también con el
psicolégico, emocional y social de una persona; ya que son todos esos aspectos los que
viabilizan el desarrollo de una vida de calidad y también tienen incidencia en el desarrollo
integral del ser humano. Por lo anterior, dicha corporacién ha considerado que una decision
que afecte tanto el &mbito funcional como el psicolégico, emocional y social seria vulneratoria
de los derechos fundamentales de la persona, tales como el de la integridad fisica, moral y
psiquica y a una vida digna.

Ahora bien, la Corte también ha desarrollado un concepto amplio del derecho a la vida, pues ha
considerado que este no sélo implica “la mera subsistencia bioldgica”, sino también “el
reconocimiento y la bisqueda de una existencia digna.”?

En ese mismo sentido, se enfatiz6 en que el derecho a la vida digna “se extiende a la posibilidad
concreta de recuperacion y mejoramiento de las condiciones de salud, en la medida en que ello sea posible,
cuando éstas condiciones se encuentran debilitadas o lesionadas y afecten la calidad de vida de las
personas o las condiciones necesarias para garantizar a cada quien, una existencia digna”.2

De lo anterior y teniendo en consideracion que el derecho fundamental a la vida ha sido
consagrado y garantizado en el preambulo y los articulos 1, 2 y 11 de la Constitucién Politica, se
puede afirmar que éste no hace referencia exclusivamente a la existencia material, sino también
a la posibilidad de ésta sea desarrollada de forma digna.

De este modo, la Corte ha hecho especial énfasis en la importancia que tiene que tanto la
reglamentacion como la aplicacion del Plan de Beneficios en Salud no desconozcan los derechos
fundamentales de las personas; situaciéon que podria presentarse en los casos en que una
entidad prestadora del servicio de salud hace wuna interpretacion restrictiva de la
reglamentacion del Plan o cuando se abstiene de autorizar y practicar un procedimiento
quirargico que tiene la capacidad de afectar directamente la dignidad o vida misma del
paciente, argumentando indebidamente que se trata de una intervencién excluida del Plan de
Salud. Asi, cuando una persona instaura una accién de tutela encaminada a lograr su
recuperacion fisica y emocional, psicolégica o mental, producto de un padecimiento por una
afeccion fisica, aquella actuaciéon también busca lograr la protecciéon de sus derechos a la
integridad personal y a una vida digna.3

De alli que pueda colegirse que la salud no sélo involucra el tener un estado de bienestar fisico
o funcional, pues también debe comprender un bienestar psiquico, emocional y social. Ello,
toda vez que todos esos elementos permiten proporcionarle a una persona el desarrollo de su
vida en condiciones dignas y de calidad. Es por esto que “tanto el Estado como los particulares que
intervienen en la prestacion del servicio puiblico de salud desconocen el derecho constitucional a la salud
cuando adoptan una medida que no solo afecta el bienestar fisico o funcional de las personas, sino que se
proyecta de modo negativo en su bienestar psiquico, social y emocional.”*

1 Corte Constitucional, sentencia T-038 de 2007, M.P. Nilson Pinilla Pinilla.

2 Corte Constitucional, sentencia T-038 de 2007, M.P. Nilson Pinilla Pinilla, reiterando la sentencia T-076 de 1999, M. P. Alejandro
Martinez Caballero y T-956 de 2005, M. P. Alfredo Beltran Sierra, entre muchas otras.

3 Corte Constitucional, sentencia T-038 de 2007, M.P. Nilson Pinilla Pinilla.

4 Corte Constitucional, Sentencia T-381 de 2014, M.P. Jorge Ignacio Pretelt Chaljub.
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DERECHO FUNDAMENTAL A LA SALUD Y SU PROTECCION POR VIA DE TUTELA.
REITERACION DE JURISPRUDENCIA

El articulo 48 de la Constitucion consagré la seguridad social como un derecho de carécter
irrenunciable que debe garantizarse a todos los habitantes del territorio colombiano, y como
servicio publico obligatorio, bajo el control del Estado que debe ser prestado con sujecién a los
principios de solidaridad, eficiencia y universalidad.

Acorde con lo dispuesto por el citado articulo, la jurisprudencia de esta Corte ha determinado
que el derecho fundamental a la seguridad social se encuentra definido como aquel “conjunto de
medidas institucionales tendientes a brindar progresivamente a los individuos y sus familias, las
garantias necesarias frente a los distintos riesgos sociales que puedan afectar su capacidad y
oportunidad, en orden a generar los recursos suficientes para una subsistencia acorde con la
dignidad del ser humano.”

Por su parte, el articulo 49 de la Carta, en relacién con lo anterior, consagré que toda persona
tiene el derecho de acceso a la proteccion y recuperacion de su salud, el cual se encuentra a

cargo del Estado y que debe ser prestado conforme a los principios de eficiencia, universalidad y
solidaridad.

Asi, en desarrollo de las normas constitucionales citadas, el congreso expidi6 la Ley 100 de 1993
“por medio de la cual se crea el Sistema General de Seguridad Social”, con el objetivo de otorgar
el amparo frente a aquellas contingencias a las que puedan verse expuestas las personas con la
posibilidad de afectar su salud y su situaciéon econémica. En ese orden, el sistema fue
estructurado con los siguientes componentes: (i) el Sistema General en Pensiones, (ii) el Sistema
General en Salud, (iii) el Sistema General de Riesgos Profesionales y (iv) Servicios Sociales
Complementarios.

De igual forma, y por interesar a esta causa, la mencionada ley dispone como uno de los
objetivos del Sistema General en Salud, crear condiciones de acceso a todos los niveles de
atenciéon para toda la poblacién, orientado por los principios de universalidad, calidad y
eficiencia, entre otros.

Asimismo, la Ley 1751 de 2015 reconoci6 el cardcter fundamental que comporta este derecho, tal
como lo venia sehalando la jurisprudencia constitucional. Dicha garantia, consiste en una serie
de medidas y prestacion de servicios, en procura de su materializacién, en el més alto nivel de
calidad e integralidad posible.

En ese orden, esta Corte ha sostenido que, en virtud del derecho fundamental a la salud, el
Estado esté en la obligacion de adoptar aquellas medidas necesarias para brindar a las personas
este servicio de manera efectiva e integral, derecho que, de encontrarse de alguna manera
amenazado, puede ser protegido por via de accién de tutela.

AUTORIZACION POR PARTE DE LAS EPS DE PROCEDIMIENTOS PARA TRATAR LA
OBESIDAD

La cirugia bariatrica es el término genérico que se le ha otorgado al tratamiento quirtrgico
establecido para enfrentar los problemas de sobrepeso u obesidad moérbida, que puede llegar a
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presentar una persona y el cual en multiples ocasiones ha sido objeto de pronunciamiento por
parte de la Corte Constitucional, en la medida en que es solicitado por via de tutela.

Asi, la jurisprudencia constitucional al referirse al tema, ha sefialado determinados requisitos
jurisprudenciales que deben ser evidenciados en los distintos casos concretos, para determinar
la procedencia del amparo, abordando también lo relacionado con aspectos de pertinencia del
procedimiento en los diferentes escenarios.

Ahora bien, como se menciond, la Corte establece unos criterios que permiten determinar el
actuar del juez constitucional cuando la situacién factica que se le presenta, incluye una orden
médica prescrita por un profesional particular, o no adscrito a la red de servicios de la EPS.
También cuando el argumento de la negativa hace referencia a que no se accede a autorizar el
procedimiento por no haber agotado las distintas alternativas para tratar la enfermedad, como
dietas, ejercicios y terapias o que la cirugia prescrita se encuentra excluida del POS.

En efecto, en primer lugar, la Corte ha indicado que el bypass géstrico, considerada como una de
las cirugias bariatrica a la que més se acude, se encuentra incluida en el Plan Obligatorio de
Salud. No obstante, ello no implica que, en todo caso, la autorizaciéon por via de tutela de dicho
procedimiento sea posible, pues se deben cumplir ciertos requisitos a saber:

“(i) La efectiva valoracion técnica que debe hacerse, por un grupo interdisciplinario de médicos
adscritos a la entidad, la cual debe preceder a la orden de prictica del procedimiento;

(i1) La cirugia no debe tener fines estéticos y se han debido agotar los métodos alternativos al
procedimiento tales como (ejercicios, dietas, farmacos, terapias, etc);

(iii) El consentimiento informado del paciente, que consiste en el deber que asiste a los
profesionales de la ciencia médica de informar, en forma clara y concreta, los efectos de la cirugia
que el paciente se va a practicar, para que manifieste de manera libre y espontinea su voluntad de
someterse al mismo, y

(iv) El respeto del derecho al diagnéstico en un plazo oportuno”

En tutela T 322/18, La Sala Novena de Revision de tutela de la Corte Constitucional, presidida
por el Magistrado Alberto Rojas Rios, evalu6 la situaciéon juridica de la accionante y amparé sus
derechos fundamentales a la seguridad social, a la salud y a la vida en condiciones dignas, al
considerar acreditados los supuestos juridicos desarrollados por la jurisprudencia de esta Corte
para la autorizacién de un servicio médico que no se encuentra incluido en el Plan de Beneficios
de Salud, ni excluido expresamente de él : “(i) la intervencion de Bypass por Laparoscopia es
indispensable para mejorar las condiciones de salud y de vida digna de la actora, (ii) el procedimiento
médico no puede ser suplido por otro que se encuentre dentro del Plan de Beneficios en Salud, (iii) la
operacion ha sido dispuesta por su médica tratante, (iv) se probé la falta de recursos economicos de la parte
actora para pagar una actuacion clinica de esas caracteristicas”. La Corte Constitucional ademas
determiné que las cargas administrativas que le ha impuesto la EPS Medimas a la actora para
autorizar el procedimiento médico referido, son desproporcionadas y arbitrarias. En la
Sentencia, la Corte resalté que “por su propia patologia de obesidad mérbida que le dificulta su
movilidad, no puede transportarse continuamente a la ciudad de Bogota a diligenciar algunas
formas o documentos de autorizaciéon que exige la entidad prestadora de salud”. Como
consecuencia de lo anterior, la Sala Novena de Revision de tutela ordend a la EPS Medimas que,
con el objetivo de subsanar la situacién de desproteccion en que se encuentra la actora, en el
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término de cuarenta y ocho (48) horas siguientes a la notificaciéon del fallo, autorice el
procedimiento médico de cirugia bariétrica requerido para el tratamiento de las patologias que
la aquejan.

LA ACCION DE TUTELA Y EL CUBRIMIENTO DE SERVICIOS E INSUMOS NO INCLUIDOS
EN EL PLAN OBLIGATORIO DE SALUD (HOY PLAN DE BENEFICIOS).

En relacion con el suministro de elementos, intervenciones e insumos no incluidos en el Plan de
Beneficios en Salud (PBS), la Corte Constitucional, ha precisado® que el derecho a la salud, por
su complejidad, suele estar sujeto a restricciones presupuestales y a una serie de actuaciones y
exigencias institucionales que tienen que ver con la diversidad de obligaciones a las que da
lugar, y a la magnitud y multiplicidad de acciones y omisiones que exige del Estado y de la
sociedad. No obstante, la escasez de recursos disponibles o la complejidad de las gestiones
administrativas asociadas al volumen de atencién del sistema no justifican la creacién de
barreras administrativas que obstaculicen la implementacién de medidas que aseguren la
prestacion continua y efectiva de los servicios asistenciales que requiere la poblacién.

Asi, el efecto real de tales restricciones se traduce en la necesidad de que los recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud se destinen a la satisfaccion de los asuntos que resultan
prioritarios, bajo el entendido de que progresivamente las personas deben disfrutar del nivel
mas alto posible de atencién integral en salud. Bajo este supuesto, la Corte ha admitido que el
PBS esté delimitado por las prioridades fijadas por los érganos competentes y asi ha negado
tutelas, que pretenden el reconocimiento de un servicio excluido del PBS, en la medida que
dicha exclusién no atente contra los derechos fundamentales del interesado.

Con todo, las autoridades judiciales constantemente enfrentan el reto de resolver peticiones
relativas a la autorizacion de un medicamento, tratamiento o procedimiento excluido del PBS.
Este desafio consiste en determinar cudles de esos reclamos ameritan la intervenciéon del juez
constitucional, es decir, en qué casos la entrega de un medicamento que estd por fuera del plan
de cubrimiento, y cuyo reconocimiento afecta el principio de estabilidad financiera del sistema
de salud, es imperiosa a la luz de los principios de eficacia, universalidad e integralidad del
derecho a la salud.

Por lo anterior, como lo resalt6 la Sentencia T-017 de 2013¢, de lo que se trata es de determinar en
qué condiciones la negativa a suministrar una prestacion por fuera del PBS afecta de manera
decisiva el derecho a la salud de una persona, en sus dimensiones fisicas, mentales o afectivas.

Para facilitar la labor de los jueces, la Sentencia T-760 de 20087, resumi6 las reglas especificas
que deben ser contrastadas y verificadas en aras de asegurar que la sostenibilidad del sistema de
salud se armonice con las obligaciones que estdn en cabeza del Estado en su condicién de
garante del goce efectivo del derecho a la salud. Dicha sentencia concluy6 que debe ordenarse la
provisiéon de medicamentos, procedimientos y elementos que estén excluidos del PBS a fin de
proteger los derechos fundamentales de los afectados, cuando concurran las siguientes
condiciones:

5 Sentencias T-034 de 2012, M. P. Luis Ernesto Vargas Silva y T-017 de 2013, M. P. Luis Ernesto Vargas Silva.
6 Sentencia T-017 de 2013. M.P. Luis Ernesto Vargas Silva.
7 Sentencia T-760 de 2008. M.P. Manuel José Cepeda Espinosa.
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“(i) que la falta del servicio o medicina solicitada ponga en riesgo los derechos a la vida e
integridad del paciente. Bien sea, porque amenaza su supervivencia o afecta su dignidad; (ii) que
el servicio o medicina no pueda ser sustituido por otro que si estd incluido dentro del POS bajo
las mismas condiciones de calidad y efectividad; (iii) que el servicio o medicina haya sido
ordenado por un médico adscrito a la EPS en la que estd inscrito el paciente; y, (iv) que la
capacidad econdmica del paciente, le impida pagar por el servicio o medicina solicitado”.

De hecho, esta sentencia puntualiza, ademds, que otorgar en casos excepcionales un
medicamento o un servicio médico no incluido en el PBS, en un caso especifico, no implica per
se la modificacion del Plan de Beneficios en Salud, ni la inclusién del medicamento o del servicio
dentro del mismo, pues lo que exige es que exista un goce efectivo de los derechos a la salud y a
la vida en condiciones dignas.

En este sentido, los medicamentos y servicios no incluidos dentro del PBS, continuaran
excluidos y su suministro sélo sera autorizado en casos excepcionales, cuando el paciente
cumpla con las condiciones anteriormente descritas. Esto, sin que eventualmente el érgano
regulador incluya ese medicamento o servicio dentro del plan de beneficios.

Sin embargo, la jurisprudencia ha reconocido que en ciertos casos el derecho a la salud requiere
de un mayor ambito de proteccién. Asi, existen circunstancias en las que a pesar de no existir
6rdenes médicas, la Corte ha ordenado el suministro y/o autorizacién de prestaciones
asistenciales no incluidas en el PBS, en razén a que la patologia que padece el actor es un hecho
notorio del cual se desprende que su existencia es indigna, por cuanto no puede gozar de la
6ptima calidad de vida que merece.

ANALISIS DEL. CASO EN CONCRETO.

Descendiendo al caso sub examine, se tiene que el sefior JAIME FREYLE VIDAL, en nombre
propio, hace uso de la presente accién constitucional de la referencia, en contra de NUEVA
E.P.S., por la presunta vulneracién de sus derechos fundamentales a la vida digna, al acceso
efectivo a la salud.

Lo anterior, en ocasién a que ha realizado el tramite completo como candidato a realizarse el
procedimiento “GASTRECTOMIA VERTICAL [MANGA GASTRICA] POR LAPAROSCOPIA” y
fue evaluado por médicos adscritos a NUEVA EPS, encontrandose apto la realizaciéon de la
misma, sin embargo, en repetidas ocasiones se dirigi¢ a la Clinica Bonnadona para programar la
cirugia a lo que le responden que no hay cupos disponibles por lo anterior decidié solicitar a
nueva EPS, cambio de clinica debido a la urgencia que requiere su procedimiento.

Por su parte indica NUEVA EPS, solicité no acceder a las pretensiones de la parte del accionante
SE DECLARE IMPROCEDENTE la solicitud de tutela en contra de NUEVA EPS, toda vez que,
verificando el Sistema integral de NUEVA EPS, se evidencia que el accionante estd en estado
activo para recibir la asegurabilidad y pertinencia en el SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD
SOCIAL EN SALUD EN EL REGIMEN CONTRIBUTIVO desde el 01/07/2022 NUEVA EPS
S.A. propende por garantizar a sus usuarios una prestacién eficiente en salud, respecto a lo
solicitado encontramos lo siguiente: En cuanto al procedimiento, GASTRECTOMIA VERTICAL
[MANGA GASTRICA] POR LAPAROSCOPIA, se informa que se encuentra autorizado hacia
ORGANIZACION CLINICA BONNADONA.

Pagina 11 de 14
Calle 40 No. 44-80. Edificio Centro Civico, Piso 8.

Correo: ccto03ba@cendoj.ramajudicial.gov.co
Barranquilla - Atlantico.

No. SC5780 - 4 No. GP 059 -4



TUTELA 2022-91

De acuerdo con lo expuesto en la parte considerativa de la presente providencia, asi como con
los supuestos facticos que circunscriben la controversia en discusion, se procedera a estudiar el
caso particular del actor, con el objetivo de determinar si existe o no la presunta vulneracién
ius-fundamental que se alega en el escrito de la demanda.

Es importante indicar al despacho que lo solicitado no estd contenido en las coberturas del Plan
de Beneficios en Salud con cargo a la UPC. El PBS procura dar cobertura a los servicios y
tecnologias necesarios para la proteccién efectiva del derecho a la salud y excluye de forma
expresa aquellos a los que les aplicaron los criterios establecidos en la norma en mencién.

Respecto del estudio de subsidiaridad, se tiene que, en principio, el accionante podria acudir
ante el mecanismo judicial creado por la Ley 1122 de 2007 ante la Superintendencia Nacional de
Salud; sin embargo, la misma Corte ha reconocido que se trata de un tramite judicial que, si bien
se cre6 con la intencién de brindar una alternativa expedita y eficaz para la reclamacion de este
tipo de pretensiones, lo cierto es que atn cuenta con madaltiples falencias en su estructura y
desarrollo normativo que le han impedido ser considerado como un procedimiento que, dadas
las complicadas condiciones de salud del solicitante ~quien padece de obesidad mérbida- y la
expedita naturaleza de la protecciéon que requiere -pues puede llegar a padecer enfermedades
como hipertensién arterial y diabetes-; cuente con el suficiente nivel de eficacia como para
inhabilitar la intervencion del juez constitucional.

Finalmente, dada la situaciéon del ciudadano, quien padece de PACIENTE CON OBESIDAD
MORBICA CLASE EXTREMO, se encuentra acreditado el requisito de relevancia constitucional,
pues se trata de un paciente a quien presuntamente se le han desconocido sus derechos
fundamentales a la salud, a la vida en condiciones dignas, a la seguridad social, a la igualdad y
a la dignidad humana, por las barreras administrativas que le ha impuesto la EPS.

Reunidas asi las condiciones minimas de procedencia, es viable emprender el estudio de fondo
de la controversia.

De igual forma, la jurisprudencia constitucional en la sentencia T-490/2020 que indican en estos
casos, la labor del usuario dentro del tramite administrativo que se surte entre la EPS, IPS y el
ente territorial es totalmente pasiva, es decir, que no interviene en el procedimiento de
autorizacion, consecucion de proveedores o instituciones prestadoras de salud, incluso cuando
el paciente se encuentre hospitalizado.

De alli que, al ser un trdmite administrativo en el cual no interviene el paciente, la E.P.S no le
debe trasladar a él cargas como el trdmite de autorizaciones, solicitudes de cotizaciéon o
consecucion de proveedores de servicios, insumos o medicamentos” teniendo en cuenta que
para poder realizarle la cirugia se requeria que el paciente sea calificado como apto, lo cual no
ocurri6 en el presente caso, sin que se aportara argumentos de contenido médico o cientifico.

En la contestacién al requerimiento judicial la NUEVA EPS y la IPS CLINICA BONADONNA
manifestaron la autorizacién del procedimiento, sin embargo, la realizaciéon de la intervencion
quirargica depende del médico tratante y de la observancia de las recomendaciones realizadas
al paciente, en el caso especifico la disminucién del peso en un 20% y un posterior control del
galeno tratante.

Pagina 12 de 14
Calle 40 No. 44-80. Edificio Centro Civico, Piso 8.

Correo: ccto03ba@cendoj.ramajudicial.gov.co
Barranquilla - Atlantico.

No. SC5780 - 4 No. GP 059 -4



TUTELA 2022-91

Al respecto, La Ley 1885 de 2018, relacion6 los deberes de las personas frente al servicio de
salud, advirtiendo que en ningtn caso se podrad impedir o restringir el acceso oportuno a los
mismos invocando su incumplimiento. El mencionado articulo sefiala entre otros el deber de:
“Junta de Profesionales de la Salud: grupo de profesionales de la salud, los cuales se retinen para analizar
la pertinencia y la necesidad de utilizar una tecnologia en salud o servicio complementario de soporte
nutricional ambulatorio o medicamento incluido en el listado temporal de usos no incluidos en registro
sanitario, prescritos por el profesional de la salud...”

En este orden de ideas, estima esta agencia que, si bien el derecho a la salud debe ser
garantizado en 6ptimas condiciones, también los afiliados y pacientes tienen responsabilidades
ante las EP.S. e I.P.S. a fin de que los servicios requeridos sean prestados conforme a los
mandatos constitucionales y legales. Cada una de las entidades promotoras y prestadoras del
servicio de salud cuenta con una normativa para desarrollar, dirigida a todos los usuarios que
gozan del acceso a los servicios de salud y sobre los cuales deben cumplir obligaciones en el
ejercicio de su derecho.

En el caso de marras, si bien se le recomend6 por los médicos tratantes, MANGA GASTRICA
POR LAPAROSCOPIA, la misma estd condicionada al cumplimiento del paciente en las
recomendaciones, estudios previos y demds necesarios brindados en el programa de obesidad,
por tal razén, es necesario la calificacion de Junta de Profesionales de la Salud para su
realizacién, ante la manifestaciéon de ser negada por la entidad por no estimarlo apto hasta la
fecha, por requerir bajar un porcentaje adicional de peso, sin que se hubiere realizado la
valoracion pre quirdrgica.

A través de contestacion de LA ORGANIZACION CLINICA BONNADONA PREVENIR S.AS,
el médico tratante en conjunto con la Personeria Distrital de Barranquilla y la Dra. Adriana
Corrales procedieron a estudiar el caso concreto del sefior JAIME FREYLE VIDAL, en donde se
logré observar que fue atendido por ultima vez el dia 23 de julio de 2022, se le ordend de
acuerdo a pertinencia médica bajar el 20% de su peso, bajo seguimiento del mismo (tal como se
observa en la Historia Clinica que aporta la Dra. Adriana Corrales, y que se anexard).

OPINION PACIENTE CON OBESIDAD MORBICA CLASE EXTREMO , CON FRACASO EN EL MANEIO
MEDICO NUTRICIONAL CON DIETAS, COOMORBILIDADES ASOCIADAS , COMO
ARTRALGIAS DE RODILLAS, LUMBALGIA CROMICA, DISNEA CON EL ESFUERZO, APNEA DEL
SUERIO, SE BENEFICIA DE CIRUGIA BARIATRICA COMO UNICO METODO TERAPEUTICO,
ASISTE CON INTERCONSULTAS REALIZADAS POR PSICOLOGIA, NUTRICION,
GASTROENTEROLOGIA, ENDOCRINOLOGIA, MEDICINA INTERNA, ESTUDIOS ENDOSCOPIA,
ABDOMINAL, L2 3 OGRAMA, RK TORAX

AUTORIZACION PARA CIRUGIA BARIATRICA, MANGA GASTRICA POR LAPAROSCOPIA
CODIGO 438402, ORDEN PARA CLINICA BONADONA. SE INDICA MEJORAR ESTILO DE VIDA Y
SE SOLICITA HABITOS ALIMENTARIOS. PERDER 20% DEL PESO ACTUAL PREVIO A CIRUGIA. SE FORMULA
ESCITALOPRAM. SAXENDA. CONTROL PARA 0 PREVIO A 10N
QUIRURGICA.

Adriana Maria Corrales Flores
Cirugia General y Laparoscopia
Cimgia Bariatrica
RM 05658-92

En el caso de marras, se protegera el derecho fundamental a la salud, del sefior JAIME FREYLE
VIDAL en atencién a el diagnéstico OBESIDAD MORBIDA CLASE EXTREMO, gravedad de la
enfermedad, obesidad grado III, diabetes mellitus tipo 2, el compromiso multisistémico fisico y
psicolégico, la ausencia de suministro de tratamiento continuo y oportuno, para mejorar la
calidad de vida del paciente. Siendo pertinente verificar el cumplimiento de las condiciones de
salud a través de la valoraciéon médica prequirtrgica, ante la urgencia del procedimiento
médico.

En consecuencia, se ordenara a LA ORGANIZACION CLINICA BONNADONA PREVENIR
S.A.S., programar una cita de control con el médico tratante, para verificar la pérdida de peso
recomendada, en caso afirmativo la preparaciéon pre quirtrgica, y la programaciéon de la

intervencién quirturgica GASTRECTOMIA VERTICAL [MANGA GASTRICA] POR
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LAPAROSCOPIA, en atencién a mejorar su calidad de vida, la cual debera ser realizada en un
término no mayor a tres meses y practicada por el médico tratante 0 un médico adscrito a la
red prestadora del servicio en la IPS CLINICA BONADONNA o en una IPS adscrita a la
entidad NUEVA EPS S. A.

X. RESUMEN O CONCLUSION

Habida cuenta de las circunstancias facticas y juridicas que dieron lugar al ejercicio de la
presente accién, tomando en cuenta la jurisprudencia previamente enunciada, y las
consideraciones particulares de la situacion puesta en conocimiento de esta agencia judicial, se
ampararan los derechos deprecados ordenando a LA ORGANIZACION CLINICA
BONNADONA PREVENIR S.A.S. que, autorice y materialice proceda a emitir cita de control y
valoracién, en lo que respecta al procedimiento para la cirugia MANGA GASTRICA POR
LAPAROSCOPIA.

Por lo expuesto, el Juzgado Tercero Civil del Circuito de Barranquilla, administrando justicia en
nombre de la Reptblica y por autoridad de la ley,

RESUELVE

1. AMPARAR los derechos fundamentales a la vida digna, al acceso efectivo a la salud, del
sefior JAIME FREYLE VIDAL CC 17.868.760, de conformidad con lo expuesto en la parte
motiva de este proveido.

2. ORDENAR a LA ORGANIZACION CLINICA BONNADONA PREVENIR S.A.S., para que
en el término improrrogable de dos (02) dias proceda a programar cita de control y
valoracién que requiera el paciente JAIME FREYLE VIDAL CC 17.868.760, que determine la
aptitud del paciente para la practica de la intervencion GASTRECTOMIA VERTICAL
[MANGA GASTRICA] POR LAPAROSCOPIA (pérdida del 20%de peso). En caso del
cumplimiento de las condiciones de salud del paciente, iniciar la preparacion pre
quirtrgica, proceda a programar la intervencion quirtrgica GASTRECTOMIA VERTICAL
[MANGA GASTRICA] POR LAPAROSCOPIA, la cual deber4 ser realizada en un término
no mayor a tres meses, practicada por el médico tratante o un médico adscrito a la red
prestadora del servicio en la IPS CLINICA BONADONNA o en una IPS adscrita a la
entidad NUEVA EPS S. A.

3. NOTIFIQUESE esta providencia por el medio mas expedito, es decir, por medio del correo
electrénico ccto03ba@cendoj.ramajudicial.gov.co.

4. En caso de no ser impugnado el presente fallo, por secretaria enviese a la Corte
Constitucional, para su eventual revision. Una vez sea devuelta, archivese.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE. s
. HLp—~
LINETH MARGARITA CORZO COBA
JUEZA
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