JUZGADO SEGUNDO CIVIL MUNICIPAL
Manizales, Caldas, once (11) de noviembre de dos mil veintiuno (2021)

SENTENCIA: 196

PROCESO: ACCION DE TUTELA
ACCIONANTE: LEILA MARIA FUQUENE FURQUE
ACCIONADA: MEDIMAS EPS

RADICADO: 170014003002-2021-00528-00

OBJETO DE LA DECISION E INTERVINIENTES

Se pronunciara el fallo que en derecho corresponda, frente a la accién de
tutela instaurada por LEILA MARIA FUQUENE FURQUE con C.C. 24.925.179,
en contra de MEDIMAS EPS, a la cual se vinculé a la CLINICA ESTUDIOS
OFTALMOLOGICOS DE CALDAS, DIRECCION TERRITORIAL DE SALUD DE
CALDAS y ADRES.

ANTECEDENTES

PRETENSIONES

La accionante solicita:

PRIMERA: Tutelar los derechos constitucionales fundamentales a la salud, a la
vida en condiciones dignas y a la seguridad social, que me estan siendo
vulnerados por la conducta omisiva de EPS MEDIMAS, al no AUTORIZARME el
procedimiento de extraccion de catarata e implantacion de lente intraocular
ordenado por médico, adscrito a la red de profesionales en salud de MEDIMAS.

SEGUNDA: Que se ordene a la EPS MEDIMAS, en forma urgente y para evitar
un PERJUICIO MAYOR, me sean autorizados y practicados los procedimientos
que requiero y que la atencion sea integral, esto es, se incluyan todas las
actividades asociadas necesarias para realizacion de examenes, procedimientos
y recuperacion.

Las basa en los HECHOS relevantes al objeto de estudio:

1- Actualmente cuento con 80 afios de edad, perteneciente al regimen
subsidiado de salud, EPS MEDIMAS

2- Desde hace varios arnos vengo presentando una enfermedad visual que me
ha afectado de manera negativa y grave mi salud y mis condiciones de vida
digna.

3- Actualmente, el diagnostico de los profesionales adscritos a la red de la
EPS MEDIMAS, indica que debo ser sometida a extraccion de catarata y
implantacién de lenta intraocular.
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4- Desde el mes de marzo de 2021, estoy tratando de obtener las respectivas
autorizaciones por parte de la EPS, sin que a la fecha de presentacion de
la presente accion de tutela me hayan sido autorizados los respectivos
examenes Yy el procedimiento de cirugia que requiero de manera urgente.

5- Durante los meses de pico de la pandemia he sido consciente de las
especiales condiciones vy la dificultad que se presentaba en todos los
ambitos; por lo que pacientemente he soportado la tramitomania y la
espera (en todo caso injustificada por tratarse de temas de salud), para la
autorizacion de mis examenes y procedimiento quirdrgico, poniendo incluso
en riesgo mi salud.

6- Seror Juez, con todo respeto manifiesto que necesito estos examenes y
procedimientos con urgencia, debido a que este es el unico mecanismo que
tengo para recuperar mi salud visual y mi calidad de vida.

7- Por esa razon me veo en la obligacion de instaurar esta accion de tutela
para que me sea autorizado con CARACTER URGENTE y de INMEDIATO
por parte de la EPS MEDIMAS, los examenes y procedimiento quirtrgico
que requiero para poder mitigar los fuertes dolores y la poca visibilidad que
afectan mi salud y mi calidad de vida.

DERECHOS VULNERADOS.

Del texto de la tutela se infiere que el accionante considera vulnerados sus

derechos fundamentales a la salud, vida en condiciones dignas.

CONTESTACION DE LA PARTE ACCIONADA

MEDIMAS EPS a traves de Apoderado Judicial informd:

MEDIMAS EPS ha cumplido con todas sus obligaciones como aseguradora
en salud, esto es, autorizar los servicios médicos, para que la IPS contratada
materialice el servicio que requiere el usuario. Prueba de ello son las siguientes

autorizaciones de servicios que reposan en el histérico de autorizaciones de la
Entidad y que han sido aprobadas para garantizar la prestacién de los servicios de
salud requeridos por el paciente:

SOPORTES DE AUTORIZACIONES (NO VIGENTES EN EL MOMENTO )
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Nomero interno: 219738711

“ medimas
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Usuario a quien MEDIMAS le ha proporcionado un manejo integral a la
patologia relacionada a la tutela, brinddndole un manejo ntegral donde le ha
proporcionado la autorizacion de citas, procedimientos, controles y
medicamentos. que son PBS y no PBS.

Usuaria a quien MEDIMAS le ha brindado un manejo integral a sus
patologias que afectan su salud visual. MEDIMAS emitié las respectivas
autorizaciones en el mes de mayo, en este momento ya no estidn vigentes y su
estado de salud pudo haber cambiado. Lo anterior es ajeno a MEDIMAS poque
como EPS no maneja la agenda de la IPS Estudios Oftalmolégicos y como la
usuaria lo mantfiesta ex:sfw una restriccion y se pararon todos los pmcedzm:en tos

ambulatorios por cuestiones de pandemr'a. De esta manera es necesario que se
renueve la orden de los procedimientos. Se establece comunicacién con la
usuaria y se brinda la informacién respectiva.

Pese a esto, es necesario resaltar que la prestacion de los servicios médicos esta
sujeta a la disponibilidad de los especialistas, de las agendas de los profesionales
médicos v a la disponibilidad de los quiréfanos; no pudiéndose constituir la demora
alegada, de acuerdo con esto, en una negativa intencionada de la prestacion del

servicio por parte de Medimas EPS.

Por esto, teniendo en cuenta que el considerable lapso existente entre la orden
meédica adjunta y la peticién de tutela, resulta indispensable que el médico tratante
consulte nuevamente al paciente para que asi se logre determinar cudles son los
servicios que requiere segtin su estado actual de salud, pues a la fecha pudo haber
cambiado de manera tal la condicién clinica del paciente que amerite un servicio de
salud distinto v asi se tendra plena conviccién de que la orden médica no representa
actualmente un riesgo sobre el paciente.

La DIRECCION TERRITORIAL DE SALUD DE CALDAS informa:

No es cierto que la atencién de la paciente debe ser asumida por esta Dircccidn, pues los
procedimignies médices requeridos por la sefora LEILA MARIA FUQUENE FURQUE son
responsabilidad dnica y exclusiva de la EP5S-5, para el evento que hoy nos oCupa se anexa
congepto del Ministerio de Salud y Proteccion Social.
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ANEXQO N

listado de procedimientos en salud financiadas con ricursos de la UPC

130000 EXTRACCION EXTRACAPSULAR ASISTIDA DE
CRISTALING
F952 ELECTROCARDIOCRAMA
G220 HEMOGRAMA T {HEMDGLDB[NA HEMATOCREITO

RECUENTO DE ERITROCITOS INTHCES
ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE
PLAQUETAS INTHCES PLAQUETARIOS ¥ MORFOLOGIA
ELECTROMICA) AUTOMATIZADO

903841 GLUCOSA EN SUERD U OTRC FLUILDD RIFEREMTE A
ORIMNA
| 452001 BIOMETRIA OCULAR

Cabe advertir que 1a EPS-5 subsidiada segan se infiere en la narracién de los hechos es la
encargada Je difimir la instancia legal, ya sea por $u propia red prestadora de servicios o
contratada.

En igual sentide, es mencster seflalar que es obligadén de las EPS-5 definir su red de
prestadores de servicios de salud v garantizar de esta manera la condnuidad en la prestacion
del servicio. Al respecto la Corte Constitucional s2 ha manifestado de la siguiente manera:

“{1) lns preztocions en slud, comg sertago miblice efenoutl, deben afrécerse de manem eficaz,
regular, continng y de colidad, (i0) [ns entidades que Benea 2 su cargo bo prestacidn de este servicio
deben abstenerse de realizor actiaciones y de omitir las ehligecioues que supongai lr internipoion
irgjustifioucks o fos Probaimierdos, (0 los conflictes contmctuales o administratives gie se

susciten con ptras entidades o al interior de {a enpresa, no constityyen justa causa para

procedismientos ya iniciodos”. (Negrillas v subravas fuera del texto).

Por lo tanta, no s cierto que 1a atencidn de la paciente debe ser asumida por esta DMreccidn,
pues ol ratamienbo médico que requicre la acrionante, ¢35 responsabilidad dnica y exclusiva
de ln EPS-5 como ya se dijo con anterioridad. Para ¢l evento que hoy nos ocupa: se¢ anexa
concepto de la Ley Estatutaria 1751 de 2015.

La CLINICA ESTUDIOS OFTALMOLOGICOS DE CALDAS,

GLORIA ELIZABETH ARISTIZABAL JARAMILLO, en mi calidad de
REPRESENTANTE LEGAL de LA CLINICA ESTUDIOS OFTALMOLOGICOS
SAS, a través del presente escrito, se informa que a la sefiora al sefior LEILA
MARIA FUQUENE c.c. 24925179, se realizara la Cirugia de Catarata objeto de la
Tutela el dia 27/12/2021.

La ADRES informo:

3. CASO CONCRETO

3.1. SOBRE LA PRESTACION DE SERVICIOS

De acuerdo con la normativa anteriormente expuesta, es funcion de la EPS, y no de la Administradora
de los Recursos del Sistemma General de Seguridad Social en Salud — ADRES, la prestacion de los
servicios de salud, por lo que la vulneracion a derechos fundamentales se produciria por una omision
no atribuible a esta Entidad, situacion que fundamenta una clara falta de legitimacion en la causa
por pasiva de esta Entidad.

Sin perjuicio de lo anterior, en atencion al requerimiento de informe del H. Despacho, es preciso
recordar que las EPS tienen la obligacion de garantizar la prestacion oportuna del servicio de salud
de a sus afiliados, para lo cual pueden conformar libremente su red de prestadores, por lo que en
ningun 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 cargo a la UPC.
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3.2, RESPECTO A LA FACULTAD DE RECOBRO POR LOS SERVICIOS NO INCLUIDOS EN EL
PLAN BASICO DE SALUD (PBS)

Respecto de cualquier pretension relacionada con el “reembolso” del valor de los gastos que realice
la EPS, no puede olvidarse que la misma constituye una solicitud antijuridica, puesto que a partir de
la promulgacion de las Resoluciones 205 y 206 de 2020 proferidas por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social, se fijaron los presupuestos maximos (techos) para que las EPS o las EOC
garanticen la atencion integral de sus afiliados, respecto de medicamentos, procedimientos y
servicios complementarios asociados a una condicion de salud, que se encuentren autorizadas por la
autoridad competente del pais, que no se encuentren financiados por la Unidad de Pago por
Capitacion (UPC), ni por otro mecanismo de financiacion y que no se encuentren excluidos de acuerdo
con lo establecido en el articulo 15 de la Ley 1751 de 2015 y cumplan las condiciones sefialadas en
los anteriores actos administrativos.

Por lo anterior, la nueva normativa fijo la metodologia y los montos por los cuales los medicamentos,
insumos y procedimientos que anteriormente era objeto de recobro ante la ADRES, quedaron a cargo
absoluto de las entidades promotoras de los servicios, por consiguiente, los recursos de salud se
giran antes de la prestacion de los servicios, de la misma forma como funciona la Unidad de
Pago por Capitacion (UPC). Lo anterior significa que ADRES va transfirio a las EPS, incluida la
accionada, un presupuesto maximo con la finalidad de suprimir los obstaculos que impedian el
adecuado flujo de recursos y asegurar la disponibilidad de éstos para garantizar de manera efectiva,
oportuna, ininterrumpida vy continua los servicios de salud.

En consecuencia, en atencion del principio de legalidad en el gasto publico, el Juez debe abstenerse
de pronunciarse sobre la facultad de recobro ante el entonces FOSYGA, hoy ADRES, ya que la
normatividad vigente acabd con dicha facultad y de concederse via tutela, estaria generando un
doble desembolso a las EPS.

LEGITIMACION DE LAS PARTES:

La accionante estda legitimada en la causa por activa para procurar mediante
este procedimiento la defensa y proteccién de sus derechos constitucionales
fundamentales. Por su parte la accionada estd habilitada en la causa como

entidad destinataria de la peticién.

COMPETENCIA:

Los presupuestos capacidad para ser parte, competencia, peticién en forma y
capacidad procesal aparecen totalmente satisfechos, y como no se observa
causal alguna de invalidacién de todo o parte de lo actuado, el fallo que ha de
producirse es de fondo. La parte accionante y accionada tienen capacidad
para ser partes (articulos 1°, 5°, 10 y 13 del Decreto 2591 de 1991); son
personas y por tanto sujetos de derechos y obligaciones, este sentenciador es
competente para resolver la solicitud en primera instancia por mandato del
articulo 37 ibidem en concordancia con el tercer inciso del numeral 1 del
articulo 1° del Decreto 1382 de 2000; y la peticién satisfizo las exigencias de
los articulos 14 y 37 del Decreto 2591 de 1991.

PROBLEMA JURIDICO

Corresponde al Despacho determinar si la EPS MEDIMAS ha vulnerado los
derechos que le asisten a la accionante por la omisién en la realizacion del

procedimiento médico que requiere para el tratamiento de su patologia y si
5
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la misma afecta la integralidad y continuidad en la prestacién de los

servicios de salud.

Para resolver se tendran en cuenta las siguientes:

CONSIDERACIONES

La salud como derecho fundamental.

El derecho a la salud pese a su naturaleza prestacional, es considerado hoy
dia como fundamental por la Corte Constitucional, argumentando que su
esencia estd ligada al valor subjetivo que en cada paciente representa,
habida cuenta por ejemplo del nivel de lesividad que le ocasiona o las
implicaciones que rayan con la dignidad humana. Desde ese entendido
considera el Alto Tribunal que la fundamentalidad de esta prerrogativa
guarda un enlace estrecho con las posibilidades de cada individuo, por
cuanto no es lo mismo la afectacion que puede representar la falta de
atencién médica en un individuo si sus condiciones econémicas le permiten
asegurar la prestacion del servicio, bien porque puede cubrir el valor de los
costos adicionales que no estan enmarcados dentro de la normatividad o
porque puede recurrir a otros planes de atencion que favoreceran aun mas

sus posibilidades de recuperacion.

En cuanto a la proteccidon del mencionado derecho, la Corte Constitucional
ha sefalado que cabe su proteccion por via de accién de tutela cuando se
requiera la prestacion de un servicio médico. En ese sentido, se ha dicho

que hay lugar a promover su proteccién: (i) cuando el servicio médico

requerido se encuentre incluido en los planes obligatorios de salud, siempre

gue su negacion no responda a un criterio médico y (ii) cuando se niegue

una prestacion excluida de los citados planes que se requiera de manera
urgente, siempre y cuando se acredite el cumplimiento de los requisitos que

la jurisprudencia constitucional ha sefalado para tal fin.!

Respecto de la omisidon en la prestacidn del servicio, la jurisprudencia
constitucional en sentencia T-235 de 2018 ha reconocido que estos deberes
negativos implican que el Estado o las personas, pueden violar el derecho a
la salud, bien sea por una omisién, al dejar de prestar un servicio de salud,
o bien por una accién, cuando realizan una conducta cuyo resultado es
deteriorar la salud de una persona. En lo que respecta a las dimensiones

1 Sentencia T-438 de 2009 M.P Gabriel Eduardo Mendoza
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negativas del derecho a la salud, de las cuales se deriva la obligacién
general de abstencién, no hay razén alguna para que su cumplimiento sea
pospuesto hasta que el Estado, la entidad o la persona cuenten con los
recursos suficientes y la capacidad administrativa adecuada.

En cuanto a los elementos del derecho fundamental a la salud, la Corte ha
destacado que se trata de los principios de disponibilidad, aceptabilidad,
accesibilidad y la calidad e idoneidad profesional. En particular, la Corte ha
dicho lo siguiente sobre cada uno de ellos:

“(i) Disponibilidad: implica que el Estado tiene el deber de garantizar la
existencia de medicamentos esenciales, agua potable, establecimientos,
bienes, servicios, tecnologias, instituciones de salud y personal
profesional competente para cubrir las necesidades en salud de la
poblacion;

(ii) Aceptabilidad: hace referencia a que el sistema de salud debe ser
respetuoso de la diversidad de los ciudadanos, prestando el servicio
adecuado a las personas en virtud de su etnia, comunidad, situacion
sociocultural, asi como su género y ciclo de vida;

(iii) Accesibilidad: corresponde a un concepto mucho mas amplio que
incluye el acceso sin discriminacion por ningun motivo y la facilidad para
obtener materialmente la prestacion o suministro de los servicios de
salud, lo que a su vez implica que los bienes y servicios estén al alcance
geografico de toda la poblacién, en especial de grupos vulnerables. De
igual manera, se plantea la necesidad de garantizar a los usuarios el
ingreso al sistema de salud con barreras econdmicas minimas y el acceso
a la informacion.

(iv) Calidad: se refiere a la necesidad de que la atencion integral en
salud sea apropiada desde el punto de vista médico y técnico, asi como
de alta calidad y con el personal idéneo y calificado que, entre otras, se
adecue a las necesidades de los pacientes y/o usuarios.

Ahora bien, tanto la Ley estatutaria como la jurisprudencia de la Corte
han establecido una serie de principios que estan dirigidos a la realizacion
del derecho a la salud, desde el punto de vista normativo, se destacan,
entre otros, los siguientes: universalidad, pro homine, equidad,
continuidad, oportunidad, prevalencia de derechos, progresividad, libre
eleccion, solidaridad, eficiencia, e interculturalidad.

En suma, el derecho a la salud (i) es fundamental, auténomo e
irrenunciable tanto a nivel individual como colectivo, (ii) como servicio
publico esencial obligatorio debe ser prestado a la luz de importantes
principios como el de oportunidad y eficacia y bajo la direccidon y
coordinacion del Estado; (iii) implica la adopcion de medidas por parte
del Estado para su realizacion, especificamente, en su dimension
prestacional positiva y negativa, (iv) se rige por los principios de
disponibilidad, aceptabilidad, accesibilidad y calidad; (v) se rige desde el
punto normativo por los principios pro homine, equidad, continuidad,
oportunidad, prevalencia de derechos, progresividad, libre eleccion,
solidaridad, eficiencia e interculturalidad.

En particular, para efectos de la resolucion de los casos concretos la Sala
tendrad en cuenta de manera especial el principio pro homine, ya que
permite la interpretacion de las normas que rigen el tema de salud en el

7
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sentido mas favorable a la proteccion de los derechos de las personas. En
esa medida, como se dijo en la Sentencia C-313 de 2014, al realizar el
control de constitucionalidad de la Ley Estatutaria de Salud, la aplicacion
de este principio dependera del analisis que se haga de las
particularidades del asunto en cada caso concreto y de lo que en él
resulte mas favorable para la proteccion del derecho.

Los principios de integralidad y continuidad en materia de seguridad
social en salud. Reiteracidn jurisprudencial.

5.1. De acuerdo con el articulo 29, literal d) de la Ley 100 de 1993 la
integralidad, en el marco de la Seguridad Social, debe entenderse como
“la cobertura de todas las contingencias que afectan la salud, la
capacidad econdmica y en general las condiciones de vida de toda la
poblacion. Para este efecto cada quien contribuird segun su capacidad y
recibira lo necesario para atender sus contingencias amparadas por esta
Ley.

Dicho criterio fue posteriormente reiterado en la Ley 1122 de 2007 y
actualmente desarrollado en la Ley Estatutaria de Salud, la cual en su
articulo 8° dispuso que: 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 condicion
de salud, del sistema de provisidon, 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.

En los casos en los que exista duda sobre el alcance de un servicio o
tecnologia de salud cubierto por el Estado, se entendera que este
comprende todos los elementos esenciales para lograr su objetivo médico
respecto de la necesidad especifica de salud diagnosticada”. En atencion
a la normativa en la materia, las personas afiliadas al régimen de
seguridad social en salud tienen derecho a recibir los servicios de
promocion y fomento de la salud, y de prevencion, diagndstico,
tratamiento y rehabilitacion de la enfermedad, lo que significa que las
empresas promotoras de salud estan obligadas a prestar la atencion a
sus afiliados y a los beneficiarios de estos ultimos, respetando en todo
caso dicho principio de integralidad.

5.2. Por su parte, la propia jurisprudencia ha sefialado que el principio de
integralidad supone que el servicio suministrado debe contener todos los
componentes que el médico tratante establezca como necesarios para el
pleno restablecimiento de la salud, o para la mitigacion de las dolencias
que le impiden al paciente mejorar sus condiciones de vida. En ese
sentido, este Tribunal ha sido enfatico al sefalar que: “en virtud del
principio de integralidad en materia de salud, la atencion y el tratamiento
a que tiene derecho el afiliado cotizante y su beneficiario son integrales;
es decir, deben contener todo cuidado, suministro de droga, intervencion
quirdrgica, practica de rehabilitacion, examen para el diagndstico y el
seguimiento, y todo otro componente que el médico tratante valore como
necesario para el pleno restablecimiento del estado de salud del paciente
que se le ha encomendado, dentro de los limites establecidos por la ley.

Del mismo modo, este Tribunal ha sostenido que el médico tratante debe
determinar cudles son las prestaciones que requiere el paciente, de
acuerdo con su patologia. De no ser asi, le corresponde al juez
constitucional determinar, bajo qué criterios se logra la materializacion de
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las garantias propias del derecho a la salud. En tal sentido, la Corte
mediante sentencia T- 406 de 2015 sostuvo:

Ahora bien, en los supuestos en los que el conjunto de prestaciones que
conforman la garantia integral del derecho a la salud no estén
necesariamente establecidos a priori, de manera concreta por el médico
tratante, la proteccion de este derecho conlleva para juez constitucional
la necesidad de hacer determinable la orden en el evento de conceder el
amparo, por ejemplo, (i) mediante la descripcion clara de una(s)
determinada(s) patologia(s) o condicion de salud diagnosticada por el
médico tratante, (ii) por el reconocimiento de un conjunto de
prestaciones necesarias dirigidas a lograr el diagndstico en cuestion; o
(iii) por cualquier otro criterio razonable. De tal suerte, que el
reconocimiento de la prestacion integral del servicio de salud debe ir
acompahfado de indicaciones precisas que hagan determinable la orden
del juez o jueza de tutela, ya que no le es posible dictar drdenes
indeterminadas ni reconocer mediante ellas prestaciones futuras e
inciertas.

Aparte de lo expuesto este Tribunal también se ha referido a algunos
criterios determinadores en relacion al reconocimiento de la integralidad
en la prestacion del servicio de salud. En tal sentido ha sefAalado que
tratandose de: (i) sujetos de especial proteccion constitucional (menores,
adultos mayores, desplazados(as), indigenas, reclusos(as), entre otros),
y de (ii) personas que padezcan de enfermedades catastrdficas (sida,
cancer, entre otras), se debe brindar atencion integral en salud, con
independencia de que el conjunto de prestaciones requeridas estén
excluidas de los planes obligatorios.

A partir de la jurisprudencia antes resefiada, el principio de integralidad
se constituye como una garantia fundamental para que las personas que
se encuentran disminuidas en su salud, reciban una atencion oportuna,
eficiente y de calidad.

5.3. Ahora bien, en cuanto al principio de continuidad la Ley 1122 de
2007 y posteriormente la Ley 1751 de 2015 establecieron que ‘“las
personas tienen derecho a recibir los servicios de salud de manera
continua. Una vez la provision de un servicio ha sido iniciada, este no
podra ser interrumpido por razones administrativas o econdmicas”. Al
respecto, la jurisprudencia constitucional ha entendido este principio, en
términos generales, como la ejecucién de los procedimientos de forma
ininterrumpida, constante y permanente, sin que sea aceptable su
suspension sin una justificacion constitucional pertinente.

En palabras de la Corte: Se garantiza pues, que el servicio de salud no
sea interrumpido, subitamente, antes de la recuperacion o estabilizacion
del paciente. Para la jurisprudencia (...) puede hacerse la distincion entre
la relacién juridica- material, esto es la prestacion del servicio que se
materializa en una obligacion de medio o de resultado segun el caso, y la
relacion juridica-formal, que se establece entre la institucion y los
usuarios.

Una institucion encargada de prestar el servicio de salud, puede terminar
la relacion juridico-formal con el paciente de acuerdo con las normas
correspondientes, pero ello no implica que pueda dar por terminada
inmediatamente la relacion juridica—-material, en especial si a la persona
se le esta garantizando el acceso a un servicio de salud. A propdsito de
esto ultimo, la Corte en sentencia T-234 de 2014 manifestdé que una de
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las caracteristicas de todo servicio publico es la continuidad en la
prestacion eficiente del mismo, aspecto que en materia de salud implica
su oferta ininterrumpida, constante y permanente dada la necesidad y la
trascendencia que tiene para los usuarios del Sistema General de
Seguridad Social. Lo anterior significa que, una vez haya sido iniciada la
atencion en salud, debe garantizarse la continuidad del servicio, de tal
forma que aquel no sea suspendido o retardado durante la recuperacion o
estabilizacion de paciente.

Bajo esta linea, este Tribunal ha reiterado los criterios que deben tener
en cuenta las EPS, para garantizar la continuidad en la prestacion del
servicio que ofrecen a sus usuarios, especificamente sobre tratamientos
médicos ya iniciados, bajo el entendido de que: (i) las prestaciones en
salud, como servicio publico esencial, deben ofrecerse de manera eficaz,
regular, continua y de calidad, (ii) las entidades que tienen a su cargo la
prestacion de este servicio deben abstenerse de realizar actuaciones y de
omitir las obligaciones que supongan la interrupcion injustificada de los
tratamientos, (iii) los conflictos contractuales o administrativos que se
susciten con otras entidades o al interior de la empresa, no constituyen
justa causa para impedir el acceso de sus afiliados a la continuidad y
finalizacion Jdptima de los procedimientos ya iniciados.” En suma, el
acceso al servicio de salud de conformidad con la ley y la jurisprudencia
de la Corte debe darse en términos de continuidad, lo que implica que las
entidades prestadoras de salud no pueden omitir la prestacion de los
servicios de salud que comporten la interrupcién de tratamiento,
impidiendo con ello la finalizacién dptima de los tratamientos iniciados a
los pacientes.”

CASO CONCRETO

La sefiora LEILA MARIA FUQUENE FURQUE de 80 afios de edad, ha sido
diagnosticada con CATARATA SENIL NO ESPECIFICADA, a raiz de lo cual
requiere continuidad y oportunidad en la prestacion de los servicios, pues se
observa que la misma esta soportada en la historia clinica tal como como se

desprende de las pruebas aportadas, siendo prescrito para el tratamiento de

la misma, el siguiente procedimiento:
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No obstante, dicho procedimiento médico no ha sido realizado a la fecha y de
ello da cuenta las contestaciones allegadas por la EPS accionada y la IPS
vinculada, por lo que se tiene que la accionante a pesar de ser un sujeto que
goza de especial proteccidon y presuntamente se enfrenta al actuar omisivo de
la EPS a la que se encuentra afiliada pues segun la historia clinica aportada
hay procedimientos prescritos desde el mes de marzo del afo corriente sin
practicar por lo que debié acudir a este tramite preferente para lograr el
restablecimiento de su salud, lo cual sumado a su avanzada edad y su dificil
capacidad econdmica hace mas penosa su situacién, de ahi que concurren en
este caso los criterios jurisprudenciales para reconocer un tratamiento integral
a su diagndstico a saber i. Se encuentra acreditado en la historia clinica
aportada ii. La accionante es una adulta mayor de 80 afios de edad iii.
pertenece a un grupo de poblacion vulnerable pues se encuentra clasificada en
Sisben nivel 1. iv. La demandante, presuntamente se enfrenta al actuar
omisivo de la EPS a la que se encuentra afiliada al no autorizar y garantizar
con oportunidad el procedimiento médico recomendado por el médico tratante,
razén por la cual debié acudir al amparo constitucional, pues si bien los
servicios no han sido negados, han sido retrasados, y se evidencia que la
usuaria ha estado sometida a la tardanza en la prestacion de los mismos al
punto que debid acudir a consulta por urgencias para en el Hospital San Isidro
para atender su estado de salud; de ahi que resulta razonable ordenar a la
EPS accionada la autorizacion y materializacién de los servicios médicos sin
mas dilaciones, pues el procedimiento reclamado has sido prescrito con el fin

de preservar su salud, integridad y bienestar.

Ello resulta asi pues pese a que la EPS accionada sefald en su contestacién
gue ha venido garantizado los servicios médicos requeridos por la paciente

y no ha incurrido en una negacién del servicio al haberse autorizado la
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prestacion médica, lo cierto es que no se garantizd su realizacion al punto
que la orden se encuentra vencida y no es excusable que la usuaria deba
ser sometida a un nuevo tramite médico para obtener valoracién adicional a
la inicial y en su lugar la EPS debera garantizar el servicio a través del
profesional especializado quien debera segun criterio medico resolver si se
somete o no al procedimiento prescrito inicialmente y en caso contrario
debera realizar el que resulte conveniente para lograr el restablecimiento de
la salud en la paciente, y en tal parecer tampoco se senalaron las acciones
que se emprendieron para garantizar dicha prestacién por parte de la IPS y
el término que da, esto es el 27/12/2021, no se estima razonable para

atender la salud de la accionante por lo que se ha venido exponiendo.

De manera que del diagndstico citado y la tardanza en la prestacion de los
servicios prescritos por los médicos tratantes, resulta apropiado ordenar a
la EPS accionada que de manera coordinada con la IPS vinculada y dentro
del término de cuarenta y ocho horas posteriores a la notificacion de esta
providencia autorice y realice el procedimiento que requiere la sefiora
FUQUENE FURQUE consistente en EXTRACCION EXTRACAPSULAR ASISTIDA
DE CRISTALINO (FOCOEMULSIFICACION) OJO DERECHO, de manera
prioritaria y segun criterio médico sin mas dilaciones, pues como se dijo ha
sido prescrito con el fin de preservar su salud, integridad y bienestar, pues
el tratamiento no oportuno de la patologia repercute negativamente en su
estado de salud, haciéndose imperativa su materializacion y cualquier
exigencia administrativa que entorpezca su realizacion conlleva a la
vulneracion de los derechos fundamentales. Por lo dicho no se desvinculara
a la IPS convocada CLINICA DE ESTUDIOS OFTALMOLOGICQOS pues, pese a
aceptar los hechos y pretensiones de la demanda e indicar que procederia a

realizar el procedimiento ordenado, no ha materializado el mismo.

En consonancia con lo anterior, resulta claro que la accionante requiere el
tratamiento integral de la patologia de CATARATA SENIL NO ESPECIFICADA
y por ende la prestacion del servicio hasta el restablecimiento pleno de su
salud en condiciones dignas, pues de lo contrario quedaria sometida a tener
que formular nuevas acciones de tutela cada vez que por dicha afeccidn
requiera de un procedimiento médico o el suministro de un medicamento, lo
gue atentaria contra los principios de economia, celeridad y eficacia que

deben estar presentes en todas las actuaciones administrativas.

DECISION:
12
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Por lo expuesto, el Juzgado Segundo Civil Municipal de Manizales, Caldas,
Administrando Justicia en nombre de la Republica de Colombia y por
Autoridad de la Ley,

FALLA:

PRIMERO: TUTELAR el derecho a la salud y vida digna de la sefiora LEILA
MARIA FUQUENE FURQUE con C.C. 24.925.179, en atencién a lo motivado

en esta providencia.

SEGUNDO: ORDENAR a la EPS MEDIMAS, a través de su representante
legal, que de manera coordinada con la IPS vinculada CLINICA DE
ESTUDIOS OFTALMOLOGICOS vy dentro del término de cuarenta y ocho (48)
horas posteriores a la notificacién de esta providencia autorice y realice el
procedimiento que requiere la sefiora FUQUENE FURQUE consistente en
EXTRACCION EXTRACAPSULAR ASISTIDA DE CRISTALINO
(FOCOEMULSIFICACION) OJO DERECHO, de manera prioritaria y segun
criterio médico sin mas dilaciones, segun lo expuesto en la parte

considerativa.

TERCERO: ORDENAR el TRATAMIENTO INTEGRAL de la patologia de
CATARATA SENIL NO ESPECIFICADA, por lo expuesto en precedencia.

CUARTO: NOTIFICAR el contenido de esta decisidon a las partes indicandoles
que contra la misma procede la impugnacién, dentro de los tres (3) dias

siguientes a la notificacion del fallo de tutela.

QUINTO: ORDENAR la remisién del expediente ante la Corte Constitucional

para su eventual revision, sino fuere objeto de impugnacién.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

N%CYJ%: o4y

LUIS FERNANDO GUTIERREZ GIRALDO
JUEZ
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