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Republica de Colombia

Distrito Especial, Turistico y Cultural de Riohacha, diez (10) de mayo de dos mil veintitrés
(2023).

RADICACION:  44001400300120230008801. ASUNTO: ACCION DE TUTELA
IMPUGNACION. ACCIONANTE: KELMIS MATILDE RAMIREZ CAMPO, en representacion de
su menor hijo J. R. CH. R. ACCIONADO: E.P.S. FAMILIAR DE COLOMBIA

Dentro del término legal, esta Agencia Judicial procede a la resolucién de la impugnacién del
fallo proferido por el Juzgado Primero Civil Municipal de Riohacha, La Guajira, el once (11) de
abril de dos mil veintitrés (2023), dentro de la solicitud de tutela del epigrafe, previos los
siguientes,

ANTECEDENTES

Mediante defensor publico, la sefiora RAMIREZ CAMPO manifiesta que es madre del menor
J.R.CH.R. quien se encuentra afiliado al SGSSS en la EPS FAMILIAR DE COLOMBIA régimen
subsidiado y padece de Hipocausia Bilateral Secundaria A Sindrome de Treacher, lo que le
impide escuchar normalmente, por lo que mantiene de manera constante y permanente
malestares que limitan sus actividades diarias y con mala calidad de vida, que no mejora con
terapias.

Refiere que el menor a recibido diversos tratamientos sin resultado positivo alguno, quienes
determinaron que el paciente padece Hipocausia Bilateral Secundaria A Sindrome de Treacher,
por lo que se requiere cita con especialista en otologia.

Indica que aportd los documentos requeridos por la EPS para que se autorizara lo solicitado,
sin que a la fecha de la interposicién de la accion de tutela fuera contestada. Por otra parte,
sostiene que la enfermedad y sus consecuencias han progresado. Finaliza exponiendo que es
una persona de escasos recursos econémicos, quien no tiene como costear los procedimientos,
tratamientos y citas.

Por lo anterior, solicita la tutela de los derechos constitucionales fundamentales a la vida digna
y salud del menor J.R.CH.R,, ordenado a la EPS FAMILIAR DE COLOMBIA, autorizar la cita con el
especialista en otologia y demas valoraciones, procedimientos y tratamientos que sean
necesarios seflaladas por el médico tratante.

Con el escrito de tutela se dice allegar los siguientes documentos en copia:

1. Copia intervencién defensorial
2. Copia de la historia clinica, prescripcién médica y 6rdenes para cita.

ACTUACION PROCESAL
1.- Admision y presentacion de informe.

El Juzgado Primero Civil municipal de Riohacha - La Guajira, admitié la solicitud por medio de
auto de fecha 14 de abril de 2023 y, requirié E.P.S. FAMILIAR DE COLOMBIA para que rindiera
un informe de los hechos de tutela, quien manifesto, se resume:

Que en ningiin momento ha desconocido los derechos que le asiste a los afiliados, actuando
siempre en la proteccion de los derechos de sus pacientes, suministrando un tratamiento
integral a todos los usuarios, con calidad, eficiencia y sin dilaciéon alguna, en especial a sus
pacientes con patologias como la del accionante.

Informa que, se expidieron las autorizaciones requeridas en concordancia con las 6rdenes
médicas desplegadas por el médico tratante, para que el servicio sea prestado por la IPS -
SERVICIOS DE SALUD ESPECIALIZADOS prestador con el que tiene concertado la consulta por
primera vez en otologia. Refiere que en vista de lo anterior se tiene que los hechos que
generaron la presente accion de tutela han desaparecido, ya que se dio respuesta a lo solicitado.

Comenta que solo puede autorizar los servicios ordenados por sus galenos tratantes, por lo que
no es posible autorizar servicios con la sola solicitud del paciente o su agente oficioso, por lo



que no ve procedente la solicitud de la accionante, dado que no esta respaldada por concepto
médico alguno expedido por galeno adscrito a la EPS ni de algiin médico externo.

Frente al tratamiento integral sefiala, que no se configuran los presupuestos necesarios para la
declaratoria del mismo, dado que no ha existido negacién ni negligencia de su parte, en cuanto
a la autorizacion de los servicios en salud requeridos por el paciente. Expresa que la patologia
que expone la madre del paciente y la atenciéon brindada hasta el momento demuestra la
diligencia frente al tratamiento para su condicion.

Por lo anterior, solicita, que se declare improcedente la accién de tutela, que se les exonere de
cualquier responsabilidad toda vez que no ha vulnerado derecho fundamental alguno, ya que
autoriz6 lo requerido y por ultimo que se archive la solicitud por cuanto viene garantizando lo
solicitado, el cual es un hecho superado por no negar el servicio requerido.

2.- Fallo de primera instancia emitido el once (11) de abril de dos mil veintitrés (2023).

Después de hacer un recuento normativo y una resefa factica, procedi6 a indicar que corrié
traslado a la accionada quien se opuso a las pretensiones de la accion de tutela manifestando
que expidi6 las autorizaciones requeridas, en concordancia con las o6rdenes médicas
desplegadas por el médico tratante, para que el servicio sea prestado en IPS SERVICIOS DE
SALUD ESPECIALIZADOS, bajo el nimero 2023-038-S, sin adjuntar prueba de ello.

Por lo que, entiende que no se acreditd la expedicion de las autorizaciones requeridas por el
usuario al cual debe garantizar la éptima prestacién de servicio de salud y derechos
fundamental de salud y la vida digna. Resalta que le corresponde a la accionada EPS, expedir las
autorizaciones para que, por intermedio de su red prestadora de servicio, se suministre los
medicamentos y servicios médicos al menor accionante o realice otras gestiones necesarias o
indispensables que hagan posible y garanticen su derecho a la salud y a la vida en condiciones
dignas del menor accionante. Que como consecuencia, a la situacién descrita y conforme a las
pruebas que obran en el expediente evidencia que la no expedicién de la autorizacién para la
prestacion del servicio de salud consistente en citas con médico especializado, por remisién de
médico tratante adscrito a su red de servicio, produce inexorablemente la vulneracién de los
derechos fundamentales a la salud, a la integridad personal, a la dignidad humana y a la vida,
razon por la cual, ordenara a la accionada EPS, expida autorizacién que requiera el menor
accionante que hayan sido prescrito por el médico tratante en razoén a la enfermedad aqui
ventilada.

Considera que se ha demostrado que el actuar de la accionada EPS, vulnera los derechos a la
salud, integridad fisica, dignidad humana y a la vida digna, por lo que resolvié:

“PRIMERO: Conceder la accion de tutela de la referencia, para la proteccién y amparo de los
derechos fundamentales del menor J. R. CH. R, a la salud, integridad fisica, dignidad humana y a
la vida en condiciones dignas, conforme a las razones expuestas en esta providencia.

SEGUNDO: Ordenar a la EPS FAMILIAR DE COLOMBIA, que en el término de cuarenta y ocho (48)
horas contadas a partir de la notificacion del presente proveido se sirva expedir autorizacion del
servicio de salud consistente en citas con médico especializado, por remisién de médico tratante
adscrito a su red de servicio en favor del menor J. R. CH. R, y a garantizar una debida prestacion
de servicio médico con ocasion a la enfermedad que padece el menor J. R. CH. R, y que fue ventilado
en esta accion constitucional, esto es, (HIPOCAUSIA BILATERAL SECUNDARIA A SINDROME DE
TREACHER).

TERCERO: Prevenir a la accionada EPS, que en lo sucesivo se abstenga de negar autorizaciones
de prestacién de servicios médicos ordenado por el médico tratante del sefior accionante J. R. CH.
R, so pena de las sanciones a las que haya lugar.

CUARTO: Notificar por el medio mds expedito y eficaz a las partes (Articulo 30 del Decreto 2591
de 1.991), entregdndoles copia integra del fallo.

QUINTO: En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 31 del Decreto 2591 de 1.991, remitase el
expediente a la Honorable Corte Constitucional para su eventual revision, si el fallo no fuere objeto
de impugnacion dentro de los tres dias siguientes a su notificacién.”

3.- Impugnacién.

La parte accionada presentdé impugnacion reiterando lo manifestado en la contestacion de
tutela.



4, Tramite de segunda instancia-

Admitida la segunda instancia por auto del 14 de abril de 2023, agotado el tramite y
considerando que se cuentan con los elementos de juicio necesario para emitir un fallo acorde
a la Norma Superior, la impugnacion se resuelve, previas las siguientes,

CONSIDERACIONES
1.- Naturaleza de la acciéon incoada.

La accién de tutela en los términos consignados en el articulo 86 del Documento Constitucional
y desarrollados por el Decreto 2591 de 1991, constituye un instrumento juridico-procesal de
naturaleza especial, mediante el cual se pretende obtener de los jueces, a través de un
procedimiento preferente y sumario, la proteccién inmediata de los derechos constitucionales
fundamentales de las personas, cuando quiera que estos sean vulnerados o amenazados por la
accidon u omision de una autoridad publica o en los eventos establecidos para los particulares,
siempre y cuando el accionante no disponga de otro medio de defensa judicial idéneo para
obtener la pretendida proteccion.

2. Jurisprudencia aplicable al caso concreto. Sentencia T-322/18

i) Derecho fundamental a la salud -Reiteracion de jurisprudencia-

La salud es un derecho humano esencial e imprescindible para el ejercicio de los demds derechos
humanos. Todo ser humano, entonces, debe tener la garantia al disfrute del mds alto nivel posible
de salud que le posibilite vivir dignamente.

Dentro del marco de regulacion internacional es importante tener en cuenta lo dispuesto en el
articulo 12 del Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales (PIDESC)
respecto del alcance del derecho a la salud, por cuanto el aludido pacto hace parte del bloque de
constitucionalidad. De manera textual, dicho instrumento internacional prescribe que: “Los
Estados Partes en el presente Pacto reconocen el derecho de toda persona al disfrute del mds alto
nivel posible de salud fisica y mental. Entre las medidas que deberdn adoptar los Estados Partes
en el Pacto a fin de asegurar la plena efectividad de este derecho, figurardn las necesarias para:
a) La reduccion de la mortinatalidad y de la mortalidad infantil, y el sano desarrollo de los nifios;
b) El mejoramiento en todos sus aspectos de la higiene del trabajo y del medio ambiente; c) La
prevencion y el tratamiento de las enfermedades epidémicas, endémicas, profesionales y de otra
indole, y la lucha contra ellas; d) La creacién de condiciones que aseguren a todos asistencia
médica y servicios médicos en caso de enfermedad”.

En ese mismo sentido, el Protocolo Adicional a la Convencion Americana sobre Derechos Humanos
en materia de derechos econémicos, sociales y culturales instituye, en su articulo 10, lo siguiente:

“1. Toda persona tiene derecho a la salud, entendida como el disfrute del mds alto nivel
de bienestar fisico, mental y social.

2. Con el fin de hacer efectivo el derecho a la salud los Estados partes se comprometen a
reconocer la salud como un bien publico y particularmente a adoptar las siguientes
medidas para garantizar este derecho:

a. la atencién primaria de la salud, entendiendo como tal la asistencia sanitaria esencial
puesta al alcance de todos los individuos y familiares de la comunidad;

b. la extension de los beneficios de los servicios de salud a todos los individuos sujetos a
la jurisdiccion del Estado;

¢. la total inmunizacion contra las principales enfermedades infecciosas;

d. la prevencion y el tratamiento de las enfermedades endémicas, profesionales y de otra
indole;

e. la educacién de la poblacion sobre la prevencion y tratamiento de los problemas de

salud, y



f. La satisfaccion de las necesidades de salud de los grupos de mds alto riesgo y que por

sus condiciones de pobreza sean mds vulnerables.”

Ahora bien, en relacién con el ordenamiento juridico interno, el articulo 49 de la Constitucién
consagra que la atencion en salud es una responsabilidad a cargo del Estado, en cuanto a su
organizacion, direccion y reglamentacion. En tal sentido, la prestacion de los servicios de salud se
debe realizar de conformidad con principios de la administracion publica tales como la eficiencia,
la universalidad y la solidaridad. Es por ello, que en los términos del articulo 4° de la Ley 1751 de
2015 el sistema de salud es definido como“(...) el conjunto articulado y armonico de principios y
normas; politicas publicas; instituciones; competencias y procedimientos; facultades,
obligaciones, derechos y deberes; financiamiento; controles; informacion y evaluacién, que el
Estado disponga para la garantia y materializacién del derecho fundamental de la salud”

En cuanto a su connotacion como derecho, la salud ha tenido una sistemdtica evolucion
jurisprudencial. En un primer momento se interpretd como un derecho de desarrollo progresivo,
que era amparable por via de accién de tutela cuando quiera que el mismo estuviese en conexidad
con el derecho a la vida y otros derechos como la dignidad humana. Posteriormente, en el
desarrollo jurisprudencial de las decisiones de la Corte, se explicé que la fundamentalidad de un
derecho no podia subordinarse a la manera en que éste se materializara. Por ello,
la jurisprudencia constitucional dio el reconocimiento a la salud como un derecho
fundamental per se, que podria ser protegido a través de la accién de tutela ante su simple
amenaza o vulneracién, sin que tuviese que verse comprometida la vida u otros derechos para su
amparo.

Posteriormente, en Sentencia T-760 de 2008, en la que la Corte puso de presente la existencia de
fallas estructurales en la regulacion del Sistema de Seguridad Social en Salud, se afirmé que el
derecho fundamental a la salud es auténomo “en lo que respecta a un dmbito bdsico, el cual
coincide con los servicios contemplados por la Constitucion, el bloque de constitucionalidad, la ley
y los planes obligatorios de salud, con las extensiones necesarias para proteger una vida digna”.
Por medio de la anterior argumentacion, se puso fin a la interpretacién restrictiva de la
naturaleza del derecho a la salud como conexo a otros, y se pasé a la definicion actual como un
derecho fundamental independiente.

Con la expedicién de la Ley 1751 de 2015, el Legislador materializa en un compendio normativo
la interpretacion jurisprudencial del derecho fundamental a la salud. Es asi como su articulo 2°
describe aspectos que ya habian sido analizados con los pronunciamientos de esta Corporacion,
tales como que la prestacion de los servicios de salud estaria a cargo del Estado o de particulares
autorizados para tal efecto y que la supervision, organizacion, regulacion, coordinacion y control
del servicio seria ejercida por entidades Estatales.

I derecho fundamental a la salud, que tiene un contenido cambiante debido a su propio desarrollo,
exige del Estado una labor de permanente actualizacién, ampliacion y modernizacién en su
cobertura, lo cual se confirmé con la expedicién de la Ley 1715 de 2015. Para concretar esos
objetivos es fundamental que se garantice que los elementos esenciales del derecho a la salud,
como son (i) la disponibilidad, (ii) la aceptabilidad, (iii) la accesibilidad y (iv) la calidad e
idoneidad profesional, estén interconectados y que su presencia sea concomitante, pues la sola
afectacion de cualquiera de estos elementos es suficiente para comprometer el cumplimiento de
los otros y afectar la proteccion del derecho a la salud

Con lo descrito, se puede concluir que la salud “es un derecho humano fundamental e
indispensable para el ejercicio de los derechos humanos”, el que no puede ser entendido como la
garantia de unas minimas condiciones biolégicas que aseguren la existencia humana. Por el
contrario, tal derecho supone la confluencia de un conjunto amplio de factores, como la
recreacion y la actividad fisica, que influyen sobre las condiciones de vida de cada persona, y que
pueden incidir en la posibilidad de llevar al mds alto nivel de satisfaccion el buen vivir. Por tal
motivo, la proteccién y garantia del derecho a la salud impacta sobre otros derechos
fundamentales inherentes a la persona, como son la alimentacion, la vivienda, el trabajo, la
educacion, la dignidad humana y la vida

()



iii) Prohibicién de anteponer barreras administrativas para la prestacion del servicio de
salud

La prestacion eficiente y efectiva del servicio de salud no puede verse interrumpida a los usuarios
por la imposicién de barreras administrativas que disefie la misma entidad prestadora del
servicio para adelantar sus propios procedimientos. En tal sentido, cuando se afecta la atencion
de un paciente con ocasion de circunstancias ajenas al afiliado y que se derivan de la forma en
que la entidad cumple su labor, se desconoce el derecho fundamental a la salud de los dafiliados,
porque se dificulta su ejercicio por cuenta del traslado injustificado, desproporcionado y
caprichoso de las cargas administrativas de las EPS a los afiliados.

Para la Sala, la exigencia de barreras administrativas desproporcionadas a los usuarios, tales
como largos desplazamientos de su lugar de residencia al centro médicoy el sometimiento a
tramites administrativos excesivos; desconoce los principios que guian la prestacion del servicio
a la salud debido a que:

“(i) no se puede gozar de la prestacién del servicio en el momento que corresponde para la
recuperacion satisfactoria de su estado de salud (oportunidad), (ii) los tramites administrativos
no estdn siendo razonables (eficiencia), (iii) no estd recibiendo el tratamiento necesario para
contribuir notoriamente a la mejora de sus condiciones de vida (calidad) y (iv) no estd recibiendo
un tratamiento integral que garantice la continuidad de sus tratamientos y recuperacion
(integralidad)”

Esta Corte ha reconocido los efectos perjudiciales y contraproducentes, para el ejercicio del
derecho fundamental a la salud de los pacientes, causados por las barreras administrativas
injustificadas y desproporcionadas implantadas por las EPS a los usuarios, los que se sintetizan
de la siguiente manera:

i) Prolongacién injustificada del sufrimiento, debido a la angustia emocional que genera en las
personas sobrellevar una espera prolongada para ser atendidas y recibir tratamiento;

ii) Posibles complicaciones médicas del estado de salud de los pacientes por la ausencia de
atencion oportuna y efectiva;

iii) Dafio permanente o de largo plazo o discapacidad permanente debido a que puede haber
transcurrido un largo periodo entre el momento en que la persona acude al servicio de salud y el
instante en que recibe la atencién requerida;

iv) Muerte, que constituye la peor de las consecuencias y que ocurre por la falta de atencion
pronta y efectiva, puesto que la demora reduce las posibilidades de sobrevivir o su negacién
atenta contra la urgencia del cuidado requerido.

Este Tribunal ha insistido en que la interrupcion o negacion de la prestacion del servicio de salud
por parte de una EPS como consecuencia de trdmites administrativos injustificados,
desproporcionados e impertinentes, no puede trasladarse a los pacientes o usuarios, pues dicha
circunstancia desconoce sus derechos, bajo el entendido de que puede poner en riesgo su
condicion fisica, sicolégica e incluso podria afectar su vida”

Sentencia T-303/16

PREVALENCIA DE LA ORDEN DEL MEDICO TRATANTE PARA ESTABLECER SI SE REQUIERE
UN SERVICIO DE SALUD. Reiteracion de jurisprudencia

En el Sistema de Salud, la persona idonea para decidir si un paciente requiere algtin servicio
médico es el galeno tratante, pues es éste quien cuenta con criterios médico-cientificos y conoce
ampliamente el estado de salud de su paciente, asi como los requerimientos especiales para el
manejo de su enfermedad; ademds estd adscrito a la respectiva empresa prestadora de salud, “no
obstante, la EPS correspondiente puede estar obligada a acoger la prescripcion de un médico no
adscrito a ella, si la entidad tiene noticia de dicha formula médica y no la descartd con base en
informacion cientifica, pues la falta de adscripcién de un profesional calificado no ha de constituir
una barrera para acceder a los servicios de salud requeridos”



Especificamente, el concepto del médico tratante es vinculante para la entidad promotora de
salud cuando se reiinen los siguientes requisitos: (i) que se autorice un servicio y/o tratamiento
basado en informacion cientifica, (ii) que se haya tenido en cuenta la historia clinica particular
de la persona para autorizarlo, y (iii) que se haya valorado adecuadamente a la persona, y haya
sido sometida a consideracion de los especialistas en el manejo de dicha patologia.

La jurisprudencia constitucional ha considerado que las érdenes impartidas por profesionales de
la salud iddneos, obligan a una EPS cuando ésta ha admitido a dicho profesional como “médico
tratante”; no obstante en algunas oportunidades esta Corporacién nego el amparo de tutela por
el hecho de solicitarse un servicio de salud que fue ordenado por un médico que no estd adscrito a
la EPS a la que la persona se encuentra afiliada, en esta linea tenemos, por ejemplo la Sentencia T-
378 de 2000, que sefialé:

“La atencion y la intervencidn quirtrgica debe ser determinada por el médico
tratante, entendiendo por tal el profesional vinculado laboralmente a la
respectiva EPS, y que examine, como médico general o como médico
especialista, al respectivo paciente. Y consecuencialmente es tal médico quien
dird si se prdctica o no la operacidn. Por consiguiente la orden de tutela que dé
el Juez tiene que tener como punto de referencia lo que determine el médico
tratante. Y no se puede ordenar directamente por el juez la prdctica de la
operacion, salvo que ya el médico tratante lo hubiere sefialado, pero la EPS no
cumpliera tal determinaciéon médica.”

Dicha posicion fue reiterada en la Sentencia T-476 de 2004, en la cual se estudio el caso de una
sefiora que presentaba fuertes dolores en sus manos. En esa oportunidad se analizaron los
derechos a la saludy a la integridad por no habérsele autorizado el examen de resonancia nuclear
magnética de plejo branquial que requeria; para lo cual se sostuvo:

“segtin la jurisprudencia constitucional, las EPS no pueden negarse a prestar un servicio
médico que necesita un paciente por estar excluido del Plan Obligatorio de Salud, siempre
y cuando la persona no tenga la posibilidad de proveerse por si misma el servicio de salud
en cuestion y éste haya sido ordenado por el médico tratante. Ha dicho la Corte que se
vulneran los derechos fundamentales a la vida y a la integridad fisica “de quien necesita
el tratamiento no incluido en el POS, cuando (i) la falta del tratamiento vulnera o
amenaza los derechos a la vida y a la integridad fisica de quien lo requiere; (ii) ese
tratamiento no puede ser sustituido por otro que se encuentre incluido en el POS; (iii) el
interesado no puede directamente costear el tratamiento ni las sumas que la E.P.S. se
encuentra autorizada legalmente a cobrar y no puede acceder al tratamiento por otro
plan distinto que lo beneficie; y (iv) el tratamiento ha sido prescrito por un médico
adscrito a la E.P.S. de quien se estd solicitando el tratamiento” (Sentencia T-1204 de
2000; M.P. Alejandro Martinez Caballero). De acuerdo con los presupuestos sefialados en
la jurisprudencia de la Corte Constitucional, en tales circunstancias es necesario acreditar
que el usuario carece de recursos o no tiene capacidad de pago para sufragar los costos
del tratamiento o del servicio médico requerido para recuperar o preservar su salud
segun el médico tratante adscrito.”

No obstante lo anterior, en el afio 2010, mediante Sentencia T-410, la Corte cambid su posicion
en cuanto a las ordenes médicas emitidas por profesionales de la salud no adscritos a la EPS
encargada de prestar los servicios, seialando:

“En el Sistema de Salud, la persona competente para decidir cudndo alguien requiere un
servicio de salud es el médico tratante, por estar capacitado para decidir con base en
criterios cientificos y por ser quien conoce al paciente. La jurisprudencia constitucional
ha considerado que el criterio relevante es el del médico que se encuentra adscrito a la
entidad encargada de garantizar la prestacién del servicio; por lo que, en principio, el
amparo suele ser negado cuando se invoca la tutela sin contar con tal concepto. No
obstante, el concepto de un médico que trata a una persona, puede llegar a obligar
a una entidad de salud a la cual no se encuentre adscrito, si la entidad tiene noticia
de dicha opinién médica, y no la descarté, modificé o confirmé, con base en las
consideraciones que realice sobre el caso un médico especialista adscrito a la EPS, o en la
valoracién del Comité Técnico Cientifico, segun lo decida la entidad.”



Asi mismo, en la Sentencia T-570 de 2014 la Sala Cuarta de Revision de esta Corporacion reiteré
que:

“(...) la decision relativa a los tratamientos y medicamentos idéneos o
adecuados para atender la patologia de un paciente estd tinicamente en
cabeza de los médicos y no le corresponde al juez. La reserva médica en el
campo de los tratamientos se sustenta en los siguientes criterios: (i) el
conocimiento médico-cientifico es el que da cuenta de la necesidad de un
tratamiento o medicamento, para justificar la implementacion de recursos
economicos y humanos del sistema de salud (criterio de necesidad); (ii) el
conocimiento médico-cientifico es el que vincula al médico con el paciente, de
tal manera que el primero se obliga para con el seqgundo y de dicha obligacién
se genera la responsabilidad médica por las decisiones que afecten a los
pacientes (criterio de responsabilidad). Por lo tanto, (iii) el conocimiento
médico-cientifico es el que debe primary no puede ser sustituido por el criterio
juridico, so pena de poner en riesgo al paciente (criterio de especialidad). Y
esto, (iv) sin perjuicio que el juez cumpla a cabalidad su obligacion de proteger
los derechos fundamentales de los pacientes, incluso en la dindmica de la
relacién médico-paciente (criterio de proporcionalidad).”

Concretamente, se deduce que el médico tratante, sea o no adscrito a la EPS, es el galeno idéneo
para proveer las recomendaciones de cardcter médico que requiere el paciente. Sin embargo, esas
recomendaciones no pueden ser objetadas por la EPS, cuando aquella tuvo noticias de dicha
opinién médica, pero no la controvirtié con base en criterios cientificos; o bien sea porque el
Comité cientifico de la entidad valoré inadecuadamente la historia clinica y no sometieron el
padecimiento de éste al estudio de un especialista”

Ahora bien, respecto al concepto emitido por el Comité Cientifico de la entidad es importante
anotar que los conflictos surgidos entre éste y el médico tratante, sea o no adscrito a la EPS, en
torno a si una persona necesita o no un servicio médico o tratamiento excluido del POS, la Corte
Constitucional expresé en la Sentencia T-344 de 2002: “mientras no se establezca un
procedimiento expedito para resolver con base en criterios claros los conflictos entre el médico
tratante y el Comité Técnico Cientifico de una EPS, la decision de un médico tratante de ordenar
una droga excluida del POS, por considerarla necesaria para salvaguardar los derechos de un
paciente, prevalece y debe ser respetada, salvo que el Comité Técnico Cientifico, basado en (i)
conceptos médicos de especialistas en el campo en cuestion, y (ii) en un conocimiento completo y
suficiente del caso especifico bajo discusion, considere lo contrario.

Lo anterior se traduce en que en el evento en que se encuentren contemplados en el POS
tratamientos que puedan sustituir el recomendado por el galeno, pero este itiltimo insta a la EPS
que lo autorice por ser el tinico efectivo para el manejo de la enfermedad del paciente, el concepto
del médico tratante no se puede desconocer, a menos que concurran razones médico-cientificas
que desvirttien lo prescrito por aquel.

Por lo expuesto, esta Sala reitera la posicion jurisprudencial constitucional en cuanto a que una
entidad encargada de garantizar la prestacion de los servicios de salud a una persona vulnera
sus derechos si se niega a suministrar lo prescrito por el médico tratante, sea o no adscrito a la
entidad, sin fundamentarse en una razén cientifica clara, expresa y debidamente sustentada.”

3.- Caso concreto.

Antes de abordarse el problema juridico planteado, se debe hacer el estudio sobre los
presupuestos de procedencia de una accion de tutela, de conformidad con lo establecido por el
Decreto 2591 de 1991, en primer lugar, la legitimacién e interés que pueda existir por activa y
por pasiva, que en este caso en principio se cumple.

Se encuentra acreditada la legitimacién por activa de la accionante Kelmis Matilde Ramirez en
favor de los derechos de su menor hijo, quien es la persona cuyos derechos fundamentales
presuntamente han sido vulnerados por el accionar de la EPS a la cual se encuentra afiliado, al
no autorizarle la cita con el especialista en otologia y demas valoraciones, procedimientos y
tratamientos que sean necesarios sefialadas por el médico tratante. De su defensor se logré



establecer que cuenta con legitimidad para presentar la accién de tutela, pues aport6 el poder
para actuar.

En relacién con la legitimacion en la causa por pasiva, se encuentra que esta debera ser
ejercida contra la persona natural o juridica que presuntamente pueda ser la responsable de la
amenaza o vulneracién que alega el accionante. En el caso concreto, se reitera, la parte actora
dirigi6 la presente accion contra EPS Familiar de Colombia, en la que el menor se encuentra
afiliado en el régimen subsidiado, por lo que es la entidad responsable de garantizar la totalidad
de los servicios médicos que sean considerados como necesarios para propender por la
recuperacion y conservacion de la salud del menor accionante y en general de todos sus
afiliados. En ese sentido, el Despacho encuentra acreditado la legitimacién

En el caso sub examine, en segundo lugar, se debe analizar el requisito de Inmediatez, este
requisito de procedibilidad le impone al tutelante el deber de formular la accién de tutela en un
término prudente y razonable respecto del hecho o la conducta que causa la vulneracién de
derechos fundamentales. En esta oportunidad, se tiene que la tutela es interpuesta en decir de
la parte actora, porque la EPS accionada no autoriza los procedimientos y citas ordenados por
el médico tratante del menor, limitdndose a manifestar que no tiene contrato con el especialista,
por lo que el dia 22 de marzo de 2023 formulé accidn de tutela; y teniendo en cuenta que de las
pruebas obrantes en el expediente se observa, que el servicio ordenado por el médico tratante
se expidi6 el 13 de diciembre de 2022 y la solicitud de intervencion de la defensoria del pueblo
data del 13 de enero del afio en curso, se entiende que la mencionada accién se presento6 dentro
de un plazo razonable, bajo el entendido que la Corte Constitucional ha reiterado que cuando el
actor alegue que aun persiste la vulneracion de sus derechos fundamentales se debe presumir
el requisito de inmediatez.

Por ultimo, se debe analizar el requisito de subsidiaridad, el cual, por su caracter excepcional,
s6lo procede cuando el peticionario(a) carezca de otro medio de defensa judicial idéneo y eficaz
para la proteccidn de sus derechos fundamentales, salvo que, dada la inminencia de una lesiéon
iusfundamental, se recurra a ella como mecanismo transitorio para evitar un perjuicio
irremediable.

En el caso sub examine, el Despacho considera que la parte actora no cuenta con mecanismos
judiciales para la satisfaccion de su pretension, pues se presume de la historia clinica aportada
en el expediente, que desde el 13 de diciembre de 2022 el médico tratante del menor requirié
consulta de primera vez por especialista en otologia, por lo que solicité ante EPS Familiar de
Colombia SAS la autorizacién de dicha orden, la cual ain no ha sido expedida.

En virtud de lo expuesto, es permisible en pro de la biisqueda de la proteccion de los derechos
alavida digna, salud y minimo vital del menor, que se haga el estudio de esta accién y para ellos
se debera determinar si se cumple con los parametros Jurisprudenciales para ordenarse a EPS
Familiar de Colombia SAS que de forma inmediata y oportuna emita la respectiva autorizacién
para consulta de primera vez por especialista en otologia y demas valoraciones, procedimiento
y tratamientos que sean sefialados por el médico tratante del menor, en ocasién a la
enfermedad que padece Hipoacusia Neurosensorial sin otra especificacion. Asi las cosas, el
Despacho encuentra acreditado el requisito de subsidiariedad.

Por las razones expuestas, este Despacho procedera a hacer un analisis de fondo de la solicitud
de amparo.

En el presente caso, la accionante pretende el amparo de los derechos fundamentales en
especial a la salud y vida digna del menor J. R. CH. R,, por considerar que le estan siendo
vulnerados por su EPS, al no autorizarle la prestacion del servicio de salud consulta de primera
vez por especialista en otologia y demas valoraciones, procedimiento y tratamientos que sean
sefialados por el médico tratante del menor, por la enfermedad que padece. Por ello, pretende
tramiten y realicen de manera inmediata y efectiva la expediciéon de la autorizacion para el
referido servicio médico.

De las pruebas aportadas en el expediente (historia clinica de fecha 13 de diciembre de 2022),
se encuentra demostrado que el menor J. R. CH. R,, por sus problemas de salud ha venido siendo
atendido con diagnodstico de Hipoacusia Bilateral Secundaria A Sindrome de Teacher Collins,
encontrandose pendiente de adaptacion de implante coclear, por lo que su médico tratante en



su plan de manejo le ordené remisién a consulta de primera vez por especialista en otologia.
Ver imagen:
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Por su parte EPS Familiar de Colombia, afirmé en su informe que expidieron las autorizaciones
en concordancia con las 6rdenes médicas desplegadas por el médico tratante, para que el
servicio sea prestado en IPS Servicios de Salud Especializados bajo nimero 2023-038S,
prestador con el que se tiene concertado la consulta primera vez por otologia, considerando
con ello que los hechos que generaron el inicio de la presente acciéon de tutela habian
desaparecido, por lo tanto se debia declarar hecho superado. No obstante, dicha EPS accionada
no aporté prueba de lo manifestado, razén por la cual el juez de primera instancia concedié el
amparo de los derechos alegados, pues es deber de la EPS accionada acreditar la expedicién de
la referida autorizacion.

Ahora bien, al revisar el escrito de impugnacion se observa que se presentaron los mismos
argumentos esbozados en el informe tutelar, sin embargo, con dicho escrito se adjunté la
alegada autorizacion que se habia omitido dentro del tramite tutelar en primera instancia, es
decir, se aport6 la autorizacién expedida por EPS Familiar de Colombia el 12 de abril de 2023,
para que el menor sea atendido en la IPS Servicios de Salud Especializados SAS de conformidad
ala prescripcion del médico tratante, cuyo documento tiene la siguiente descripcion:
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v Prestador Autorizado: Servicios de Salud Especializados SAS
v Cbdigo: 890282
v Descripcion: Consulta de Primera Vez por Otorrinolaringologia
v" Observacion: Pcte con dx hipocausia bilateral secundario a sindrome de teacher, quien
esta pendiente de adaptacion de implantes coclear, por tal razén se ordena y se autoriza
valoracion por otologia.
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Asf las cosas, se encuentra que en este momento procesal existe un hecho superado, pues con
la tutela se buscaba que la EPS accionada expidiera autorizacion para consulta de primera vez
por especialista en otologia ordenada por el médico tratante del menor accionante y, como se
puede evidenciar, con el escrito de impugnacién se aporté dicho documento, con lo que se
demuestra que ha dado cumplimiento a lo ordenado por el médico tratante.

Referente al tema, la corte ha mencionado que “se estd frente a un hecho superado cuando
durante el tramite de amparo las acciones u omisiones que amenazan al derecho fundamental
desaparecen por la satisfaccién de la pretension que sustenta la accion de tutela, por lo que la
orden a impartir por parte del juez constitucional pierde su razon de ser, porque el derecho ya no
se encuentra en riesgo”. Y, en el presente asunto, se reitera, con la expedicion de la autorizacion
para el servicio médico Consulta de Primera Vez por Otorrinolaringologia el cual especifica la
Valoracién por Otologia, aportado con el escrito de impugnacion, desaparece la omisién que
por parte de la EPS accionada amenazaba los derechos fundamentales del menor accionante.

Razén por la cual se debe revocar el fallo, mas aun si, en gracia de discusion, con la orden
impartida en primera instancia se pudiera entender que se esta ordenado un tratamiento
integral, el mismo no seria procedente, toda vez que para reconocer un tratamiento integral en
salud, debe estar plenamente demostrada la necesidad de darse por tutela una protecciéon
eventual a servicios de salud de ahi lo integral, y en este caso, pese a que el usuario es un menor
de edad (sujeto de especial proteccion constitucional), los soportes clinicos aportados no dan
cuenta que por su padecimiento requiera un control médico constante para que se pueda
garantizar la no interrupcién del tratamiento, y en los hechos de tutela no se manifesté que
existieran otras 6rdenes o prescripciones médicas que la EPS haya negado expedir las
respectivas autorizaciones.

En ese sentido, al no haber soportes clinicos que determine que sea necesario ordenar por via
de tutela un tratamiento integral, pues no hay prueba presunta de que los servicios médicos
que puedan ser solicitados por la parte actora le sean negados por la EPS, dicha solicitud debid
ser negada.

5. Decision.

En virtud de lo expuesto, teniéndose en cuenta los hechos, informes, impugnacion, pruebas y
precedente jurisprudencial, este Despacho revocara el fallo de primera instancia por existir
hecho superado en esta instancia.

En mérito de lo expuesto se,
RESUELVE

PRIMERO: REVOCAR el fallo de primera instancia emitido por el el Juzgado Primero Civil
Municipal de Riohacha, La Guajira, el once (11) de abril de dos mil veintitrés (2023), por las
razones expuestas en la parte motiva de la presente providencia.

SEGUNDO: NEGAR el amparo de los derechos fundamentales solicitado por la sefiora KELMIS
MATILDE RAMIREZ CAMPO, en representaciéon de su menor hijo J. R. CH. R,, a través de defensor
putblico Dr. JOSE AGUSTIN DE AVILA MENDOZA contra E.P.S. FAMILIAR DE COLOMBIA por
HECHO SUPERADO

TERCERO: COMUNIQUESE esta decisién al Juzgado Primero de Pequefias Causas y
Competencias Multiples de Riohacha, La Guajira y NOTIFIQUESE la presente decision en la
forma ordenada en el articulo 30 del Decreto 2591 de 1991.

CUARTO: TAL como lo ordena el articulo 32 del Decreto 2591 de 1991, dentro de los diez (10)
dias siguientes a la ejecutoria de esta decision, por Secretaria remitase el expediente para su
eventual revision a la Corte Constitucional

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

El Juez,

CESAR ENRIQUE CASTILLA FUENTES
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