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Asunto: Sentencia

Sent. No. 056

Arauca (A), veinte ( 20 ) de abril de dos mil veintitrés (2023)

1. Objeto de la decision

Decidir la impugnacion presentada por la NUEVA E.P.S., contra la
sentencia proferida el 07 de marzo de 2023 por el JUZGADO
PROMISCUO DE FAMILIA DE SARAVENAL.

2. Antecedentes

2.1. Del escrito de tutela.?

La sefiora DISNEY LUNICE NINO SANDOVALS3,demanda en accion de
tutela a la empresa promotora de salud NUEVA E.P.S, porque no
autoriza el suministro de “suplemento nutricional con prosurce nocarb 6
botellas de 887 ml para 90 dias de tratamiento”, prescrito por su meédico

tratante el 10 de diciembre de 2022 en virtud de su diagnostico “bajo

peso para la edad gestacional (IMC 22%) segun los parametros IMC/ edad
gestacional - ATLAHA”.

Pretensiones:

! Gerardo Ballesteros Gomez- Juez
2 Presentado el 27 de febrero de 2023.
327 anos de edad, con 34 semanas de gestacion
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“PRIMERO: Tutelar mis derechos fundamentales a la salud, vida digna y
seguridad social.

SEGUNDO: Que se ordene a la NUEVA EPS ENTIDAD PROMOTORA DE
SALUD S.A me haga entrega del complemento nutricional con prosurce nocarb
botella por 887 ml, esto con el fin de aportar todos los nutrientes necesarios
para el correcto desarrollo de mi periodo gestacional ya que me encuentro con
bajo peso y desnutricién segtn los parametros médicos como lo especifica mis
soportes médicos de manera mds detallada, los cuales serdn anexados con
esta tutela y no cuento con los recursos necesarios para asumir su costo”.
(sic).

Adjunta:

o Plan de manejo externo del 10 de febrero de 2023, expedido por el Hospital
del Sarare. “PROSURCE NOCARB botella por 887ml, disolver una porcion de

30ml, de PROSURE NOCARB en 30 ml de agua o mezclar con alimentos frios,
especificamente formulado para proporcionar los nutrientes necesarios en la
malnutricion protéica y energética y deficiencia de proteinas. Requiere 6
botellas de 887ml de producto para 90 dias de tratamiento”.

Diagnéstico:

o Desnutricién en el embarazo.
o Toxoplasmosis, no especificada.
o Deficiencia nutricional, no especificada.

o Copia de historia cinica del 10 de febrero de 2023.

o Foérmula Médica del 10 de febrero de 2023.
o 6 botellas para tratamiento de 90 dias “PROSURCE NOCARB”.

o Acta de Junta de Profesionales de la Salud MIPRES NO PBSUPC del 10
de febrero de 2023. (Aprueba prescripcion médica).

o Respuesta de la NUEVA E.P.S. donde no autoriza el suministro del insumo,
por el siguiente motivo:

“Inconsistencia de datos de prescripcion [Dosis, Frecuencia de
administracién, duracion de tratamiento, cantidad total o informacién
insuficiente para identificar servicio.

NO CUMPLE con indicacién INVIMA: DNT CALORICA MODERADA Y
SEVERA Y/O CAQUEXIA HERIDAS COMPLICADAS, ULCERAS,
CANCER, SIDA”. (Sic).
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2.2. Tramite procesal.

Admitido el escrito tutelart, el a quo vincula a la UNIDAD
ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE SALUD DE ARAUCA y al HOSPITAL
DEL SARARE. Concede dos (02) dias a la accionada y vinculadas para
que rindan informe de conformidad con lo establecido en el articulo
19 del Decreto 2591 de 1991.

2.3. Respuestas

HOSPITAL DEL SARARE. Refiere que ha suministrado integralmente
la atencion en salud a la sefiora DISNEY LUNICE NINO SANDOVAL,
en lo concerniente a su diagnostico DESNUTRICION EN EL
EMBARAZO - TOXOPLASMOSIS, NO ESPECIFICADA - DEFICIENCIA
NUTRICIONAL, NO ESPECIFICADA, y el plan de tratamiento ordenado
por el médico que la atendi6 compete a la E.P.S. autorizar y garantizar.
Por lo tanto, pide su desvinculacion.

o Aporta copia de la historia clinica y plan de tratamiento, del 10 de febrero de
2023.

La Unidad Administrativa Especial de Salud de Arauca - UAESA.
Pide su desvinculacion porque es competencia de la EPS donde se
encuentra afiliado la usuaria, autorizar y garantizar la atencion
correspondiente en salud.

La Nueva E.P.S. Senala que, la usuaria se encuentra en estado activo

en el régimen subsidiado desde el 13 de octubre de 2022 y que “NUEVA
E.P.S. presta los servicios de salud dentro de su red de prestadores y de acuerdo
con lo ordenado en la resolucién 2808 de 2022 y demds normas concordantes, por
tal motivo la autorizacion de medicamentos y/o tecnologias de la salud no
contemplados en el plan de beneficios de salud, las citas médicas y demds servicios
se autorizan siempre y cuando sean ordenadas por médicos pertenecientes a la red
de NUEVA EPS” (Sic).

En cuanto al servicio solicitado, aduce que el “drea técnica en salud ha
senialado que el medicamento antes enunciado ha sido devuelto por parte back
teniendo en cuenta que presenta inconsistencia en datos de prescripcién [Dosis,
frecuencia de administracion, Duracién de tratamiento, Cantidad total, o informaciéon
insuficiente para identificar servicio]”. (sic).

Advierte que respecto de “los medicamento y demds insumos NO PBS, de
acuerdo a normatividad vigente, el médico tratante debe solicitar autorizacion al
MINISTERIO DE SALUD por la pagina de MIPRESS. Ahora bien, la
reglamentacién VIGENTE EN SALUD establece (ART 5 Resolucion 1885 de 2018)
que ES EL MEDICO TRATANTE el responsable del registro en aplicativo MIPRES
de las tecnologias (incluidos medicamentos) no incluidos en PBS. Este registro
REEMPLAZA LA FORMULA MEDICA y permite que la EPS realice el proceso de
autorizacion y entrega de lo ordenado por el médico tratante. En mérito, el
medico estd sujeto al cumplimiento de la norma; igualmente la Clinica u Hospital

4 Auto del 27 de febrero de 2023.
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debe brindarle las herramientas y la capacitacién necesaria para hace efectivo dicho
reporte”.

Pide negar el amparo solicitado y, en caso de concederse, solicita
ordenar al ADRES reembolsar los gastos en que incurra al momento
de cumplir la orden tutelar.

2.4. Decision impugnadaSs

El JUZGADO PROMISCUO DE FAMILIA DE SARAVENA concedio el
amparo en los siguientes términos:

“SEGUNDO.- ORDENAR a NUEVA EPS, para que dentro de las cuarenta (48) horas
siguientes a la notificacién de esta sentencia, si atin no lo ha hecho, SUMINISTRE
a la sefiora DISNEY LUNICE NINO SANDOVAL seis (6) botellas de 887 ml de plan
alimentario hiperproteico fraccionado + complemento nutricional con prosurce
nocarb botella por 887 ML medicamentos de (soporte nutricional), requeridas para
el tratamiento de su patologia (DESNUTRICION EN EL EMBARAZO,
TOXOPLASMOSIS NO ESPECIFICADA- DEFICIENCIA NUTRICIONAL NO
ESPECIFICADA) y ordenadas por su médico tratante; debiendo la EPS, hacer el
acompariamiento a la paciente para que efectivamente se le presten los servicios
de salud ordenados de acuerdo a las érdenes médicas que obran en el plenario y
de las que tenga conocimiento NUEVA EPS quien es la que finalmente viene
actuando como prestador de los servicios médicos, tal como se ha establecido legal
y jurisprudencialmente, amén de lo anterior, deberd adelantar todas las
actuaciones tendientes para prestarle los servicios de salud respecto del
diagnéstico dado y respetando en todo momento el PRINCIPIO DE
INTEGRALIDAD, esto es, que debera suministrar los medicamentos,
procedimientos, intervenciones quirurgicas, exdamenes pre quirirgicos,
seguimiento, internamiento en centro especializado respecto de la patologia
diagnosticada y que dio origen a la interposicion del presente amparo
constitucional, asi como todo otro componente que el médico tratante valore y
ordene como necesario para el pleno restablecimiento de la salud del paciente,
disponiendo ademads los recursos necesarios para asumir los gastos de transporte
(ida y regreso) atendiendo las recomendaciones médicas (via terrestre o aérea),
alojamiento, alimentacién y transporte urbano para la paciente y un acompanante,
en el evento de asi requerirlo, reiterdndose, que estos sean previamente
autorizados por su médico tratante atendiendo su razén médico cientifica y
teniendo en cuenta la especial condicién del paciente accionante, los cuales deben
ser direccionados a una Institucién que ofrezca la prestacion de estos servicios y
con la cual tenga contrato vigente la EPS, en su defecto deberda contratar la
prestacion de estos servicios de salud con una IPS que los ofrezca en su portafolio.

TERCERO.- ADVERTIR a NUEVA EPS que los gastos que se deriven de la atencién
integral que se ordend, deberdan ser cubiertos integramente por esa entidad
teniendo en cuenta el presupuesto mdximo trasferido por el MINISTERIO DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en consideracién a lo regulado en las
resoluciones 205 y 206 del 17 de febrero de 2020, que empezaron a regir desde
el 01 de marzo de 2020”. (Sic).

Constato a través de las pruebas aportadas el diagnoéstico que
presenta la accionante, la prescripcion y la aprobacion de la misma a
través de la Junta de Profesionales de la Salud para el suministro del
suplemento nutricional.

5 Del 07 de marzo de 2023.
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De otro lado, consider6 que la NUEVA E.P.S. debe garantizar a la

accionante el tratamiento integral en salud, por tratarse de “una persona
que requiere se le suministren suplementos nutricionales debido a su estado
(gestacion) toda vez que presenta bajo peso para la edad gestacional (IMC 22%)
segun los parametro IMC/edad gestacional — ATLAHA y teniendo en cuenta que
carece de recursos econémicos, se le debe prestar en lo sucesivo y en forma efectiva
e integral los servicios de salud a que tiene derecho (...)” (sic).

2.5. La impugnacion®é

La NUEVA E.P.S. reitera que el “drea técnica en salud ha serialado que el
medicamento antes enunciado ha sido devuelto por parte back teniendo en cuenta
que presenta inconsistencia en datos de prescripcién [Dosis, frecuencia de
administracion, Duracién de tratamiento, Cantidad total, o informacion insuficiente
para identificar servicio]” ; a su vez, solicita revocar la sentencia porque no
es posible autorizar y suministrar un “medicamento sin indicacién del
INVIMA” , y tampoco “esta autorizado para la patologia del accionante”. Pide
vincular al médico tratante para que determine la funcionalidad del
insumo y, revocar la orden de tratamiento integral porque se trata de
ordenes futuras que presumen la mala actuacion de la entidad. Insiste
en ordenar el recobro ante el ADRES en caso de confirmarse la
decision.

3. Consideraciones
3.1. Competencia

En virtud de lo dispuesto en los articulos 86 de la Constitucion Politica
y 32 del Decreto 2591 de 1991, esta Corporacion es competente para
resolver la impugnacion propuesta al ser el superior funcional del Juez
que profirio la decision controvertida.

3.2. Naturaleza de la accion de tutela

De conformidad con el articulo 86 superior y en concordancia con el
Decreto 2591 de 1991, la accion de tutela procede contra toda “accion
u omision de las autoridades ptblicas” que vulnere o amenace vulnerar los
derechos fundamentales y, en casos especificos, por un particular.
Dicha proteccion consistira en una orden para que la autoridad
accionada actue o se abstenga de hacerlo.

De igual modo, el articulo 6 del Decreto 306 de 19927, compilado en
el articulo 2.2.3.1.1.5 del Decreto Unico Reglamentario 1069 de 20158
senala que en el fallo de tutela el Juez debera senalar el derecho
constitucional fundamental tutelado, citar el precepto constitucional
que lo consagra, y precisar en qué consiste, la violacion o amenaza del
derecho frente a los hechos del caso concreto.

6 Presentada el 10 de marzo de 2023.
7 Por el cual se reglamenta el Decreto 2591 de 1991 (Accion de Tutela).
8 Decreto Unico Reglamentario del Sector Justicia y del Derecho.
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3.3. Procedencia de la accion de tutela

Asi bien, la jurisprudencia constitucional sostiene que los requisitos

generales de procedibilidad de la accion de tutela son: (i) legitimacion en
la causa por activa; (ii) legitimacién en la causa por pasiva; (iii) inmediatez; y, (iv)
subsidiariedad.?

Legitimacion en la causa por activa y por pasiva. Tanto la sefiora
DISNEY LUNICE NINO SANDOVAL, quien instaur6 la accion de tutela
en defensa de sus derechos fundamentales, como la NUEVA E.P.S,,
senalada de transgredirlos, se encuentran legitimados.

Inmediatez. Se cumple al existir un tiempo razonable entre la
prescripcion de un servicio médico con fecha del 10 de febrero de 2023
y la interposicion de la accion de tutela el 27 de febrero de 2023.

Subsidiariedad. Conforme a la jurisprudencia constitucionall?, la
Supersalud es competente para conocer, en ejercicio de sus funciones
jurisdiccionales, de asuntos que abarcan, por un lado, aquellos

relativos a la: “/cJobertura de los servicios, tecnologias en salud o procedimientos
incluidos en el Plan de Beneficios en Salud (Plan Obligatorio de Salud), cuando su
negativa por parte de las Entidades Promotoras de Salud o entidades que se les
asimilen ponga en riesgo o amenace la salud del usuario, consultando la
Constitucion Politica y las normas que regulen la materia.”!1

Por otro lado, la Supersalud también esta facultada para conocer y

fallar asuntos relacionados con: “cJconflictos entre las Entidades
Administradoras de Planes de Beneficios y/ o entidades que se le [sic] asimilen y sus
usuarios por la garantia de la prestacion de los servicios y tecnologias no incluidas
en el Plan de Beneficios, con excepcion de aquellos expresamente excluidos de la
financiacion con recursos publicos asignados a la salud.”12

Ahora bien, la Corte ha encontrado que, por razones tanto normativas
como practicas, el mecanismo mencionado no resulta idéneo ni eficaz
en muchos de los casos en que se acude a la accion de tutela para
exigir la proteccion del derecho a la salud!3. De hecho, en la Sentencia
T-224 de 2020,!4 la Corte establecio, con base en la jurisprudencia
sobre la materia, una serie de parametros que el mecanismo
jurisdiccional mencionado debe cumplir para consolidarse como un
medio idoneo y eficaz de defensa y solicité al Gobierno nacional que
adoptara, implementara e hiciera publico un plan de medidas para
adecuar y optimizar su funcionamiento.

9 Corte constitucional, Sentencia T-062 de 2020, Sentencia T-054 de 2018, entre otras.

10 Sentencia T-122 de 2021.

11 Ley 1122 de 2007, Articulo 41, literal a), modificado por la Ley 1949 de 2019.

12 Ibidem.

13 Ver Sentencias SU-124 de 2018. M.P. Gloria Stella Ortiz Delgado. A.V. Alejandro Linares Cantillo
y José Fernando Reyes Cuartas; T-224 de 2020. M.P. Diana Fajardo Rivera. A.V. Luis Guillermo
Guerrero Pérez. S.P.V. Alejandro Linares Cantillo; y SU-508 de 2020. MM.PP. José Fernando Reyes
Cuartas y Alberto Rojas Rios. A.V. Alejando Linares Cantillo, Antonio José Lizarazo Ocampo y Richard
S. Ramirez Grisales.

14 Sentencia T-224 DE 2020. M.P. Diana Fajardo Rivera. A.V. Luis Guillermo Guerrero Pérez. S.P.V.
Alejandro Linares Cantillo.
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Bajo lo anteriormente expuesto, se torna procedente la presente
accion, ante la ineficiencia del mecanismo jurisdiccional consagrado
ante la Superintendencia Nacional De Salud?s.

3.4. Problema Juridico.

Determinar si la NUEVA E.P.S. vulnera los derechos fundamentales
de DISNEY LUNICE NINO SANDOVAL por la negativa en proporcionar
el suplemento nutricional prescrito por el médico tratante, y si tal
comportamiento justifica garantizar un tratamiento integral.

3.5. Supuestos juridicos

3.5.1. La prescripcion médica como criterio principal para
establecer si se requiere un servicio de salud. Reiteracion de
Jurisprudencial6

La Corte Constitucionall” ha senalado que los usuarios del sistema de
salud tienen el derecho constitucional a que se les garantice el acceso
efectivo a los servicios médicos necesarios e indispensables para tratar
sus enfermedades, recuperar su salud y resguardar su dignidad
humana!8. Sobre este punto, el Alto Tribunal ha resaltado que, en el
sistema de salud, quien tiene la competencia para determinar cuando
una persona requiere un procedimiento, tratamiento, o medicamento
para promover, proteger o recuperar su salud es, prima facie, €l médico
tratante. Por lo tanto, es el profesional de la salud el que esta
capacitado para decidir, con base en criterios cientificos y por ser
quien conoce de primera mano y de manera detallada la condicion de
salud del paciente,19 si es necesaria o no la prestacion de un servicio
determinado.

De lo anterior, la Corte precisa la importancia que le ha otorgado la
jurisprudencia al concepto del médico tratante, se debe a que éste (i)
es un profesional cientificamente calificado; (ii) es quien conoce de
manera integra el caso de su paciente y las particularidades que
pueden existir respecto de su condicion de salud y (iii) es quién actua
en nombre de la entidad que presta el servicio20. En consecuencia, el

médico tratante es la persona que cuenta con la informacion
adecuada, precisa y suficiente para determinar la necesidad y la

15 Articulo 126 de la ley 1438 de 2011 y modificada por el articulo 6 de la Ley 1949 de 2019, estipula
que la SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD posee facultades jurisdiccionales para dirimir los
asuntos atinentes a la cobertura de los servicios, tecnologias en salud o procedimientos incluidos o
no en el P.B.S., con excepcién de aquellas expresamente excluidos de la financiacién con recursos
publicos asignados a la salud.

16 Sentencia T — 017 de 2021.

17 Citado de la sentencia

18 Sentencias T- 345 de 2013 y T-036 de 2017, reiteradas en las sentencias T-061 de 2019 y T-508
de 2019 M.P. Alberto Rojas Rios.

19 Ib. Idem.

20 Jb. Idem.
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urgencia de un servicio a partir de la valoracion de los posibles riesgos
y beneficios que este pueda generar, y es quien se encuentra facultado
para variar o cambiar la prescripcion médica en un momento
determinado, de acuerdo con la evolucion en la salud del paciente?2!.

Asi mismo, la Corporacion ha senalado que el criterio del médico
tratante, como profesional idoneo, es esencial para establecer cuales
son los servicios de salud a que tienen derecho los usuarios. En este
orden de ideas, en la sentencia T-345 de 201322, ampliamente
reiterada con posterioridad, la Corte senalo que:

“Siendo el médico tratante la persona facultada para prescribir y
diagnosticar en uno u otro sentido, la actuacion del Juez Constitucional
debe ir encaminada a impedir la violacion de los derechos fundamentales
del paciente y a garantizar el cumplimiento efectivo de las garantias
constitucionales minimas, luego el juez no puede valorar un procedimiento
médico {(...).

Por lo tanto, la condicién esencial para que el Juez Constitucional ordene
que se suministre un determinado procedimiento médico o en general se
reconozcan prestaciones en materia de salud, es que éste haya sido
ordenado por el médico tratante, pues lo que se busca es resguardar el
principio segun el cual, el criterio médico no puede ser reemplazado por el
juridico, y solo los profesionales de la medicina pueden decidir sobre la
necesidad y la pertinencia de un tratamiento médico.”

En conclusion, el criterio del médico tratante, como idéoneo y oportuno,
es el principal elemento para la orden o suspension de servicios de
salud. De manera que, no son las EPS e IPS, asi como tampoco el juez
constitucional, quienes estan autorizados para desatender la
prescripcion médica sin justificacion suficiente, sélida y verificable, que
pueda contradecir la apreciacion del profesional de salud, conocedor
de las condiciones particulares del paciente.

3.5.2. De la prescripcion a través del MIPRES- prohibicion de
imponer barreras administrativas23

La herramienta tecnologica Mi Prescripcion - MIPRES es un aplicativo
dispuesto por el Ministerio de Salud y Proteccion Social24. A través de
esta, los profesionales de la salud deben reportar la prescripcion de
servicios y tecnologias que no estan financiados con recursos de la

21 Sentencia T-061 de 2019 M.P. Alejandro Linares Cantillo.

22 M.P. Maria Victoria Calle Correa

23 T-160 de 2022.

24 Dicho aplicativo fue adoptado mediante Resoluciéon 1328 de 2016, modificada por las Resoluciones
2158, 3951, 5884 de 2016 y la Resoluciéon 532 de 2017, la cual fue sustituida por la Resolucién 1885
de 2018 actualmente vigente. La herramienta tecnolégica MIPRES surgi6é en cumplimiento a la orden
vigésima tercera de la Sentencia T-760 de 2008 M.P. Manuel José Cepeda Espinosa, la cual dispuso:
“Ordenar a la Comisién de Regulacion en Salud que adopte las medidas necesarias para regular el
tramite interno que debe adelantar el médico tratante para que la respectiva EPS autorice directamente
tanto los servicios de salud no incluidos en el plan obligatorio de salud (contributivo o subsidiado),
diferente a un medicamento, como los medicamentos para la atencion de las actividades,
procedimientos e intervenciones explicitamente excluidas del Plan Obligatorio de Salud, cuando estas
sean ordenados por el médico tratante”. (Negrita dentro del original).
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UPC y de servicios complementarios25. De conformidad con el articulo
5° de la Resolucion 1885 de 2018 del Ministerio de Salud y Proteccion
Social?6, las prescripciones de estos servicios o tecnologias deben ser
evaluadas por la Junta de Profesionales de la Salud que se constituya
para el efecto.

El articulo 4° del mencionado acto administrativo2? establece las
responsabilidades que tienen los profesionales de la salud, las EPS y
las IPS, entre otros actores, en relacion con el aplicativo MIPRES. En
concreto, los médicos deben reportar la prescripcion de forma clara y
oportuna a través de esa herramienta tecnologica. En caso de que no
tengan acceso a la misma, deben utilizar los formularios de
contingencia establecidos en el articulo 16 de la mencionada
normativa28., De otro lado, las EPS deben garantizar el suministro

25 Sentencias T-336 de 2018, M.P. Gloria Stella Ortiz Delgado; T-224 de 2020, M.P Diana Fajardo
Rivera; SU-124 de 2018, M.P. Gloria Stella Ortiz Delgado, AA.VV. Alejandro Linares Cantillo y José
Fernando Reyes Cuartas.

26 Articulo 5° de la Resolucion 1885 de 2018. Reporte de la prescripcion de tecnologias en salud no
financiadas con recursos de la UPC o servicios complementarios. La prescripcién de las tecnologias
en salud no financiadas con recursos de la UPC o de servicios complementarios, sera realizada por el
profesional de la salud tratante. el cual debe hacer parte de la red definida por las EPS o EOC, a
través de la herramienta tecnolégica que para tal efecto disponga este Ministerio. la que operara
mediante la plataforma tecnoléogica SISPRO con diligenciamiento en linea o de acuerdo con los
mecanismos tecnolégicos disponibles en la correspondiente area geografica.

27 Articulo 4. Responsabilidades de los actores. El procedimiento de acceso, reporte de prescripcion,
suministro, verificacion, control, pago y analisis de la informaciéon de tecnologias en salud no
financiadas con recursos de la UPC o servicios complementarios debidamente prescritos y aprobados
por la junta de profesionales segiin normatividad vigente, es responsabilidad de los agentes del
Sistema General de Seguridad Social en Salud, asi: // 1. Profesional de la salud. Corresponde a los
profesionales de la salud: i) prescribir las tecnologias en salud no financiadas con recursos de la UPC,
asi como los servicios complementarios que deberan aprobarse por junta de profesionales, ii) reportar
la prescripciéon de forma oportuna, clara, debidamente justificada con informacién pertinente y ttil
de acuerdo con el estado clinico, el diagnéstico y la necesidad del usuario, en la herramienta
tecnolégica dispuesta para ello, iii) complementar o corregir la informacién relacionada con la
prescripcién en caso de ser necesario, iv) utilizar correctamente los formularios de contingencia en
los casos previstos en el articulo 16 de la presente resolucion, v) diligenciar correctamente la
herramienta tecnolégica. // 2. Entidades Promotoras de Servicios (EPS) y Entidades Obligadas a
Compensar (EOC). Corresponde a las EPS y EOC: i) garantizar el suministro oportuno, a través de la
red de prestadores o proveedores definida, de las tecnologias en salud no financiadas con recursos
de la UPC o de servicios complementarios prescritos por los profesionales de la salud y aprobados por
junta de profesionales de la salud; ii) recaudar los dineros pagados por concepto de copagos; iii)
cumplir con los requisitos y procedimientos definidos para la presentacién de las solicitudes de
recobro/cobro; iv) disponer de la infraestructura tecnolégica y de las condiciones técnicas y
administrativas requeridas para que el reporte de prescripcion funcione oportuna y eficientemente en
el marco de sus obligaciones; v) realizar las validaciones administrativas orientadas a determinar la
existencia del usuario, su régimen y el estado de afiliacién y en caso de encontrar inconsistencias
relacionadas con identificacién y afiliacion, resolverlas dentro de las doce (12) horas siguientes sin
que se ponga en riesgo la prestacion del servicio; vi) realizar la transcripcién de las tecnologias en
salud no financiadas con recursos de la UPC, otras tecnologias o servicios complementarios
ordenadas mediante fallos de tutela en la herramienta tecnolégica dispuesta para tal fin o en los
formularios de contingencia conforme el presente acto administrativo; vii) reportar a este Ministerio
la informacién necesaria relacionada con el suministro efectivo de las tecnologias en salud o servicios
complementarios de que trata esta resolucién; viii) establecer canales de comunicacion eficientes y
brindar informacién adecuada y veraz, que permitan dar tramite oportuno a las solicitudes efectuadas
por los profesionales de la salud y usuarios, ix) Garantizar la capacitacion e idoneidad del personal;
y xX) las demas que se prevean en el marco del procedimiento establecido en la presente resolucion.
(-.r)-

28 Articulo 16. Imposibilidad de acceso y registro en la herramienta tecnologica de reporte de
prescripcién de tecnologias en salud no financiadas con recursos de la UPC o servicios
complementarios. El profesional de la salud debera realizar la prescripcién mediante el formulario de
contingencia establecido por este Ministerio cuando se presenten las siguientes circunstancias que
imposibilitan el acceso a la herramienta tecnolégica. 1) dificultades técnicas, 2) Ausencia de servicio
eléctrico, 3) Falta de conectividad, 4) inconsistencias de afiliacién o identificacion. Si la prescripcion
se realiza por un profesional de la salud que pertenece a una IPS. esta debera garantizar que dicha
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oportuno de las tecnologias en salud no financiadas con recursos de la UPC.
Asimismo, tienen la obligacion de disponer de la infraestructura
tecnologica para que el personal de la salud pueda acceder facilmente
a esa plataforma. De esta manera, estan conminadas a garantizar que
sus médicos cuenten con acceso a la plataforma MIPRES.

La Corte ha sostenido que las dificultades y fallas del MIPRES no
pueden representar un obstaculo para el acceso efectivo e integral de
los servicios ordenados a un paciente. En tal sentido, las EPS deben
acatar la orden médica sin dilacion alguna?®. En la Sentencia T-338 de
202130, e] Alto Tribunal concluy6é que la EPS es quien cuenta con
acceso al aplicativo MIPRES, pues tiene los conocimientos y la
infraestructura técnica necesaria para adelantar los respectivos
tramites. Por lo tanto, no les corresponde a los usuarios solicitar a los
médicos que realicen la prescripcion médica por medio del
mencionado aplicativo. Mucho menos, la falta de acceso a dicha
herramienta puede trasladarse a los pacientes y servir de excusa para
la falta de entrega de los elementos ordenados por el médico.

En relacion con lo expuesto, la Sentencia SU-124 de 201831 definio
que la negativa de las EPS en no suministrar los insumos que los
pacientes requieren, con fundamento en la imposicion de barreras
administrativas, como fallas en el MIPRES, es contraria a las
disposiciones constitucionales y legales que regulan la prestacion del
servicio de salud, a los postulados minimos de la razéon y desconoce
criterios basicos y elementales de la logica.

Bajo ese entendido, cuando la entidad traslada a sus afiliados las cargas
administrativas que le corresponden, de manera injustificada,
desproporcionada y arbitraria, vulnera su derecho a la salud32. Con ello

puede afectar la salud de los pacientes, por: (i) la prolongaciéon de su
sufrimiento; (ii) las eventuales complicaciones médicas; (iii) el dano
permanente o de largo plazo; (iv) la discapacidad permanente; o incluso (v)
la muerte33.

Estas barreras administrativas desconocen los principios que guian la
prestacion del servicio de salud. En primer lugar, porque imposibilitan
su prestacion oportuna y asi alcanzar una recuperacion satisfactoria.

prescripcién sea enviada y recibida oportunamente por la entidad responsable del afiliado, a través
del medio mas expedito. dentro de las setenta y dos (72) horas siguientes, contadas a partir de la
atencién meédica inicial. En los casos en que el profesional de la salud que prescribe sea
independiente, éste sera quien realice dicho tramite. Paragrafo 1. El profesional de la salud debera
entregar al usuario el formulario mencionado en el presente articulo, debidamente diligenciado y éste
sera equivalente a la orden o férmula médica. Paragrafo 2. La entidad responsable del afiliado no se
podra negar a recibir las prescripciones que se generen por la imposibilidad de acceso y registro en
la herramienta tecnolégica de reporte de prescripcién de tecnologias en salud no financiadas con
recursos de la UPC o servicios complementarios y, por lo tanto, debera suministrarlas dentro de los
plazos previstos en esta resolucion. Paragrafo 3. Este Ministerio dispondra de una mesa de ayuda
para los temas relacionados con la herramienta tecnolégica de reporte de prescripcion de tecnologias
en salud no financiadas con recursos de la UPC o servicios complementarios.

29 Corte Constitucional. Sentencia T-239 de 2019, M.P. Alberto Rojas Rios.

30 M.P. Gloria Stella Ortiz Delgado.

31 M.P. Gloria Stella Ortiz Delgado.

32 Tbid.

33 Corte Constitucional. Sentencia T-673 de 2017, M.P. Gloria Stella Ortiz Delgado.
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También, afectan su calidad porque la persona deja de recibir el
tratamiento que requiere. Por otra parte, impiden que la persona
acceda a todos los tratamientos y servicios. Esto desconoce el principio
de integralidad. Ademas, la falta de razonabilidad en los tramites
obstruye la eficiencia del servicio34.

En consecuencia, las EPS no pueden suspender o negar servicios de
salud requeridos por los pacientes por dificultades administrativas o
de tramite. La Corte ha seiialado que esas entidades deben proveer a sus
afiliados los procedimientos, medicamentos o insumos que los médicos
tratantes, adscritos a las mismas, prescriban. En especial, si hay personas
en estado de vulnerabilidad o sujetos de especial proteccion

constitucional3S.
3.5.3. Del tratamiento integral

La Corte Constitucional indica que el reconocimiento de este, solo se

declarara cuando “(i) la entidad encargada de la prestacién del servicio ha sido
negligente en el ejercicio de sus funciones y ello pone en riesgo los derechos
fundamentales del paciente3s, y (ii) cuando el usuario es un sujeto de especial
proteccion constitucional, como sucede con los menores de edad, adultos
mayores, indigenas, desplazados, personas con discapacidad fisica o que padezcan
enfermedades catastréficas, o con aquellas personas que exhiben condiciones de
salud extremadamente precarias e indignas”37.

Asi mismo, en sentencia T-081 de 2019, precisé6 que la orden de

tratamiento integral depende de varios factores, tales como: “(i) que
existan las prescripciones emitidas por el médico, el diagndstico del paciente y los
servicios requeridos para su atencion; (ii) la EPS actue con negligencia en la
prestacion del servicio, procedido en forma dilatoria y haya programado los
mismos fuera de un término razonable; y (iii) con ello, la EPS haya puesto en riesgo
al paciente, al prolongar “su sufrimiento fisico o emocional, y generalr] {(...)
complicaciones, dafios permanentes e incluso su muerte”.

De modo que, el juez de tutela debe precisar el diagnéstico que el
meédico tratante establecio respecto del actor y frente al cual recae la
orden del tratamiento integral. Esto, por cuanto no le es posible a la
autoridad judicial dictar ordenes indeterminadas ni reconocer
mediante ellas prestaciones futuras e inciertas, pues, de hacerlo, se
estaria presumiendo la mala fe de la entidad promotora de salud, en
relacion con el cumplimiento de sus deberes y obligaciones para con
sus afiliados38.

34 Corte Constitucional. Sentencia SU-124 de 2018, M.P. Gloria Stella Ortiz Delgado. Reitera las
Sentencias T-405 de 2017, M.P. (e.) Ivan Humberto Escruceria Mayolo y T-745 de 2013, M.P. Jorge
Ignacio Pretelt Chaljub.

35 Ver al respecto las sentencias T-017 de 2021, M.P. Cristina Pardo Schlesinger; T-239 de 2019, M.P.
Alberto Rojas Rios; SU-124 de 2018, M.P. Gloria Stella Ortiz Delgado; T-464 de 2018, Diana Fajardo
Rivera T-558 de 2018, M.P. Maria Victoria Calle Correa; T-314 de 2017, M.P. Antonio José Lizarazo
Ocampo; y, T-014 de 2017, Gabriel Eduardo Mendoza Martelo.

36 Corte Constitucional, sentencia T 092 de 2018. M.P. Luis Guillermo Guerrero Pérez.

37 Corte Constitucional, Sentencia T 062 de 03 de febrero de 2017. M.P. Gabriel Eduardo Mendoza
Martelo, y sentencia T 178 de 24 de marzo de 2017. M.P. Antonio José Lizarazo Ocampo.

38 Corte Constitucional, sentencia T 092 de 2018. M.P. Luis Guillermo Guerrero Pérez.
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3.6. Solucion del caso

En esta oportunidad, la accionante DISNEY LUNICE NINO SANDOVAL
acude a este mecanismo excepcional porque la NUEVA E.P.S. niega
autorizar la orden de suministrar el suplemento nutricional “prosurce
nocarb 6 botellas de 887 ml para 90 dias de tratamiento” prescrito por el médico
tratante, para atender su diagnoéstico de “desnutricién en el embarazo,
toxoplasmosis, no especificada, deficiencia nutricional, no especificada”, PUES
presenta “bagjo peso para la edad gestacional (IMC 22%) segtin los pardmetros IMC/
edad gestacional - ATLAHA™3, La primera instancia concedi6é el amparo
solicitado y adicionalmente ordend tratamiento integral; no obstante,
la NUEVA EPS impugna porque a su juicio, el insumo “presenta
inconsistencia en datos de prescripcion [Dosis, frecuencia de administracion,
Duracién de tratamiento, Cantidad total, o informacién insuficiente para identificar
servicio]”, no tiene indicacion INVIMA y no esta autorizado para la
patologia de la accionante; adicionalmente, pide revocar la orden de
tratamiento integral.

Contrastados los fundamentos facticos con los medios probatorios que
obran el expediente, se constata que, el componente nutricional fue
prescrito el pasado 10 de febrero de 2023 por el médico tratante
adscrito al Hospital del Sarare e inmediatamente aprobado mediante
Acta de Junta de Profesionales de la Salud MIPRES NO PBSUPC No.
3258, y tiene como objeto tratar el diagnostico principal que padece la
accionante (desnutricién en el embarazo); por lo que, no le asiste razon a la
NUEVA E.P.S. cuando niega su autorizacion y suministro, al afirmar
que dicho insumo no esta autorizado para patologia de la actora y
porque presenta inconsistencia en datos de prescripcion; pues por el
contrario, la orden médica detalla las respectivas indicaciones en
cuanto a dosis, frecuencia de administracion, duracion de tratamiento

y cantidad total, asi:

o Producto: Proteina hidrolizada basadas en péptidos- PROSURCE NO CARB
LIQUIDO 887 ML botella.

Dosis: 30 Mililitros.

Via de administracién: Oral.

Frecuencia administracion: 12 horas.

Indicaciones especiales: sin indicaciéon especial.

Duracion de tratamiento: 90 dias.

Indicaciones / Recomendaciones: PROSURCE NOCARB botella por 887 ml,
disolver una porcion de 30 ml en agua o mezclar con alimentos frios,
administrar cada 12 horas.

o Cantidades: seis (6) botellas.

O O O O O O

Bajo estos aspectos, la NUEVA E.P.S. con su negativa vulnero6 los
derechos fundamentales la salud de DISNEY LUNICE NINO
SANDOVAL por cuanto desentendio el criterio del médico tratante sin
una justificacion valida, pues como se reitera, dicho insumo fue

39 Como consta en la historia clinica aportada.
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prescrito debidamente a través del aplicativo MIPRES; y como es
sabido, la Resolucion 1885 de 2015,40 conceptualiza el suplemento

nutricional como el “aporte de nutrientes necesarios para mantener las
funciones vitales de un individuo, bien sea a través de nutricién parental, nutricién
enteral o mixta dadas sus condiciones cuando no es posible o aconsejable

alimentarlo mediante la nutricién convencional”*!. Este insumo conforme al
listado de servicios y tecnologia contenidos en la Resolucion 2273 de
202142 no se encuentra excluido para las personas diagnosticadas; lo
cual significa que, siguiendo la linea de la Corte Constitucional,
cuando el servicio o tecnologia no se encuentra expresamente
excluido, se entiende incluido en el PBS43. Adicionalmente, esta
clasificado como Alimentos para Propodsitos Médicos Especiales -
APME, de acuerdo con la Resolucion No. 1139 de 202244, y se financia
con el presupuesto maximo de los servicios y tecnologias en salud no
financiados con recursos del Sistema General de Seguridad Social en
Salud- SGSSS. Siendo asi, la NUEVA E.P.S. debe acatar la orden

meédica sin dilacion alguna de manera oportuna y satisfactoria.

Ahora, en tratandose del tratamiento integral, como se abordé en los
supuestos juridicos, los servicios y tecnologias en salud deberan ser
suministrados de manera completa para prevenir, paliar o curar la
enfermedad, y no podra fragmentarse la responsabilidad en la
prestacion en desmedro del usuario*5. Asimismo, la Ley 1751 de 2015
replica el mandato de integralidad en la atencion en varias de sus
disposiciones46.

En efecto, la jurisprudencia ha explicado que la integralidad en el
servicio implica que los agentes del sistema practiquen y entreguen en
su debida oportunidad los procedimientos e insumos prescritos. En
tal sentido, este grado de diligencia debe determinarse en funcion de
lo que el médico tratante estime pertinente para atender el diagnoéstico
del paciente4’. Y como es sabido, el Ato Tribunal ha ordenado el

tratamiento integral cuando (i) la EPS ha impuesto trabas administrativas para
acceder al tratamiento claramente prescrito, por lo cual, se concede el tratamiento
integral a efectos de evitar la interposicién de una accion constitucional por cada
servicio o medicamento que se ordene en adelante*s; mientras que (ii) no ha accedido
al mismo cuando no existe evidencia de medicamentos o tratamientos pendientes de
ser tramitados, o una negacion al acceso de servicios de salud por parte de la entidad
accionada?.

40 “Por la cual se establece el procedimiento de acceso. reporte de prescripcién. suministro.
verificacion, control, pago y analisis de la informaciéon de tecnologias en salud no financiadas con
recursos de la UPC, de servicios complementarios y se dictan otras disposiciones”. MIPRES.

41 Articulo 3. Num. 18

42 “Por la cual se adopta el nuevo listado de servicios y tecnologias en salud que seran excluidas de
la financiacién con recursos publicos asignados a la salud”.

43 C-313 de 2014, T-508 de 2020, reiterado en la T-038 de 2022.

44 “Por la cual se establecen disposiciones en relacién con el presupuesto maximo para la gestion y
financiacion de los servicios y tecnologias en salud no financiados con recursos de la Unidad de Pago
Por Capitaciéon- UPC y no excluidos de la financiacién con recursos del Sistema General de Seguridad
Social en Salud S.G.S.S.S.”.

45 Ley 1751 de 2015, articulo 8°.

46 Articulos 10, 15y 20.

47 Corte Constitucional, sentencia T-207 de 2020.

48 Corte Constitucional, sentencia T-081 de 2019.

49 Corte Constitucional, sentencia T-136 de 2021.
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De este modo, la orden de tratamiento integral es procedente porque
la NUEVA E.P.S. exhibe su negligencia en materializar la entrega del
suplemento nutricional, lo cual constituye una barrera injustificada
al acceso efectivo a los servicios de salud; ademas, coloca en riesgo y
la salud fisica y emocional de la paciente, quien no esta obligada a
soportar la interrupcion de su tratamiento, pues dicho insumo es
necesario para mejorar su condicion de salud con ocasion al
diagnoéstico que padece encontrandose en estado de gestacion, y asi
llevar una vida en condiciones dignas y justas. Esto no significa que
se presuma la mala fe de la Empresa Promotora de Salud, sino de
proteger el goce efectivo de DISNEY LUNICE NINO SANDOVAL.,
maxime en tratandose de un sujeto de especial proteccion
constitucional por su estado de gravidez, siendo merecedora de un
trato diferencial positivo.

Asi las cosas, se confirmara la decision de primer grado.

Cuestion final.

Respecto de la peticion de la E.P.S. para que se autorice el recobro
ante la ADRES, esta Corporacion fiel al criterio expuesto por la Corte

Constitucional, quien ha dicho que “la fuente de financiacién de los servicios
o tecnologias puede convertirse en un obstdculo para que el usuario acceda a ellos.
Las EPS e IPS deben garantizar el acceso a los servicios y tecnologias requeridos con
independencia de sus reglas de financiacidon, una vez suministrados, estdn
autorizadas a efectuar los cobros y recobros que procedan de acuerdo con la
reglamentacion vigente. Esta posibilidad opera, por tanto, en virtud de la
reglamentacién y estd sometida a las condiciones establecidas en ella; no depende
de decisiones de jueces de tutela. Al advertir esta situacion, la Sala no desconoce
la importancia del criterio de sostenibilidad financiera en el Sistema de Salud. Para
que este funcione en condiciones optimas, es necesario que el Estado garantice un
flujo adecuado, suficiente y oportuno de los recursos a las entidades a cargo de
suministrar los servicios y tecnologias que los usuarios requieren”.50 (Subrayado

fuera de texto), por ende, dicha pretension es improcedente.

4. Decision

En mérito de lo expuesto, el TRIBUNAL SUPERIOR DEL DISTRITO
JUDICIAL DE ARAUCA SALA UNICA, Administrando Justicia en
nombre de la Republica y por autoridad de la Constituciéon y la Ley,

RESUELVE

PRIMERO: CONFIRMAR la sentencia del 07 de marzo de 2023
proferida por el JUZGADO PROMISCUO DE FAMILIA DEL CIRCUITO
DE SARAVENA.

50 Sentencia T-224/20.
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SEGUNDO: Luego de las notificaciones correspondientes, remitase la
actuacion a la honorable Corte Constitucional para su eventual
revision. De ser excluida archivese.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

g

ELVA NELLY-CAMACHO RAMIREZ
Magistrada Ponente

Magistrada

LAURA JULIANA TAFURT RICO
Magistrada
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