TRIBUNAL SUPERIOR DEL DISTRITO JUDICIAL
DE BOGOTA D.C. SALA LABORAL

MAGISTRADO PONENTE: RAFAEL MORENO VARGAS
Treinta (30) de Septiembre de dos mil veinte (2020)

PROCESO SUMARIO promovido por JHOANA CAROLINA TORRES PAEZ
actuando como agente oficiosa de LUIS CARLOS TORRES GONZALES
contra ALIANSALUD EPS S.A. Rad. 11001 22 05 000 2020 00552 O1.

OBJETO DE LA DECISION

Procede la Sala a resolver el recurso de apelacion interpuesto por el apoderado judicial
de la parte demandada contra la sentencia del treinta (30) de julio de 2020 por dictada
por la Superintendencia Delegada para la Funcion Jurisdiccional y de Conciliacion.

ANTECEDENTES

La ciudadana JHOANA CAROLINA TORRES PAEZ actuando como agente oficiosa
del sefior LUIS CARLOS TORRES GONZALES, solicita se ordene a la EPS
ALIANSALUD realizar la entrega inmediata de oxigeno domiciliario para su adaptacion
al BIAP; que la entidad promotora de salud encuentre y gestione de manera inmediata
una institucion calificada para realizar el polisomnograma con titulacién servo asistida
con protocolo de apneas centrales, distinta a la empresa “Riesgo de Fractura” por su
pésima atencion; y se realice el tramite inmediato para la realizacion del
Polisomnigrama con titulacion servo asistido con protocolo de apneas centrales
indicado al senor Torres Gonzales por su especialista.

La parte actora sustento su peticion manifestando que el sefior LUIS CARLOS TORRES
es su padre, paciente diagnosticado con sindrome de Apnea Hipopnea Obstructiva del
sueno severo, ademés de padecer de una enfermedad coronaria, dislipidemia,
hipotiroidismo, comorbilidades y pulmonar cronica severa, indic6 que desde su
diagnostico ALIANSALUD ha tenido una pésima gestion para su tratamiento y
pronostico adecuado de su enfermedad, siendo negligente e indiferente con remisiones
a centros de salud; El 20 de mayo de 2020 el Dr. ROBIN RADA ESCOBAR lo valoré6 e
indico que debia de iniciar de manera inmediata el uso de oxigeno suplementario en
conjugaciéon con BIPAP y el polisomnograma con titulaciéon servo asistida; sin embargo,
desde la fecha de la prescripcion a la actualidad han trascurrido 30 dias, intentando
insistentemente por comunicacion telefénica y electrénica solicitar la autorizacion del
examen y el oxigeno requerido, obteniendo respuestas nulas o evasivas al indicar que
dicho procedimiento no se puede realizar en la ciudad o que ya fue autorizado sin ser
entregado. Finalmente manifesté que los derechos a la salud y la vida son esenciales los
cuales han sido desconocidos por la demandada con su actuar (fls.2 y 3).

CONTESTACION DE LA DEMANDA



La demandada ALIANSALUD EPS, a pesar de haber sido notificada en debida forma,
no dio contestacion al escrito presentado por la demandante.

SENTENCIA DE PRIMERA INSTANCIA

La Delegada de la Superintendencia Nacional de Salud, mediante sentencia proferida
el dia treinta (30) de julio de 2020, accedio6 a las pretensiones formuladas por la agente
oficiosa; como consecuencia de ello orden6 a ALIANSALUD EPS que dentro de cinco
(5) dias realice la entrega del suministro de oxigeno domiciliario, y en el término de
quince (15) dias autorice y ordene realizar el procedimiento Polisomnograma en una
institucion de su red en el que tenga contratado dicho servicio, de acuerdo lo ordenado
por el médico tratante el 20 de mayo de 2020. Asi mismo, remiti6 a la Superintendencia
Delegada para la Supervision Institucional de la Superintendencia Nacional de Salud,
para que conforme a la competencia funcional prevista en el Decreto 2462 de 2013,
determine la actuacion a seguir, respecto a las pretensiones de investigacion y sancion
formuladas por la demandante.

Para arribar a la anterior conclusion, el A quo consider6 que no existe discusion sobre
que los servicios de Oxigeno domiciliario y examen de polisomnograma con titulacién,
estan cubiertos por el Plan de Beneficios en Salud con cargo a la UPC los cuales fueron
ordenados a la demandante desde el pasado 20 de mayo de 2020, prestacion de salud
que ALIANSALUD EPS no ha garantizado, maxime que la pasiva tampoco allego
contestacion a la demanda donde se pudiera evidenciar lo contrario. Asi mismo, indic6
que el articulo 177 de la Ley 100 de 1993 impone a las EPS la obligacion de garantizar,
directa o indirectamente, la prestacion del Plan de Salud Obligatorio a los afiliados,
deber que ALIANSALUD EPS ha desatendido.

Por ultimo indico que, no tiene competencia frente a las pretensiones relacionadas con
asuntos de calidad en la prestaciéon de servicios por parte de ALIANSALUD EPS, por
cuanto a ella le corresponde tinica y exclusivamente las controversias suscitadas entre
la Entidad Promotora de Salud o entidades que se le asimilen y el usuario por los
procedimientos, actividades e intervenciones de salud incluidos o excluidos del Plan de
Beneficios en Salud que requiere el usuario, en virtud del vinculo surgido entre las
partes respecto a la afiliacion al SGSSS, mas no por un contrato voluntario de
prestacion de servicios en salud, enmarcado en normas de derecho privado; en
consecuencia, dispuso remitir copia de la providencia a la Superintendencia Delegada
para la Supervision Institucional, para que conforme a la competencia funcional
prevista en el Decreto 2462 de 2013, determine la actuacién a seguir.

RECURSO DE APELACION

La parte demandada apel6 la decision, para ello senalé que la falta de contestacion de
la demanda obedeci6 a un error involuntario al momento de asignarle la demanda al
apoderado y a la informacion que de buena fe le brind6 el funcionario de la
Superintendencia Nacional de Salud, JEISON PAEZ, asi mismo indic6 que por los
mismos hechos el sefior Juan Carlos Torres habia instaurado derecho de peticién bajo
el radicado No. 721-00073446 del 19 de junio de 2020, ante el cual emiti6 respuesta el
30 de junio de 2020, de igual forma observé que el actor instaur6 accion de tutela que
curso en el juzgado veinte administrativo de Bogota, bajo el radicado No. 2020 -00127
notificado el 26 de junio de 2020, donde el juzgador sefial6 que: “el despacho se
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comunico telefonicamente con el accionante, quien aseguroé que en efecto ya le habia
sido entregado el oxigeno y el acople de la extension requerido para su
funcionamiento, y respecto al examen confirmo que su deseo era esperar a que cesara
un poco la contingencia de salud publica que atraviesa el pais, dado que por su
avanzada edad considerd que es un riesgo movilizarse a la practica del mismo”, y por
lo expuso se fall6 el 23 de julio del afio en curso declarandose la existencia de un hecho
superado frente a los derechos fundamentales a la salud, vida y seguridad social.

Por otro lado, manifest6 que para la fecha en que se dict6 sentencia, el 30 de julio de
2020, ya se habian realizado las labores pertinentes para las autorizaciones de servicios,
entrega de oxigeno domiciliario, capacitacion en uso e informacion respecto al examen
de polisomnograma de titulacion servo asistido, no existiendo inconformidad por parte
del usuario, por lo expuesto, solicita denegar las pretensiones de la demanda, y en
consecuencia revocar en su totalidad el fallo de primera instancia, para en su lugar
declarar carencia de objeto (fls.31 a 33).

PROBLEMA JURIDICO

Reunidos los presupuestos procesales y no existiendo causal de nulidad que invalide lo
actuado, corresponde a esta Sala de Decision establecer si en el presente asunto es
procedente ordenar a la EPS ALIANSALUD realizar la entrega inmediata del oxigeno
domiciliario, para su adaptacion al BIAP; que la entidad promotora de salud encuentre
y gestione de manera inmediata una institucion -calificada para realizar el
polisomnograma con titulacion servo asistida con protocolo de apneas centrales,
distinta a la empresa “Riesgo de Fractura” por su pésima atencion; y se realice el
tramite inmediato para la realizacion del Polisomnigrama con titulacion servo asistido
con protocolo de apneas centrales indicado al senor Torres Gonzales por su especialista,
o por el contrario se presenta un hecho superado dados los argumentos de la
demandada.

CONSIDERACIONES

Sea lo primero senalar, la Sala Laboral de esta Corporacién tiene competencia para
dirimir el fondo del presente asunto, pues en virtud del articulo 116 constitucional, la
Superintendencia Nacional de Salud fue investida de funciones jurisdiccionales por el
articulo 41 de la Ley 1122 de 2007 modificada por la Ley 1949 de 2019 (articulo 6),
disponiéndose para estos efectos, el procedimiento establecido en el articulo 148 de la
Ley 446 de 1998, modificado por el articulo 52 de la Ley 510 de 1999, tal y como fue
decidido por la Corte Constitucional en sentencia C 119 de 2008.

Asi mismo, considera la Sala de Decision que si bien el presente proceso es de caracter
sumario y cuya competencia ha sido otorgada a la Superintendencia de Salud por
disposicion de la ley 1122 de 2007, estas condiciones especiales no son Obice para
desconocer la aplicacion de las normas procesales establecidas en el CGP y aplicables
al caso, por cuanto recordemos que el articulo 13 de la norma en comento ha establecido
que las normas procesales son de orden publico y, por consiguiente, de obligatorio
cumplimiento; y a su turno el articulo 117 ibidem consagra que los términos son
perentorios e improrrogables.



Pues bien, descendiendo al caso bajo estudio, la Corporaciéon debe precisar que el
Derecho fundamental a la salud se encuentra consagrado en el articulo 49 de la
Constitucion politica y regulado en la ley 1751 de 2015, la cual en su articulo 2 establece
que “El derecho fundamental a la salud es auténomo e irrenunciable en lo individual
y en lo colectivo. Comprende el acceso a los servicios de salud de manera oportuna,
eficaz y con calidad para la preservacion, el mejoramiento y la promocion de la salud.
El Estado adoptara politicas para asegurar la igualdad de trato y oportunidades en
el acceso a las actividades de promocion, prevencion, diagnéstico, tratamiento,
rehabilitacion y paliacion para todas las personas. De conformidad con el
articulo 49 de la Constitucion Politica, su prestacion como servicio publico esencial
obligatorio, se ejecuta bajo la indelegable direcciéon, supervision, organizacion,
regulacion, coordinacion y control del Estado’.

Aunado a lo anterior y en desarrollo del Derecho fundamental a la salud, la Ley 1751 de
2015 en su articulo 10 consagra que las personas tienen derecho a acceder a los servicios
y tecnologias de salud, que le garanticen una atencion integral, oportuna y de alta
calidad, a recibir prestaciones de salud en las condiciones y términos consagrados en la
ley, a la provision y acceso oportuno a las tecnologias y a los medicamentos requeridos,
y a que no se le trasladen las cargas administrativas y burocraticas que les corresponde
asumir a los encargados o intervinientes en la prestacion del servicio; derecho que a su
turno debe ser prestado y garantizado por las EPS en los términos establecidos en los
articulos 177y 178 de la Ley 100 de 1993.

A su turno, la Corte Constitucional desde la sentencia T 760 de 2008 ha establecido que
el Derecho a la salud es un derecho fundamental y comprende, entre otros, el derecho
a acceder a servicios de salud de manera oportuna, eficazy con calidad, y que a la fecha
ha sido objeto de reiteracién en sentencia T 171 de 2018, en la cual consider6 lo
siguiente:

“3.1.9. Finalmente, la sentencia central en el reconocimiento del acceso a los
servicios de salud como derecho fundamental autéonomo fue la sentencia T-760
de 2008. En este pronunciamiento la Corte se apoyo en los desarrollos
internacionales y en su jurisprudencia precedente para trascender la
concepcion meramente prestacional del derecho a la salud y elevarlo, en
sintonia con el Estado Social de Derecho, al rango de fundamental. En ese
sentido, sin desconocer su connotacion como servicio publico, la Corte avanzo
en la proteccién de la salud por su importancia elemental para la garantia de
los demas derechos.

3.1.10. La mencionada sentencia seiial6 que todo derecho fundamental tiene
necesariamente una faceta prestacional. El derecho a la salud, por ejemplo, se
materializa con la prestaciéon integral de los servicios y tecnologias que se
requieran para garantizar la vida y la integridad fisica, psiquica y emocional
de los ciudadanos. En ese orden de ideas, esta Corporacwn indico que “la sola
negacion o prestacion incompleta de los servicios de salud es una violacion del
derecho fundamental, por tanto, se trata de una prestacion claramente exigible
y justiciable mediante accion de tutela”.

3.1.11. En sintesis, el derecho fundamental a la salud integra tanto la obligacion
del Estado de asegurar la prestacion eficiente y universal de un servicio publico
de salud que permita a todas las personas preservar, recuperar o mejorar su
salud fisica y mental.”



Conforme a lo anterior y revisado el libelo impetrado, la Corporacion debe precisar que
no existe discusion sobre el diagnostico de “sindrome de apnea hipopnea obstructiva
del suenio (SAHOS), Codigo CIE 10 G473, en tratamiento con BIPAP” realizado al
demandante LUIS CARLOS TORRES GONZALES el veinte (20) de mayo de 2020,
por parte de su médico tratante doctor ROBIN RADA ESCOBAR, especialista en
medicina interna y neumologia adscrito a la EPS ALIANSALUD, como tampoco sobre
el tratamiento “Polisomnograma de titulacion servo asistida con protocolo de apneas
centrales y oxigeno domiciliario” ordenado para su recuperacion, toda vez que estos
hechos fueron aceptados por la parte demandada en el recurso de alzada y frente al cual
no se realizara pronunciamiento adicional.

Ahora bien, una vez establecido el diagnostico y tratamiento del actor, la Sala de
Decision encuentra que el procedimiento e insumo “Polisomnograma de titulacion
servo asistida con protocolo de apneas centrales y oxigeno domiciliario”, se encuentra
dentro del plan de beneficios en salud con cargo a la unidad de pago por capitacion UPC
del sistema general de seguridad social en salud y a cargo de la demandada EPS
ALIANSALUD, como lo establecen los articulos 5y 6, y el anexo No. 2 de la Resolucion
3512 de 2019 del Ministerio de Salud y proteccion social, en la que se indica lo siguiente:

“Articulo 5. Anexos. La presente resolucion contiene tres (3) anexos que hacen
parte integral de la misma, cuya aplicacion es de caracter obligatorio, asi:
Anexo 1 "Listado de medicamentos financiados con recursos de la UPC"; Anexo
2 "Listado de procedimientos en salud financiados con recursos de la UPC" y
Anexo 3 "Listado de procedimientos de laboratorio clinico financiados con
recursos de la UPC".

Articulo 6. Descripcion de servicios y procedimientos financiados con recursos
de la UPC. Los servicios y procedimientos contenidos en el presente acto
administrativo, de conformidad con las normas vigentes, se describen en
términos de la Clasificacién Unica de Procedimientos en Salud (CUPS) y se
consideran financiadas con recursos de la UPC todas las tecnologias en salud
(servicios y procedimientos), contenidos en el articulado; asi como en los
Anexos Nos. 2 y 3 del presente acto administrativo.”

"ANEXO No. 2: "Listado de procedimientos en salud financiados con recursos

de la UPC"
Codigo Categoria Descripcion
N/A Oxigeno Domiciliario
891703 Polisomnograma con titulaciéon

Conforme a lo anterior, es claro que la EPS ALIANSALUD debe suministrar al actor el
procedimiento “Polisomnograma de titulacién servo asistida con protocolo de apneas
centrales y oxigeno domiciliario.”, el cual fue ordenado por el médico tratante del
demandante; sin embargo, una vez revisado el expediente se avizora que la demandada
guardo silencio sobre los hechos y pretensiones de la demanda al no contestar la
demanda en la oportunidad procesal pertinente, y no aport6 prueba alguna que permita
establecer que la parte pasiva en efecto practic6 y/o suministré al senor LUIS
CARLOS TORRES GONZALES el citado tratamiento e insumo (articulo 167 del

CGP), situaciéon que a todas luces va en contra de lo normado en el articulo 49 de la
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Constituciéon Politica y en la Ley 1751 de 2015, lo que hace procedente acceder a las
pretensiones de la litis.

Ahora bien, una vez establecido que dentro del tramite del proceso la parte demandada
no aport6 prueba alguna que permita evidenciar que cumplié con su obligacion
constitucional y legal de prestar los servicios de salud del actor y ordenados por su
médico tratante y cubiertos por la UPC, la Corporacién debe indicar que no es de recibo
el argumento expuesto en el recurso de alzada a fin de decretar un hecho superado ante
la improsperidad de una acciéon de tutela respecto de las pretensiones aqui elevadas,
ello en atencion a que no es dable desconocer la aplicacion de las normas procesales
establecidas en el CGP aplicable al caso, es decir, que la demandada debi6 contestar el
libelo impetrado aportando las pruebas pertinentes y conducentes que permitieran
establecer que en efecto ha provisto el tratamiento e insumo “Polisomnograma de
titulacioén servo asistida con protocolo de apneas centrales y oxigeno domiciliario” al
sefior LUIS CARLOS TORRES GONZALES (articulos 96 y 167 ibidem), y ante la
inactividad procesal de la parte apelante debera asumir las consecuencias procesales
establecidas en el articulo 97 del CGP.

Aunado a lo anterior, se debe indicar que si bien la parte recurrente en el recurso de
alzada aporta copia de la sentencia de tutela de fecha trece (13) de julio de 2020 por
parte del juzgado veinte (20) administrativo de oralidad del circuito de Bogota para
demostrar que suministro tratamiento e insumo “Polisomnograma de titulacion servo
asistida con protocolo de apneas centrales y oxigeno domiciliario” al sefor LUIS
CARLOS TORRES GONZALES y que cumplié con las demas pretensiones elevadas en
esta demandada, la Corporacion considera que la providencia de tutela no puede ser
tenida en cuenta en esta instancia judicial dado que la oportunidad procesal para
aportar pruebas se encuentra fenecida para la parte apelante, quien debi6 allegarla con
la contestacion de la demanda, o antes de la decision de primer grado, maxime que este
medio probatorio no fue pedido ni decretado en primera instancia lo cual impide a este
juez colegiado decretarla y practicarla (articulo 83 del CPT y de la SS).

Asi mismo, la Sala de Decision considera que, en gracia de discusion, si la sentencia de
tutela aportada con el recurso de alzada fuera aceptada como prueba ello seria
violatorio del debido proceso que le asiste a las partes y consagrado en el articulo 29 de
la Constitucion Politica, al incorporar un medio de prueba fuera de la oportunidad
procesal pertinente, y a su turno una violaciéon directa de los articulos 13 y 117 del CGP,
los cuales establecen que las normas procesales son de orden publico y, por
consiguiente, de obligatorio cumplimiento, y en ningln caso podran ser derogadas,
modificadas o sustituidas por los funcionarios o particulares; y los términos senalados
en este codigo para la realizacion de los actos procesales de las partes y los auxiliares
de la justicia, son perentorios e improrrogables.

Adicional a lo expuesto, es claro que la sentencia de tutela de primera instancia e
informada por la demandada en este tramite no esta ejecutoriada y de ella no se conoce
su suerte ante una eventual impugnacion y/o revision en la H. Corte Constitucional, lo
que impide tenerla como presupuesto para con base en ella declarar la existencia de un
hecho superado, asi como tampoco se aprecia en el expediente manifestacion alguna
que hubiere hecho la parte demandante en este juicio sobre la superacion satisfactoria
de su pretension por parte de la EPS demandada <atendiendo a la lealtad y buena fe
que debe orientar las actuaciones de los particulares ante las autoridades> , lo cual no
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obsta para que de resultar ciertas sus aseveraciones las haga valer en las instancias
pertinentes que se han de desprender como consecuencia de la decisién adoptada, por
lo que no queda otro camino que avalar la decisi6on de primera instancia.

Corolario de todo lo anterior, resulta acertada la decisiéon de primer grado, en cuanto
ordenar a la demandada la entrega del suministro de oxigeno domiciliario y la
realizacion del procedimiento polisomnograma, razén por la cual se confirma la
decisién impugnada.

Sin costas en esta instancia por considerar que no se causaron.
DECISION

En mérito de lo expuesto, la Sala Laboral del Tribunal Superior del Distrito Judicial de
Bogot4, administrando justicia, en nombre de la Reptblica de Colombia y por autoridad
de la Ley,

RESUELVE

PRIMERO: CONFIRMAR la sentencia proferida el treinta (30) de julio de 2020 por
la Superintendencia Delegada para la Funcién Jurisdiccional y de Conciliacion, dentro
del proceso adelantado por JHOANA CAROLINA TORRES PAEZ actuando como
agente oficiosa de LUIS CARLOS TORRES GONZALES contra ALIANSALUD EPS S.A.,
por las razones expuestas en la parte motiva de la providencia.

SEGUNDQO: Sin costas en esta instancia por considerar que no se causaron.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

Se remite notificacion virtual sin la firma original en virtud del estado de emergencia
sanitaria y lo dispuesto en el Acuerdo PCSJA20-11521 del 19 de marzo del 2020.
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