JUZGADO DIECISIETE ADMlNISTRATIVO DE BOGOTAD.C.
SECCION SEGUNDA
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‘

Sentencia N°17

Tutela 110013335017-2020-00073

Demandante: Jaime Josué Mendoza Parada

Demandado: Direccion de Sanidad de la Policia Nacional

Derecho fundamental; Salud, vida, igualdad Debido proceso y seguridad social

No encontrando causal alguna que pueda anular lo actuado, agotadas las etapas previas, se procede a
dictar SENTENCIA DE PRIMERA INSTANCIA en la ACCION DE TUTELA de la referencia.

CONSIDERACIONES

Solicitud. - EI tutelante pretende se protejan sus derechos a la salud, igualdad y debido proceso vy,
conforme con la orden del médico tratante se le asigne sin demora cita con ortopedia, traumatologia y
gastroenterologia.

Hechos de la demanda

El accionante sefiala que fue diagnosticado con “Trastorno del metabolismo de los acidos grasos,
colesteatoma del oido medio y requiere cita con ortopedia, traumatologia y gastroenterologia.

Manifiesta haberla solicitado mediante Call center y acercandose a la direccion de sanidad, se le
informa que no hay disponibilidad

Contestacion de la demandada Vencido el término establecido en el auto de fecha 20 de noviembre
de 2020, la autoridad accionada guardé silencio razon por la que se presumen ciertos los hechos de la
demanda.

Competencia Este Despacho es competente para proferir fallo de tutela de primera instancia, toda vez
que los hechos que motivaron la solicitud se encuentran dirigida contra una entidad del orden nacional,
lo anterior, con fundamento en lo dispuesto por los articulos 37 del Decreto 2591 de 1991, 1° del
Decreto 1382 de 2000 y 1983 de 2017.

Legitimacion por activa. La accion de tutela puede ser promovida por cualquier persona, ya sea por si
misma o por medio de un tercero, cuando sus derechos constitucionales resulten vulnerados o
amenazados por la accion o la omision de las autoridades publicas y excepcionalmente por los
particulares. 'En el presente asunto la accion de tutela es presentada sefior Jaime Josué Mendoza
Parada en nombre propio, en razon a que evidencia demora en la asignacion de citas con especialistas

Legitimacion por pasiva. En el caso el Ministerio de defensa-Direccion de Sanidad Policia Nacional
entidad que goza de legitimacion en la causa por pasiva dado que es dicha entidad quien debe agendar las
citas médicas especializadas ordenadas por el médico tratante.

1 E} inciso segundo del Ariculo 10 del Decreto sefiala que también puede ser ejercida directamente por la persona afectada o por medio de un
representante o a través de un agente oficioso cuando ¢l titular de los derechos fundamentales no esta en condiciones de promaver su propia defensa,
circunstancia que debera manifestarse en la solicitud. También podran ejerceria el Defensor del Pueblo y los personeras municipales.
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Problemas y temas juridicos a tratar El problema juridico se centra en determinar si la Direccion de
Sanidad del Policia Nacional ha vulnerado el derecho fundamental a la salud por la demora en la
asignacion de citas médicas con especialistas requeridas por el médico tratante

i. Derecho a la Salud? El articulo 49 de la Constitucién, modificado por el Acto Legislativo 02 de 2009,
consagra el derecho a la salud y establece que “la atencion de la salud y el saneamiento ambiental son
servicios publicos a cargo del Estado. Se garantiza a todas las personas el acceso a los servicios de
promocién, proteccion y recuperacion de la salud”.

Por su parte, el articulo 44 Superior se refiere a la integridad fisica, la salud y la seguridad social, entre
otros, como derechos fundamentales de los nifios. Esto se complementa con los diferentes
instrumentos internacionales que hacen parte del bloque de constitucionalidad entre los cuales se
destacan la Declaracion Universal de Derechos Humanos (articulo 25), la Declaracion Universal de los
Derechos del Nifio (principio 2) y el Pacto Internacional de Derechos Econdmicos Sociales y Culturales
(articulo 12) que contemplan el derecho a la salud y exigen a los estados partes su garantia y
proteccion.

En desarrollo de dichos mandatos constitucionales, una marcada evolucion jurisprudencial de esta
Corporaciondy concretamente la Ley Estatutaria 1751 de 2015* le atribuyeron al derecho a la salud el
caracter de fundamental, auténomo e irrenunciable, en tanto reconocieron su estrecha relacion con el
concepto de |a dignidad humana, entendido este Gltimo, como pilar fundamental del Estado Social de
Derecho donde se le impone tanto a las autoridades como a los particulares el “(...) trato a la persona
conforme con su humana condicion(...)"

Respecto de lo anterior, es preciso sefalar que referida Ley Estatutaria 1751 de 20156 fue objeto de
control constitucional por parte de esta Corporacién que mediante la sentencia C-313 de 2014 precisd
que la estimacion del derecho fundamental ha de pasar necesariamente por el respeto al ya citado
principio de la dignidad humana, entendida esta en su triple dimension como principio fundante del
ordenamiento, principio constitucional e incluso como derecho fundamental autdnomo. Una concepcién
de derecho fundamental que no reconozca tales dimensiones, no puede ser de recibo en el
ordenamiento juridico colombiano”. Bajo la misma linea, |a Corte resalté que el carcter auténomo del
derecho a la salud permite que se pueda acudir a la accién de tutela para su proteccidn sin hacer uso
de la figura de la conexidad y que la irrenunciabilidad de la garantia “pretende constituirse en una
garantia de cumplimiento de lo mandado por el constituyente™. (Subraya fuera de texto)

ii)- Derecho de acceso al Sistema de Salud libre de demoras y cargas administrativas que no les
corresponde asumir a los usuarios.?

“2.3. Uno de los contenidos obligacionales de la prestacion de los servicios de salud que corresponde
al Estado, hace referencia a que este servicio publico esencial sea proporcionado en forma

2 Sentencia T-196/18
3 Mediante sentencia T-760 de 2008, la Corte puso de presente Ia existencia de fallas estructurales en fa regulacion del Sistema de Seguridad Social en
Salud, se afimo que el derecho fundamental a la salud es autonomo “en lo que respecta a un ambito basico, el cual coincide con los servicios
contemplados por fa Constitucion, el blogue de constitucionalidad, fa ley y los planes obligatorios de salud, con las extensiones necesarias para proteger
una vida digna". Con este desarrollo jurisprudencial se puso fin a la interpretacién restrictiva de fa naturaleza del derecho a la salud como derecho conexo a
otros, y se paso a la interpretacion actual como un derecho fundamental nato.
4| articulo 1 de la ley en cita establece que: “La presente ey tiene por objeto garantizar el derecho fundamental a la salud, regulerio y establecer sus
mecanismos de proteccion”. Por su parte, el articulo 2 dispone: “El derecho fundamental a la salud es auténomo e irrenunciable en lo individual y en lo
colectivo. // Comprende el acceso a los servicios de saiud de manera oportuna, eficaz y con calidad para la preservacion, el mejoramiento y la promocion
de la salud. EI Estado adoptaré politicas para asegurar la igualdad de trato y oportunidades en el acceso a las actividades de promocion, prevencion,
diagnostico, 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 direccion, supervision, organizacion, regulacion, coordinacién y control del
Estado.”
5 Corte Constitucional, sentencia T-760 de 2008, M.P. Manuel José Cepeda Espinosa.
§ “Por medio de fa cual se regula el derecho fundamentat a fa salud y se dictan otras disposiciones”.
7 Corte Constitucional, sentencia C-313 de 2014 {MP Gabriet Eduardo Mendoza Martelo; SVP Mauricio Gonzalez Cuervo, Luis Guillermo Guerrero Pérez,
Jorge Ignacio Pretelt Chaljub; AV Maria Victoria Calle Correa, Mauricio Gonzalez Cuervo, Luis Guillermo Guerrero Pérez, Alberto Rojas Rios, Luis Emesto
Vargas Silva).
8 Sentencia T-234/13
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ininterrumpida, oportuna e integral; razén por la que las justificaciones relacionadas con problemas
presupuestales o de falta de contratacion, asi como la invencion de tramites administrativos
innecesarios para la satisfaccion del derecho a la salud, constituyen, en principio, no solo una
vulneracion al compromiso adquirido en la previsién de todos los elementos técnicos, administrativos y
economicos para su satisfaccioni2], sino también un severo irrespeto por esta garantia fundamental.

Por este motivo, las Entidades Promotoras de Salud, al tener encomendada la administracion de la
prestacion de estos servicios, que a su vez son suministrados por las IPS?, no pueden someter a los
pacientes a demoras excesivas en la prestacion de los mismos o a una paralizacion del proceso clinico
por razones puramente administrativas o burocraticas, como el cambio de un contrato médico. En
efecto, cuando existe una interrupcion o dilacion arbitraria, esto es, que no esta justificada por motivos
estrictamente médicos,' las reglas de continuidad y oportunidad se incumplen y en consecuencia, al
prolongarse el estado de anormalidad del enfermo y sus padecimientos, se desconoce el derecho que
tiene toda persona de acceder en condiciones dignas a los servicios de salud.!

2.4. Aunque es razonable que el acceso a los servicios médicos pase, algunas veces, por la superacion
de ciertos tramites administrativos; la jurisprudencia constitucional ha dejado en claro que el adelanto
de los mismos no puede constituir un impedimento desproporcionado que demore excesivamente el
tratamiento o que imponga al interesado una carga que no le corresponde asumir. De alli, que se
garantice el derecho a acceder al Sistema de Salud, libre de obstaculos burocraticos y administrativos,
pues de ello también depende la oportunidad y calidad del servicio.

2.5. En esta linea, si bien para la Corte es claro que existen tramites administrativos en el sistema de
salud que deben cumplirse, en algunos casos por parte de sus afiliados, también es cierto que muchos
de ellos corresponden a diligencias propias de la Entidad Promotora de Salud, como la contratacion
oportuna e ininterrumpida de los servicios médicos con las Entidades Prestadoras. Estos contratos,
mediante los cuales se consolida la prestacion de la asistencia en salud propia del Sistema de
Seguridad Social, establecen exclusivamente una relacion obligacional entre la entidad responsabie
(EPS) y la institucion que de manera directa los brinda al usuario (IPS), motivo por el que no existe
responsabilidad alguna del paciente en el cumplimiento de estos. !2

Asi pues, en aquellos casos en los cuales las entidades promotoras de servicios de salud dejan de
ofrecer o retardan la atencion que esté a su cargo, aduciendo problemas de contratacion o cambios de
personal medico, estan situando al afiliado en una posicion iregular de responsabilidad, que en modo
alguno esta obligado a soportar; pues la omision de algunos integrantes del Sistema en lo concerniente
a la celebracion, renovacion o prorroga de los contratos es una cuestion que debe resolverse al interior
de las instituciones obligadas, y no en manos de los usuarios, siendo ajenos- dichos reveses- a los
procesos clinicos que buscan la recuperacion o estabilizacion de su salud.

2.6. Ya en reiteradas ocasiones, esta Corporacion se ha referido a la inoponibilidad de irregularidades
administrativas frente a los usuarios de los servicios médicos, senalando que estas no pueden

® Ley 100 de 1993, Articulo 156. CARACTERISTICAS BASICAS DEL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD. <Articulo
condicionalmente EXEQUIBLE> El Sistema General de Seguridad Social en Salud tendra las siguientes caracteristicas: {(..)

€) Las Entidades Promotoras de Salud tendran a cargo la afiliacién de los usuarios y la administracién de la prestacion de los servicios de las Institugiones
Prestadoras. Ellas estan en la obligacion de suministrar, dentro de los limites establecidos en el numeral 5 del articulo 180, a cualquier persona que desee
afiliarse y pague la cotizacion o tenga el subsidio correspondiente, el Plan Obligatorio de Salud, en los téminos que reglamente el gobiemo;(...)"
156 de la Ley 100 de 1993 .

" Para consultar sobre la interrupcion del tratamiento por razones medicas, como una causa justificativa de la suspension del servicio puede leerse la
Sentencia T- 635 de 2001, M.P. Manuel José Cepeda Espinosa.

' En diversas oportunidades esta Corporacion ha insistido en sefalar que las empresas prestadoras de salud “no pueden, sin quebrantar gravemente el
ordenamiento positivo, efectuar acto alguno, ni incurrir en omision que pueda comprometer fa continuidad del sewvicio y en consecuencia la eficiencia del
mismo.” Razon por la cual, las entidades estatales como los particulares que participen en la prestacion del servicio publico de salud estan obligadas a
garantizar fa continuidad en el servicio de salud a todos sus afiliados. Al respecto pueden consultarse la sentencias: T- 278 de 2008, M.P. Marco Gerardo
Monroy Cabra; T- 760 de 2008, M.P. Manuel José Cepeda Espinosa; T-046 de 2012, M.P. Juan Carlos Henao Pérez; T- 212 de 2011; M.P. Mania Victoria
Calle Correa; T-233 de 2011, M.P. Juan Carlos Henao Pérez y T- 064 de 2012, M.P. Juan Carlos Henao Pérez.

2 Sentencia T- 614 de 2003, M.P. Eduardo Montealegre Lynnet.
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constituir una barrera para el disfrute de los derechos de una persona’. En tal sentido, el vencimiento
de un pontrato con una IPS, o la demora en la iniciacion del mismo para atender una patologia
especifica, resultan afirmaciones inexcusables de las Entidades Prestadoras de Salud que rifien con los

principios sefialados en el articulo 209 de fa Constitucion y con la funcién estatal de proteccion a la
salud (art. 49 C.P.).

2.7. Las demoras ocasionadas por estos factores™ o el hecho de diferir tratamientos o procedimientos
recomendados por el médico tratante sin razon aparente, coloca en condiciones de riesgo la integridad
fisica y mental de los pacientes, mereciendo mayor reproche si se trata de 6rdenes emitidas por un
profesional adscrito a la entidad, pues los afiliados, aun bajo la confianza de la aptitud de estas
prescripciones institucionales, deben someterse a esperas indeterminadas que culminan muchas veces
por distorsionar y diluir el objetivo de la recomendacién originalmente indicada, como quiera que el
mismo paso del tiempo puede modificar sustancialmente el estado del enfermo, su diagnostico y
consecuente manejo.

2.8. En sintesis, cuando por razones de caracter administrativo diferentes a las razonables de una
gestion diligente, una EPS demora un tratamiento o procedimiento médico al cual la persona tiene
derecho, viola su derecho a la salud e impide su efectiva recuperacién fisica y emocional, pues los
conflictos contractuales que puedan presentarse entre las distintas entidades o al interior de la propia
empresa como consecuencia de la ineficiencia o de la falta de planeacion de estas, no constituyen justa
causa para impedir el acceso de sus afiliados a la continuidad y clausura dptima de los servicios
médicos prescritos.”

El desarrollo constitucional del principio de continuidad en la prestacion de los servicios de
salud de miembros retirados de las Fuerzas Militares y de Policia Nacional.

12. A partir de los principios que inspiran el sistema de seguridad social en Colombia —eficiencia,
universalidad, y solidaridad- la jurisprudencia constitucional determiné que la atencion en salud de los
miembros de la fuerza publica debe extenderse a aquellos sujetos que han sido retirados del servicio
activo, pues este servicio debe ser garantizado de manera eficiente a todos los habitantes del territorio
nacional —Art. 365 Superior-.15

13. En cuanto al principio de eficacia, esta Corporacion ha sefialado que el mismo “no solamente tiene
que ver con la eficacia y la adecuada atencion, sino con la continuidad en la prestacion del
servicio"'6, que supone la imposibilidad de su interrupcion, a menos que exista una causa legal que se
ajuste a los principios constitucionales'”. Asi, en sentencia T-807 de 2012'8se sostuvo que:

“el principio de continuidad implica que el servicio de salud se debe suministrar de manera
ininterrumpida, constante y permanente’®, como expresion del deber del Estado de garantizar su

1 gntencia T-812 de 1998, M.P. Carlos Gaviria Diaz; Sentencia T-285 de 2000, M.P. Jos¢ Gregorio Hemandez Galindo; Sentencia T-635 de 2001 M.P.

Manuel José Cepeda Espinosa; Sentencia T- de 2002 M.P. Rodrige Escobar Gil y Sentencia T-027 de 1999, M.P. Viadimiro Naranjo Mesa..

“4 1 reiferada jurisprudencia, esta Corporacion ha considerado fa viabilidad de la accion de futela para ordenar la préctica de tratamientos o procedimientos

médicos que las entidades prestadoras de servicios de salud han negado argumentando diversos problemas de tipo administrativo, como falta de

contratos, de presupuesto o de infraestructura. Tai proteccion se ha otorgado teniendo en cuenta que la dilacion en la practica de un procedimiento médico

afecta gravemente los derechos fundamentales del paciente y hace indignas sus condiciones de vida. En efecto en la sentencia T-617 de 2003 se refirio &

la negativa de las entidades encargadas de prestar servicios de salud de suministrar tratamientos médicos en razén a la inexistencia de contratos, De la

misma manera, en ia sentencia T-635 de 2001 la Corte al analizar un caso similar al que ahora se estudia consideré que, cuando una EPS., enrazéna

framites burocraticos y administrativos tales como el vencimiento de un contrato con una 1.P.S., demora fa prestacion del servicio de salud requerido

vulnera el derecho a la vida del paciente, pues solamente razones estrictamente médicas justifican que se retrase fa prestacion del servicio de salud.

Consideré iqualmente la Corte que: *La prestacion del servicio de salud no es una garantia constitucional que pueda supeditarse a trabas de caracter

administrativo, mas alla del término razonable de una adminisiracion diligente y solidaria con sus afiliados, sobre todo si tales trabas son imputables a la

propia entidad encargada de prestar e servicio.

1 sentencia T-848 de 2010. Ver también las siguientes sentencias T-336 de 2013, T-1041 de 2010, T-456 de 2007 entre otras.

1 Sentencia SU-562 de 1999, Posicion reiterada en las sentencias T-235 de 2002 y T-993 de 2002,

' Sentencia T-548 de 2008.

8 Con fundamento en la sentencia T-764 de 2006

19 En Sentencia T-109 de 2003, Ia Corte Constitucional sostuvo: “En aras de amparar el derecho a la salud y a la vida de las personas que acuden en tutela

reclamando su proteccion, ta Corte Constitucional ha sido insistente en afimar que las empresas encargadas del sistema de salud no pueden, sin

quebrantar gravemente el ordenamiento positivo, efectuar acto alguno, ni incurrir en omision que pueda comprometer la continuidad del servicio y en
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prestacion en términos de eficiencia??. Esta obligacion igualmente la asumen las entidades privadas
que participan en este sector, de acuerdo con el marco normativo actualmente vigente.

(...} la continuidad en la prestacion de los servicios de salud comprende el derecho de los ciudadanos a
no ser victimas de interrupciones o suspensiones en la prestacion de los tratamientos, procedimientos
médicos, suministro de medicamentos y aparatos ortopédicos que se requieran, segin las
prescripciones medicas y las condiciones fisicas o psiquicas del usuario, sin justificacion valida. Por lo
que es claro que el principio de continuidad en la prestacion del servicio de salud, exige entonces que
tanto las entidades publicas como las privadas que tienen la obligacion de satisfacer su atencion, no
pueden dejar de asegurar la prestacion permanente y constante de sus servicios, cuando con dicha
actuacion pongan en peligro los derechos a la vida y a la salud de los usuarios".

14. En esta linea, en sentencia T-745 de 2013, el Alto Tribunal Constitucional asevers?' que el principio
de continuidad se fundamenta en (i) la necesidad del paciente de recibir los servicios médicos?? y (ii) el
principio de buena fe y confianza legitima que rige las actuaciones de los particulares y de las
entidades publicas, pues el paciente tiene la expectativa legitima de que no se le suspendera el
tratamiento antes de su recuperacion o estabilizacion.

15. De acuerdo con lo anterior, la jurisprudencia constitucional ha precisado que la continuidad del
servicio de salud se encuentra supeditada a la necesidad de la prestacion por el tiempo que resulte
indispensable, con el fin de no lesionar los derechos fundamentales a la vida, la integridad fisica y la
dignidad humana?ly, por tanto, no es admisible la suspensién de un tratamiento o un medicamento
indispensable para salvaguardar las garantias constitucionales de un paciente, bajo los siguientes
argumentos24:

(i) Que la persona encargada de hacer los aportes dej6 de pagarlos.

(i} La desvinculacion iaboral del paciente.

(iif) La pérdida de calidad de beneficiario del paciente.

(iv) Que la persona nunca reunid los requisitos para haber sido inscrita en el sistema de salud, a pesar
de haber sido afiliado.

(v) Que el afiliado se acaba de trasladar a otra EPS y el empleador no ha hecho alin aportes a la
nueva entidad.

(vi) Se trate de un medicamento que no se habia suministrado antes, pero que hace parte de un
tratamiento que se esta adelantando

16. En materia de prestacion del servicio médico de miembros de la Fuerza Pibica, esta Corporacion,
en sentencia T-654 de 2006, indicd que “si un persona ingresa a prestar sus servicios a la fuerza
publica y lo hace en condiciones 6ptimas pero en el desarrollo de su actividad sufre un accidente o
adquiere una enfermedad o se lesiona y esto trae como consecuencia que se produzca una secuela
fisica o psiquica y, como resultante de ello, la persona es retirada del servicio (...) 'los establecimientos
de sanidad deben continuar prestando la atencién médica que sea necesaria, siempre que de no
hacerlo oportunamente pueda ponerse en riesgo la salud, la vida o la integridad de la persona?s'iel",

consecuencia la eficiencia del mismo. Es obligacion primordial, tanto de (as entidades estatales como de los particulares que participen en la prestacion del
servicio pblico de salud, garantizar su continuidad",
¥ La Corte ha considerado —en reiteradas oportunidades-— que ia prestacion eficiente del servicio de salud esta estrechamente relacionada con fa
continuidad en su oferta, lo cual supone el deber de prestacian permanente, constante y sin interrupciones del servicio.
7 Con fundamento en las sentencias T-603 de 2010, T-760 de 2008 y T-059 de 2007.
2 En lo que respecta a este criterio, la Corte Constitucional en sentencias T-610 de 2014, T-848 de 2010, T-1050 de 2008, T-438 de 2007 y T-170 de
2002 sostuvo que “por necesarios, en el ambito de ia salud, deben tenerse aquellos tratamientos o medicamentos que de ser suspendidos implicarian la
grave y directa afectacion de su derecho a la vida, a la dignidad o a la integridad fisica. En este sentido, no solo aquellos casos en donde la suspension del
servicio ocasione la muerte o la disminucion de fa salud o la afectacion de la integridad fisica debe considerarse que se esta frente a una prestacion
asistencial de caracter necesario. La jurisprudencia ha fijado casos en los que desmejorar inmediata y gravemente las condiciones de una vida digna ha
dado lugar a que se ordene continuar con el servicio”.
2 Sentencia T-396 de 2013
2 |bidem
# sentencias T-601 de 2005 y T-376 de 1997.
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17. En este mismo orden, la sentencia T-516 de 2009 sefialé que si bien, por regla general, las
Fuerzas Militares y de la Policia Nacional deben vincular al sistema de seguridad social a quienes
prestan el servicio & la institucion, y tal deber cesa con el retiro de la persona, existen tres (3)
excepciones, que prolongan la obligacion de prestar el servicio de salud a los miembros de estas
instituciones, con posterioridad a su desvinculacion. A saber:

() Cuando la persona adquirié una lesion o enfermedad antes de incorporarse a las fuerzas militares
y la misma no haya sido detectada en los exdmenes psicofisicos de ingreso, debiendo hacerlo y se
haya agravado como consecuencia del servicio militar. En este caso, la Direccién de Sanidad
correspondiente debera continuar brindando atencién médica integral.

(i) Cuando la lesion o enfermedad es producida durante la prestacion del servicio. En este evento, el
servicio de salud deberd seguir a cargo de la Direccion de sanidad de las Fuerzas Militares o de la
Policia Nacional “si la lesion o enfermedad (i) es producto directo del servicio; (i} se generd en razén o
con ocasion del mismo; o (i) es la causa directa de la desincorporacion de las fuerzas militares o de
policia.”

(i) “Cuando la lesion o enfermedad tiene unas caracteristicas que ameritan la practica de examenes
especializados para determinar el nivel de incapacidad laboral de la persona o el momento en que esta
fue adquirida”.

18. En este sentido, aclardé que pese a que dichas excepciones no tienen el caracter de taxativas,
constituyen la materializacién del principio de continuidad, por lo tanto, el personal retirado del servicio
activo, aungue no tenga derecho a la pensién, no puede ver afectado su derecho a la salud, razon por
la cual, debera seguir recibiendo el tratamiento iniciado mientras se logra su recuperacion6i22],

19. Las reglas antes descritas han sido reiteradas por la Corte Constitucional en las sentencias T-507
de 2015, T-396 de 2013, T-516 de 2009 y T-654 de 2006, al sostener que la Direccion de Sanidad de
las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional tienen la obligacién de seguir prestando la asistencia
médica que venia recibiendo la persona retirada de la institucion, pues suspender el servicio de salud
lesionaria los derechos fundamentales a la integridad fisica, a la salud, a la vida del paciente.

20. En sintesis, el Sistema de Seguridad Social en Salud, tanto en el régimen general como en los
especiales, esta orientado por el principio continuidad, razén por la cual, corresponde a la Direccion de
Sanidad de la Fuerza Publica prestar el servicio de salud de manera oportuna a sus afiliados y/o
beneficiarios, aun cuando la relacion laboral haya culminado, siempre que el paciente se encuentre
recibiendo un tratamiento médico indispensable para su vida, su integridad fisica y su dignidad.

v).- Solucion del caso concreto

La Direccion de Sanidad del Ejército Nacional guardo silencio ante el requerimiento de informe de este
Juzgado, razon por la cual se presumen como ciertos los hechos narrados por el tutelante, acatando lo
dispuesto por el articulo 20 del Decreto 2591 de 1991, que prescribe;

“Presuncion de veracidad. Si el informe no fuere rendido dentro del plazo correspondiente, se tendran
por ciertos los hechos y se entrard a resolver de plano, salvo que el juez estime necesaria otra
averiguacion previa".

% En sentencia T076 de 2016, la Sala Sexta de Revision con fundamento en las sentencias T-516 de 2009 y T-470 de 2010 indico que aun cuando el
personal retirado de la fuerza Publica puede ser retirado del servicio activo cuando presenten disminucion en su capacidad psicofisica, esta facultad no
opera automaticamente en detrimento de sus garantias y derechos constitucionales. En este sentido, si la discapacidad se adquiere con ocasion del
servicio o como producto directo del mismo, las Fuerzas Militares y la Policia Nacional deben hacerse cargo de la atencion médica del afectado. En
palabras de esta Corporacion se sostuvo que ‘cuando la lesion o enfermedad (i) es producida durante o por ocasion de la prestacion del servicio y (i} es
generada como producto directo de la actividad desemperiada o (iii) es la causa de la desincorporacion de las fuerzas militares o de policia, las fuerzas
militares o de policia deberan hacerse cargo de /a atencion médica’.
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Tutela110013335017 2020-00073
Demandante: Jaime Josué Mendoza Parada
Demandado: Direccion de Sanidad-Policia Nacional

El problema juridico se centra en determinar si la Direccion de Sanidad del Policia Nacional ha
vulnerado el derecho a la salud por la demora en la asignacion de especialistas.

En el presente caso el demandante no allega las drdenes médicas que lo remiten a ORTOPEDIA,
TRAUMATOLIGIA Y GASTROENTEROLOGIA. Luego bajo esta circunstancia no podemos acceder a
las pretensiones de la demanda, entre otras razones porque no tenemos certeza sobre si existe una
orden médica y desde que fecha fue emitida.

Tratandose de la existencia de un perjuicio irremediable, la Corte Constitucional?’ ha sido enfatica en
sefialar la necesidad de que se trate de un dafio cierto e inminente y no emanado de conjeturas o
especulaciones, sino razonablemente sustentado en la apreciacion de hechos reales y apremiantes;
que sea grave por su trascendencia contra el derecho fundamental que lesionaria y de urgente
atencion, al ser inaplazable precaverlo o mitigarlo, para evitar que se consume una lesién antijuridica de

connotacién irreparable.

Se reitera asi, que el caracter subsidiario del amparo constitucional impone al juez el deber de verificar
con rigor que se cumplan los requisitos de procedibilidad de la accion de tutela, a fin de hacer un uso

adecuado de este mecanismo de proteccion de los derechos fundamentales.

En meérito de lo expuesto, la JUEZ DIECISIETE ADMINISTRATIVO ORAL DE BOGOTA, administrando
justicia, en nombre de la Republica de Colombia y por autoridad de la Ley,

RESUELVE:

PRIMERO.-DECLARAR IMPROCEDENTE la accién de tutela instaurada por el sefior Jaime Josué
Mendoza Parada por |las razones expuestas en fa parte motiva.

SEGUNDO .- NOTIFICAR a la accionada y al accionante, por el medio mas expedito, en el término
previsto por el articulo 30 del Decreto 2591 de 1991.

TERCERO. Si este fallo no fuere impugnado dentro de los tres (3) dias siguientes a su notificacion,
enviese el expediente al dia siguiente a la Corte Constitucional, para efectos de su eventual revision,
en cumplimiento de lo dispuesto por el articulo 33 del Decreto 2591 de 1991; en caso que la accién sea
excluida de una eventual revisién por parte de la H. Corte Constitucional, se procedera al archivo
inmediato del expediente, con el correspondiente registro en el sistema Siglo XXI.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE,

AL

Ltuz MAHIfDé ;&BAIME CABRERA
‘ Juez

7 T-125-2014
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