REPUBLICA DE COLOMBIA
RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO

JUZGADO TERCERO CIVIL DEL CIRCUITO DE BOGOTA
Bogota, D.C., cinco (5) de diciembre de dos mil veintidés (2022).-

Accién De Tutela Primera Instancia
RAD. 11001310300320220042300

Procede el Despacho a resolver sobre la accién de tutela formulada por HERBELIS
ANDREINA URDANETA FLEIDY en nombre propio y como agente oficiosa del
menor DANIEL DE JESUS ROSALES URDANETA contra UNIDAD
ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE MIGRACION COLOMBIA, SANITAS EPS Y
REGISTRADURIA GENERAL DE LA NACION. Tramite al que se vinculo al
DEPARTAMENTO NACIONAL DE PLANEACION, SECRETARIA DISTRITAL DE
SALUD DE BOGOTA, MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES, SISBEN,
SECRETARIA DE PLANEACION DE BOGOTA, SISBEN BOGOTA, DIRECCION
DE ASEGURAMIENTO, DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA, SECRETARIA
DE SALUD DE DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA.

1. ANTECEDENTES

1.1. La citada demandante promovié accion de tutela contra los referidos
accionados, para que se protejan sus derechos fundamentales a la seguridad
social, salud, vida, dignidad humana; y en consecuencia solicitd “... ORDENAR de
manera inmediata a las entidades REGISTRADURIA NACIONAL — MIGRACION
COLOMBIA y ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS EPS ENTIDAD
PROMOTORA DE SALUD SANITAS proceda de manera INMEDIATA generar
DOCUMENTO de nacionalidad y solicitar a la ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
SANITAS EPS ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITA se nos afilie de
régimen subsidiado para garantizar la prestaciéon de los servicios de salud.
TERCERO: Solicito que esta medida precautelaria se otorgue con el fin de
salvaguardar los derechos de mi hijo DANIEL DE JESUS ROSALES URDANETA,
a LA VIDA, LA SALUD, UNA OPTIMA CALIDAD DE VIDA' Y EL PRINCIPIO DE LA
DIGNIDAD HUMANA, que sea emitido el certificado de PERMISO y sea afiliado a
la entidad en salud SANITAS, asi mismo se GARANTICE a mi Hijo UN
TRATAMIENTO INTEGRAL ENTENDIENDOSE POR TRATAMIENTO INTEGRAL:
la autorizacion de consultas médicas generales y especializadas, suministro de
medicamentos PBS y NO PBS, realizacion de exadmenes de laboratorio y ayudas
diagnésticas, cirugias, hospitalizacién cuando el caso lo requiera y todo lo demas
que fuera ordenado por el médico tratante. Que estos servicios sean prestados con
oportunidad, efectividad, calidad y dignidad, que no atenten contra su calidad de
vida, sean dados con periodicidad que se requiera para los tratamientos especificos
teniendo en cuenta el estado de salud de mi hija, y el hecho de encontrarse en el
servicio de urgencias sin iniciar con manejo médico para afecciones que padece
gue complican su condicion clinica.

Se adopten las demas decisiones y profieran las érdenes de rigor tendientes a
proteger los derechos fundamentales lesionados....” (Sic).
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1.2.Como fundamentos facticos relevantes expuso que cuenta con Permiso
Especial de Permanencia No: 6658087, madre del menor DANIEL DE JESUS
ROSALES URDANETA, de 5 afios de edad con permiso de proteccion temporal
identificado con PE: 16822017375 de nacionalidad Venezolana, desde donde
emigraron desde que el menor tenia 7 meses de nacido, quien se encuentra
desprotegido en el sistema de salud porque se le ha denegado su afiliacion, a pesar
que cuenta con DX de HERNIA UMBILICAL + HERNIA INGUINAL y no ha sido
posible una valoracion médica al no estar afiliado a una EPS, corriendo riesgo su
vida pues ello le genera mucho DOLOR ABDOMINAL, DOLOR DE CABEZA,
adicional a esto presenta sintomatologia de desnutricion ya que no se cuenta con
trabajo.

1.3. El 21 de noviembre de 2022, se asumié el conocimiento de la accion, se dispuso
la notificacion de la parte accionada y las vinculadas, y como medida provisional se
orden6 a la SECRETARIA DE SALUD DE BOGOTA ALCALDIA DE BOGOTA,
SECRETARIA DE SALUD DE CUNDINAMARCA Y GOBERNACION DE
CUNDINAMARCA para que por conducto de su red de apoyo hospitalaria,
procediera autorizar, entregar y practicar de MANERA INMEDIATA todos los
servicios médicos, medicamentos, insumos, y demas procedimientos que el caso
requiera segun prescripcion de los galenos tratantes al menor DANIEL DE JESUS
ROSALES y a su progenitora HERBELIS ANDREINA URDANETA con ocasion de
las enfermedades diagnosticadas, hasta que se resuelva de manera definitiva el
presente tramite constitucional.

1.4. La Secretaria Distrital de Cundinamarca depreco6 su desvinculacion a esta
actuaciéon porgue no hace parte de su objeto social garantizar los servicios de los
usuarios residentes en Bogota, correspondiéndole directamente a la SECRETARIA
DE SALUD - BOGOTA, ubicada en la Calle 32 No. 12 — 81, e-mail
notificacionjudicial@saludcapital.gov.co, quienes son las que perciben los dineros
para estos servicios, los cuales garantizan a través de su red de prestacion de
servicios contratada.

1.5. El Ministerio de Salud y Proteccion Social ilustré frente a los servicios de
salud que se brinden a la poblacion extranjera que se encuentra en condicién
irregular en el pais, que lo que ha previsto la norma es la financiacién de aquellos
correspondientes a urgencias, caso en el cual estos se asumen con cargo a los
recursos de libre destinacion que el ente territorial determine para ese propdésito o
con aquellos asignados en aplicacién del Decreto 2408 de 2018 y demas normativa
gue ha expedido el gobierno nacional, para garantizar el derecho a la salud de los
menores migrantes, alegando que carece de legitimacion en la causa por pasiva.

1.5. El Departamento Nacional de Planeacion alego una falta de legitimacion en
la causa por pasiva, porque no tiene a su cargo la prestacion de servicios de salud,
la realizacion de encuestas del Sisbén, ni funciona como administradora de planes
de beneficios, teniendo a su cargo funciones de inspeccion y vigilancia.

Agregdé que Consultado en la Base Nacional Certificada y avalada por el DNP
disponible en pagina de esa entidad www.sisben.gov.co el documento de
identificacion allegado en el escrito de tutela Acta de nacimiento Venezolana No.375
0 RUMV No0.6666625, no puede realizarse, dado que la persona debe tramitar su
correspondiente Cedula de Extranjeria expedida por Migracion Colombia,
Salvoconducto, Permiso Especial de Permanecia o Permiso por Proteccion
Temporal (acompafnado obligatoriamente del pasaporte o el documento nacional de
identidad, Unicamente para ciudadanos venezolanos) para que pueda ser registrada
con alguno de dichos documentos en el Sisbén.
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Se opuso a la prosperidad de las pretensiones en lo que a esa autoridad respecta
por improcedente, que una vez cuente con alguno de los mencionados documentos:
cédula de extranjeria, salvoconducto, permiso especial de permanencia 0 permiso
por proteccion temporal, puede acudir a la oficina del Sisbén del municipio en el que
resida para que dicha entidad le aplique la encuesta en el lugar de residencia que
indique. En este evento, si esta persona lo considera pertinente puede solicitar la
aplicacion de la encuesta del Sisbén en el municipio en el cual se encuentre
residiendo.

1.6. EI ADRES adujo que respecto a las personas que no cuentan con afiliacion ni
al régimen contributivo, subsidiado o especial, es pertinente indicar, que con el fin
de garantizar la prestacion de los servicios de salud a la poblacion pobre y
vulnerable en lo no cubierto con subsidios a la demanda, que reside en las
diferentes jurisdicciones territoriales, la Ley 715 de 2001; asi las cosas, en atencién
a los hechos descritos, el problema juridico que el Juez Constitucional debe analizar
es garantizar la prestacion del servicio de salud. y que el Sistema General de
Seguridad Social en Salud, es aplicable como garantia de la proteccién de la salud
a todas las personas residentes en el territorio nacional, sin discriminaciones de
ningun orden, ni de edad, sexo, raza o ideologias, teniendo un caracter de
obligatorio e irrenunciable. Teniendo en cuenta lo anterior, debe reiterarse que el
SGSSS, se encuentra previsto para todas aquellas personas que residan en el
territorio nacional.

Alegb que carece de competencia para garantizar las pretensiones reclamadas y
pidié que se niegue el amparo solicitado por la accionante en lo que tiene que ver
con la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en
Salud — ADRES, pues de los hechos descritos y el material probatorio enviado con
el traslado resulta innegable que la entidad no ha desplegado ningun tipo de
conducta que vulnere los derechos fundamentales del actor, Igualmente que se
abstenga de pronunciarse respecto de la facultad de recobro, en tanto dicha
situacion escapa ampliamente al &mbito de la accion de tutela, pues entraria a
definir decisiones que son de competencia exclusiva de entidades administrativas
por ministerio de la Ley y el Reglamento, y en nada afecta la prestacion de servicio
de salud.

1.7. El Representante Judicial de EPS SANITAS esgrimié que segun consulta en
el ADRES, los accionantes nunca han estado afiliados a una EPS, y que son una
entidad del régimen contributivo, pero que la sefiora HERBERLIS ANDREINA,
puede realizar el tramite de afiliacion en una EPS de naturaleza subsidiada, ante
una entidad del régimen subsidiado del ente territorial a través de la secretaria de
salud del departamento.

Expuso que el pre registro no le otorga al solicitante beneficios o facultades en el
territorio nacional, asi mismo no constituye oficialmente un documento de identidad
hasta tanto no sea aprobado; por lo tanto, se reitera que el menor no cumple con
los requisitos establecidos por la norma para ser afiliado al sistema de salud. 9. Sin
perjuicio de lo anterior se debe manifestar que el tramite de registro, aprobacion n,
expedicion y entrega de un documento regular para las cuidadnos venezolanos al
interior del territorio nacion es responsabilidad exclusiva de migracion Colombia y
de los migrantes interesados, y en dicho tramite las EPS no intervienen de ninguna
manera.

1.8. La Superintendencia Nacional de Salud sostuvo que carece de legitimacion
en la causa por pasiva y reclamé su desvinculacion a la presente accién supralegal.
llustrando sobre la normatividad y jurisprudencia vigente en cuanto a las garantias
al derecho a la salud de las personas y niflos extranjeros que se encuentran
pendientes de regularizar su situacion en el pais.
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1.9. La Secretaria Distrital de Planeacidn, manifestdé que el relato de los hechos
no tiene ninguna relacioén con su competencia, pero que consultada la Direccion de
Registros Sociales frente al SISBEN no presentan encuestas, ni se han presentado
solicitudes para que se realice, para lo cual debera contar con documento valido,
por lo que reclamé que se declare la improcedencia del amparo supralegal en lo
que a ella respecta.

1.10. La Secretaria Distrital de Salud de Bogota expuso que no tiene
conocimiento de los hechos expuestos en la tutela, por lo que se opone a la
prosperidad de las pretensiones porque no es la entidad que debe responder por
los servicios de salud por prohibicién expresa del articulo 31 de la Ley 1122 de 2007;
sostuvo que en cuanto a la prestacion del servicio de salud una vez consultado de
BDUA ADRES se pudo evidenciar que los accionantes no se encuentran registrados
en el SGSS, ni se aporta historia clinica que permita soportar y controvertir lo
manifestado por la accionante, y se encuentran incluidos en el PBC por lo que deben
legalizar su situacion ante Migracibn Colombia con un permiso especial de
permanencia o un salvoconducto de refugiado y a partir de este recibir los servicios
de salud, esto es, que debe expedirse documento valido para su afiliacion.

Alegd, que con ocasién de la accion de tutela procedi6 a realizar afiliacién en salud
en CAPITAL SALUD EPS S a los accionantes, EPS que deber& autorizar y prestar
los servicios de manera oportuna a través de un prestador de su red contratada,
situacion que se le comunic6 a la promotora, reclamando en efecto su
desvinculacién porque no ha menoscabado ningun derecho fundamental a los
accionantes,

1.11. EL MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES (CANCILLERIA)
Direccion de Asuntos Migratorios, Consulares y Servicio al Ciudadano
defendi6é que no le constan los hechos y por lo tanto no efectuara pronunciamiento
alguno sobre los mismos, ademas que sefial6 que no es prestador directo del
servicio de publico de salud dirigido a nacionales o extranjeros que se encuentran
en situacion migratoria regular o irregular.

Puntualiz6 que el Ministerio de Relaciones Exteriores, es quien despliega y formula
la politica exterior, y dentro de ella, la politica migratoria dictada por el presidente
de la Republica, competente para la expedicion de visas a extranjeros que lo
requieran. Razones por las que reclamé que se deniegue la accién supralegal.

1.12. Capital Salud EPS, indic6 que el menor DANIEL DE JESUS ROSALES
URDANETA no se encuentra afiliado a esa entidad promotora, ni a ninguna EPS de
salud CAPITAL SALUD EPS S, por lo que carece de legitimacién en la causa por
pasiva, y por esas razones de sebe denegar el amparo invocado en lo que a esa
entidad respecta.

1.13. Los demas vinculados no se pronunciaron al respecto pese a que se les
comunicoé en legal forma segun constancias que anteceden.

2. CONSIDERACIONES

2.1. Prevé el articulo 86 de la Constitucion Nacional que: “Toda persona tendra
accion de tutela para reclamar ante los jueces, en todo momento y lugar, mediante
un procedimiento preferente y sumario, por si misma o por quien actue en su
nombre, la proteccion inmediata de sus derechos constitucionales fundamentales,
cuando quiera que éstos resulten vulnerados o amenazados por la accion o la
omision de cualquier autoridad publica’.
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Compete a ésta Juez Constitucional, determinar si las accionadas se encuentran
menoscabando los derechos fundamentales a la salud, seguridad social y deméas
deprecados por la parte actora, y se tornan procedentes en efecto las pretensiones
de la demanda constitucional tendientes a que se le ordene a la Registraduria
General de Nacion y Migracion Colombia que genere el documento de nacionalidad
colombiana y en consecuencia se proceda con su afiliacion al sistema general de
seguridad social en salud en Sanitas EPS.

2.2. En ese orden, en sentencia T 090 de 2021, la H. Corte Constitucional reiterd
los parametros legales y jurisprudenciales que se deben tener en cuenta para
garantizar el derecho a la salud de los migrantes irregulares y los presupuestos para
regularizar su estadia en el pais, asi:

"...5.10. Existe todo un andamiaje de entidades, tanto privadas como publicas,
enlistadas en el articulo 155 de la Ley 100 de 1993, que hacen posible el correcto
funcionamiento del SGSSS, a través del cumplimiento de unos objetivos
especificos. En atencién al caso analizado mas adelante, se hara hincapié en las
obligaciones de los entes territoriales departamentales, distritales y municipales, en
relacion con el régimen subsidiado.

5.11. Los denominados entes territoriales tienen un rol estratéqgico, pues
cumplen, conforme al articulo 174 de la Ley 100 de 1993, con “funciones de
direccién y organizacion de los servicios de salud para garantizar la salud
publica v la oferta de servicios de salud por _instituciones publicas, por
contratacion de servicios o por el otorgamiento de subsidios alademanda”...

Como se indico en la sentencia T-021 de 2021, la Ley 1438 de 2011 introdujo una
importante reforma en lo que tuvo que ver con la unificacibn de planes de
beneficios, universalidad en el aseguramiento y la garantia de prestacion de
servicios en cualquier rincon del pais, en un marco de sostenibilidad financiera. Es
asi _que los entes territoriales asumieron de manera exclusiva la
administraciéon del régimen subsidiado vy, por tanto, el control de la afiliacion
garantizando el acceso oportuno vy de calidad a los servicios de salud[?!.
Asimismo, cumplen con la funcion de “Gestionar la prestacion de los
servicios de salud, de maneraoportuna, eficientey con calidad alapoblacién
pobre en lo no cubierto con subsidios a la demanda, que resida en su
jurisdiccién, mediante instituciones prestadoras de servicios de salud
publicas o privadas 17l

5.11.2. El articulo 44 de la Ley 715 de 2001 da unos lineamientos relacionados
con las competencias de los municipios en materia de asegurabilidad, como los
enunciados en los numerales 44.2.1. y 44.2.2. ibidem, segun los cuales deben
“Financiar y cofinanciar la afiliacion al Régimen Subsidiado de la poblacién pobre
y vulnerable y ejecutar eficientemente los recursos destinados a tal fin”’; e
“identificar a la poblaciéon pobre y vulnerable en su jurisdiccion y seleccionar
a los beneficiarios del Régimen Subsidiado, atendiendo las disposiciones
gue regulan la materia”.

5.12. Por la problematica conocida de desplazamiento masivo del vecino pais de
colombianos y venezolanos, que fue expuesta de manera general por la sentencia
C-670 de 20151 que declaré la exequible el Decreto 1770 del 2015 “por el cual se
declar6é el Estado de Emergencia Econdémica, Social y Ecologica en parte del
territorio nacional”, y de manera particular por la sentencia SU-677 de 2017,
providencia que inicio la linea jurisprudencial en materia de proteccion del derecho
a salud de poblaciéon venezolana en situacién irregular’8l, se ha hecho una
reconfiguracion normativa armonizando algunas normas internas con el fin de


https://www.corteconstitucional.gov.co/relatoria/2021/T-090-21.htm#_ftn75
https://www.corteconstitucional.gov.co/relatoria/2021/T-090-21.htm#_ftn76
https://www.corteconstitucional.gov.co/relatoria/2021/T-090-21.htm#_ftn77
https://www.corteconstitucional.gov.co/relatoria/2021/T-090-21.htm#_ftn78
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cumplir los mandatos superiores en razon al nuevo escenario social de la crisis
humanitaria generada por la masiva migracion de venezolanos.

5.13. Asi, en el Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud se incluye como
poblacién vulnerable a los migrantes colombianos y a su nucleo familiar que han
sido repatriados, han retornado voluntariamente al pais, o han sido deportados o
expulsados de la Republica Bolivariana de Venezuela, para vincularlos de manera
prioritaria al régimen subsidiado. Ademas, se expidio el Decreto 866 de 2017, por el
cual se impone al Ministerio de Salud y Proteccién Social la distribucion de
excedentes financieros de la Subcuenta del FOSYGA, para que los entes
territoriales cubran el pago de atenciones iniciales de urgencias de migrantes de
paises vecinos bajo ciertas restricciones, como: “1. Que corresponda a una atencion
inicial de urgencias. 2. Que la persona que recibe la atencién no tenga subsidio en
salud en los términos del articulo 32 de la Ley 1438 de 2011, ni cuente con un seguro
qgue cubra el costo del servicio. 3. Que la persona que recibe la atencion no tenga
capacidad de pago. 4. Que la persona gque recibe la atencidn sea nacional de un
pais fronterizo. 5. Que la atencién haya sido brindada en la red publica hospitalaria
del departamento o distrito” 72,

5.14. En la sentencia T-576 de 2019, se sostuvo que es el municipio, como ente
territorial, el encargado de la implementacién, actualizacién, administracion _y
operacién de la base de datos del SISBEN, metodologia tipo encuesta disefiada y
validada por el Departamento Nacional de Planeacién (DNP) para la identificacion
de los hogares, familias e individuos mas pobres como potenciales beneficiarios de
los programas sociales del Estado, bajo unos parametros que atienden la condicién
econdmica de la persona, sus ingresos, nivel educativo, tamafio del grupo familiar,
situacién sanitaria y geografica de la vivienda, entre otras. ..."

"...5.15. El articulo 2.1.3.5. del Decreto 780 de 2016 “Unico Reglamentario del
sector salud” contempla como requisito de afiliacion para menores de tres meses a
siete afios, el registro civil de nacimiento. Pero si se trata de un extranjero, el
documento requerido podra ser el pasaporte, carné diplomatico o salvoconducto de
permanencia, segun corresponda. Asi pues, la afiliacion al SGSSS, conforme los
articulos 2.1.3.1., 2.1.3.2. y 2.1.3.4. del Decreto 780 de 2016, es “un acto que se
realiza por una sola vez, por medio del cual se adquieren los derechos y obligaciones
gue del mismo se derivan, mediante la suscripcion del formulario fisico o electrénico
que adopte el Ministerio”. Ahora bien, son varias las alternativas que nuestra
legislacién ha dado a aquel sector especifico de los migrantes del vecino pais, como
la de la Resolucion 5797 de 2017 que cred el Permiso especial de Permanencia, PEP,
alternativa a la que accederan Unicamente los extranjeros que ingresen de manera
regular, por un punto de control migratorio. En su momento esta Corporacion afirmo
que ‘los migrantes irrequlares que busquen recibir atencion médica integral adicional,
en cumplimiento de los deberes y obligaciones impuestos por el orden juridico interno,
deben atender la normatividad vigente de afiliacion al SGSSS, tal como ocurre con
los ciudadanos nacionales’®d. ..

5.17. En el sentir de la Corte, el Decreto 1288 de 2018 “es una medida para regular
la situacion de los migrantes que estan de forma ilegal en el pais. Con ello, se
pretende que los ciudadanos venezolanos al registrarse gratuitamente en el RAMV
puedan afiliarse a la seguridad social y recibir una atencion integral en salud. Quien
no regularice, no podra acceder al servicio integral de salud, limitando la atencion
unicamente a la unidad de urgencias de las entidades prestadoras de salud’84, Asi
pues, para los extranjeros de paso y/o que no han regularizado su situacion
migratoria dentro del pais, el SGSSS no prevé una cobertura especial que se
extienda mas alla de la “atencion de urgencias”. Ello significa que, en principio, para
acceder a un servicio integral en salud se requiere que, previamente, los migrantes
venezolanos se presenten ante la autoridad migratoria a fin de obtener un


https://www.corteconstitucional.gov.co/relatoria/2021/T-090-21.htm#_ftn79
https://www.corteconstitucional.gov.co/relatoria/2021/T-090-21.htm#_ftn80
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documento valido de identificacion que les permita su afiliacion al sistemal8sl,
(subrayas y negrillas fuera del texto).

Igualmente en relacion con la nifiez inmigrante irregular la Corte Constitucional en
mismo precedente citado sefialé que el cubrimiento en salud debe ir mas alla de la
atencion de urgencias pues resefid que™....22. En conclusién, tal como se sostuvo
en la sentencia T-021 de 2021 que reitero el fallo T-390 de 2020, para el caso de los
adultos migrantes en situacién irregular que tienen la intencion de hacer uso de los
servicios en salud en territorio nacional, las reglas de contenido normativo aplicables
son una carga constitucionalmente admisible y razonable a la luz de su calidad de
migrantes. No_obstante, en el caso _de los menores de edad extranjeros
irrequlares gue padecen una enfermedad gue requiere un tratamiento, dicha
carga resulta desproporcional, ho _solo por su condicién de menores, sino
también por el estado de vulnerabilidad en que se encuentran a causa de: (i) su
patologia y (ii) haber salido repentinamente de su lugar de origen. Al respecto,
recuerda la Sala que los nifios, niflas v adolescentes son sujetos de especial
proteccidon constitucional v que la garantia de sus derechos es prevalente,
maxime cuando, por sus condiciones fisicas 0 mentales, se hallan en situacidn
de debilidad manifiestal®.

5.24. Finalmente, la jurisprudencia ha sido consciente de situaciones “limite” y
“excepcionales” gue_han permitido_avanzar_en una linea de proteccién _que
admita una cobertura médica gue sobrepase la atencién de urgencias para el
caso de los extranjeros en situacion de irregularidad que padecen de enfermedades
graves. Y para el caso de nifios, nifias y adolescentes extranjeros no regularizados,
gue se ven menoscabados en su salud fisica y mental, no es deber de los menores
asumir una carga publica que, por razones de su edad y su condicion de
vulnerabilidad derivada de su afeccidn, le es atribuible a sus representantes legales,
sin que la falta de diligencia de estos ultimos, en lo que se refiere a la legalizacion
de su estado migratorio, pueda proyectarse negativamente en el goce efectivo de
los derechos fundamentales de sus hijos...” (subrayas y negrillas fuera del texto).

Sentado lo anterior, y, descendiendo al asunto que ocupa el interés del Despacho,
en primer lugar, se observa que la actora justifica sus pretensiones, advertidas las
condiciones actuales de salud de su menor hijo que padece DX de HERNIA
UMBILICAL + HERNIA INGUINAL y desnutricion enfermedades que no le ha sido
tratadas, porque ni ella ni su menor hijo cuentan con afiliacién alguna al sistema de
salud, misma que se le ha denegado, encontrandose en riesgo su vida.

Circunstancias de salud del menor, que si bien es cierto se encuentran
documentadas Unicamente en fotografia adjunta al escrito de tutela, no fueron
desvirtuadas por las tuteladas, y justamente en virtud de los hechos expuestos, se
evidencia que no cuenta con una historia clinica que las soporte porque no se ha
garantizado acceso al sistema de salud al menor y a su progenitora.

En esa medida, prontamente advierte el Despacho a decir del precedente
jurisprudencial y normativo en cita, que en el sub judice, se concedera el amparo al
derecho a la salud de los actores y se adoptaran las medidas correspondientes para
la efectivizacion de la garantia al derecho a la salud del menor agenciado en su
calidad de extranjero no regularizada en Colombia que no cuenta con afiliacién
alguna al SGSSS ni recursos para solventar las prestaciones en salud requeridas;
ello, teniendo en cuenta ademas que conforme se desprende de los conceptos
rendidos por los vinculados ADRES y MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL, en tratdndose de residentes extranjeros que cuenten con un documento
que los acredite como tal, conforme a los requisitos legales de que trata el Capitulo
11, alusivo a Disposiciones Migratorias del Decreto 1067 de 2015, pueden afiliarse
al SGSS para garantizar su atencion en salud; pero, en tratandose de migrantes no


https://www.corteconstitucional.gov.co/relatoria/2021/T-090-21.htm#_ftn85
https://www.corteconstitucional.gov.co/relatoria/2021/T-090-21.htm#_ftn94
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regularizados, como es el caso del menor Daniel De Jesus Rosales Urdaneta y su
sefiora madre Herbelis Andreina Urdaneta Fleidy, los entes territoriales son los
llamados a garantizar su atencién en salud y asumir el costo de los servicios de
urgencias hayan sido prestados por las instituciones publicas o privadas a
ciudadanos extranjeros sin capacidad econdmica debidamente demostrada para
sufragar el costo de la misma, en su condicion de poblacién pobre no cubierta
con _subsidios a la demanda con cargo a los recursos de la oferta de la
respectiva entidad territorial donde tenga lugar la prestacion de los servicios
de salud, conforme a lo previsto en los articulos 43, 44 y 45 de la Ley 715 de 20011
en concordancia con el articulo 236 de la Ley 1955 de 20192.

De tal manera, que a partir de un andlisis conjunto de las pruebas e informes
obrantes en el expediente, se tiene que efectivamente a la fecha los actores no
aparecen en el BDUA como afiliados al sistema de seguridad social en salud, y que
ello obedece a que no se ha regularizado su residencia en el pais a través del
correspondiente salvoconducto, mismo que resulta necesario para tales efectos,
conforme corroboré la Secretaria de Salud vinculada y Departamento Nacional de
Planeacién en informe rendido respectivamente, previa priorizacion en el Sisbén; de
ahi que se ordenara de forma transitoria a la Secretaria de Salud de Bogota donde
residen los actores que mientras que se concreta la afiliacion definitiva al SGSS de
los promotores con cumplimiento de todos los presupuestos legales inclusive la
expedicion del respectivo PPT y se define su status migratorio, garantice el acceso
integral al sistema de salud, tratamientos, medicamentos, examenes, citas con
especialistas y todo aquello que sea necesario para tratar y controlar diagndésticos
meédicos que los profesionales de la salud establezcan una vez se les garantice la
atencién médica, con cargo a la respectiva entidad territorial.

Siendo pertinente precisar en el punto, que la medida provisional ordenada se
mantendra en relacion con la Alcaldia y la Secretaria de Salud Bogota unicamente,
toda vez que conforme defendié la Secretaria de Salud de Cundinamarca le
compete por ser el domicilio de los actores; maxime que aquella autoridad en
informe rendido ante la judicatura manifest6 que en cumplimiento de la orden
efectuada por el Despacho procedié con la afiliacion de los extranjeros Herbelis
Andreina Urdaneta Fleidy y del menor Daniel De Jesus Rosales Urdaneta a Capital
Salud Eps para que ésta garantizara las prestaciones y servicios de salud
requeridos.

Ademas, como quiera a dicha entidad promotora de salud se le vincul6 a la presente

1.4(..) Articulo 44. Competencias de los municipios. Corresponde a los municipios dirigir y coordinar el sector
salud y el Sistema General de Seguridad Social en Salud en el dmbito de su jurisdiccion, para lo cual cumplirdn
las siguientes funciones, sin perjuicio de las asignadas en otras disposiciones: 44.2. De aseguramiento de la
poblacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud (...)44.2.1. Financiar y cofinanciar la afiliacion a
régimen Subsidiado de la poblacién pobre y vulnerable y ejecutar eficientemente los recursos destinados a tal
fin (...)”. “(...) Articulo 45. Competencias en salud por parte de los distritos. Los distritos tendrdn las mismas
competencias que los municipios y departamentos, excepto aquellas que correspondan a la funcion de
intermediacion entre los municipios y la Nacion. (...)”

2 ... Con el propdsito de lograr la cobertura universal del aseguramiento, cuando una persona requiera la
prestacion de servicios de salud y no esté dfiliada al Sistema General de Seguridad Social en Salud, la entidad
territorial competente, en coordinacion con las Entidades Promotoras de Salud (EPS) y con las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) publicas o privadas afiliardn a estas personas al régimen de salud que
corresponda, teniendo en cuenta su capacidad de pago; lo anterior de conformidad con los lineamientos que
para el efecto se expidan. Los gastos en salud que se deriven de la atencion a poblacion pobre que no haya
surtido el proceso de dfiliacion definido en el presente articulo, serdn asumidos por las entidades
territoriales.”(Sic).
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actuacion, y manifesté que en la actualidad los tutelantes no se encuentran afiliados
a esa EPS, se le instara para que proceda con su afiliacibn en los términos
establecidos por la Secretaria de Salud de Bogota segun ésta determine y/o se
realicen conjuntamente con la autoridad distrital todas las gestiones que resulten
pertinentes para garantizar inmediatamente el acceso a servicios de salud a
aquellos.

2.3. Por otra parte, pretende la accionante que se ordene a la UNIDAD
ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA Y REGISTRADURIA
NACIONAL DE LA NACION aprobar de manera inmediata la expedicion del PPT, o
que se regularice su permanencia en el pais para poder acceder luego a los
beneficios que ello conlleva en lo relacionado con vinculacién al sistema de
seguridad social; sin embargo, nada asevera o acredita respecto de las gestiones
que ella ha efectuado para tales efectos, por parte de la actora.

Razon por la cual, sin que se tenga claridad sobre el tramite que se ha adelantado
por la interesada ante Migracion Colombia, y que ha cumplido con las gestiones y
requisitos preestablecidos en la ley, no hay lugar a endilgar responsabilidad alguna
en la vulneracion de los derechos fundamentales deprecados ni a ordenarle
directamente que proceda con expediciébn de documento o salvoconducto, por lo
gue en relacion con esa autoridad se denegara el amparo invocado y se le instara
para que atiendan e impulse con apego a la normatividad vigente, solicitud que
eleve o que haya elevado la actora para obtener nacionalidad colombiana.

3. DECISION

En mérito de lo expuesto el Juzgado Tercero (3°) Civil del Circuito de Bogota,
administrando justicia en nombre de la Republica de Colombia y por autoridad de la

ley,
RESUELVE

3.1. CONCEDER el amparo constitucional de los derechos a la Salud y vida a
HERBELIS ANDREINA URDANETA en su propio nombre y del menor DANIEL DE
JESUS ROSALES URDANETA que actu0 a través de agente oficioso.

3.2. En consecuencia, se ORDENA ala ALCALDIA DE BOGOTA Y SECRETARIA
DE BOGOTA a través de su director o quien haga sus veces que de manera
INMEDIATA garantice el acceso y afiliacion de HERBELIS ANDREINA
URDANETA FLEIDY vy al menor DANIEL DE JESUS ROSALES URDANETA al
SGSSS asegurando el acceso integral al sistema de salud, tratamientos,
medicamentos, examenes, citas con especialistas y todo aquello que sea necesario
para tratar y controlar diagndstico que sea conceptuado por el medico tratante pevia
valoracion y atendiendo padecimiento de DX hernia umbilical mas Hernia Inguinal
de éste ultimo, ello de manera transitoria por el termino de cuatro meses (4) meses,
a efectos que garantice la prestacion de los servicios de salud mientras se surte
tramite de regularizacibn como migrantes de acuerdo a la normatividad vigente y la
parte interesada procede a realizar las gestiones de su cargo para la afiliacion
definitiva en correspondencia con la normatividad vigente al SGSS.

3.3. CONMINAR A CAPITAL SALUD EPS S para que de manera inmediata
establezca comunicacion y empalme de informacion con Secretaria Distrital de
Salud de Bogota a efectos de verificar y materializar afiliacion del menor DANIEL
DE JESUS ROSALES URDANETA y de su progenitora HERBELIS ANDREINA
URDANETA a esa entidad promotora de salud en los términos ordenados en
numeral anterior y acorde con lo informado con Secretaria Distrital de Salud de
Bogota.
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3.4. INSTAR a la sefiora HERBELIS ANDREINA URDANETA FLEIDY, para que
en su propio nombre y en representacion del menor DANIEL DE JESUS ROSALES
URDANETA de manera inmediata acuda y facilte ante la UNIDAD
ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE MIGRACION COLOMBIA para cumplir con todo
los requerimientos que demande la obtencion de la regularizacion de migracion, en
cumplimiento de todos los requerimientos exigidos en la normatividad vigente y
segun las competencias conferidas por la ley y la constitucion y una vez finalizado
dicho tramite proceda a realizar lo pertinente para su afiliacién y el de su menor hija
al SGSS de forma definitiva acorde con la legislacion vigente.

3.5. SE INSTA a la UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE MIGRACION
COLOMBIA a través de su director o quien haga sus veces, que facilite y preste a
la accionante que preste toda la asesoria requerida para su regulacion migratoria
con agotamiento del agendamiento y citacion a la actora interesada, asi como de
todos los tramites administrativos a que haya lugar procediendo a resolver de fondo
solicitud de PPT de la actora y su nucleo familiar.

3.6. Notifiquese este fallo conforme a lo previsto en el Articulo 30 del Decreto 2591
de 1991.

3.7. Si este fallo no es impugnado remitase a la Corte Constitucional para su
eventual revision.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE,/

ey
LIL4&RIA CO DOR MARTINEZ
JUEZ
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