JUZGADO VEINTIDOS CIVIL MUNICIPAL
Bogota D.C., 3 de junio de 2021

Ref.: Ex. No. 110014003-022-2021-00491-00

Se decide la accion de tutela interpuesta por Paula Andrea
Bedoya Molina contra EPS Sanitas y la Corporacion Hospitalaria
Juan Ciudad (Hospital Mederi), extensiva a la Superintendencia
Nacional de Salud, a la Administradora de los Recursos del Sistema
General de la Seguridad Social en Salud — ADRES, Profamilia y el
Hospital Universitario Barrios Unidos.

ANTECEDENTES

La accionante reclamo6 la proteccion de los derechos
fundamentales vida digna, a la salud y a la seguridad social, los
cuales estimo vulnerados por la entidad accionada, dado que el 21 de
febrero de 2021 el galeno tratante ordené la realizacion del
procedimiento denominado “ablacion u oclusién de trompa de falopio
bilateral por laparoscopia”, intervencion que a pesar de estar
aprobada y programada con Profamilia, no se llevo a cabo al requerir
la paciente atencion en una institucion de tercer nivel, por lo que fue
Corporacion Hospitalaria Juan Ciudad (Hospital Mederi) y al Hospital
de Barrios Unidos, quienes se negaron a la realizacion del
procedimiento.

Por lo anterior, la actora pretende se autorice y practique el
procedimiento ordenado por el médico tratante desde el mes de marzo
de los corrientes, asi como el control por el especialista en ginecologia.

RESPUESTA DE LA ACCIONADA Y VINCULADAS

EPS Sanitas imploré se declare la inexistencia de afectacion de
los derechos fundamentales deprecados, en razén a que le han
brindado todos los servicios a la paciente. Preciso que autorizo el
procedimiento ordenado ante Profamilia pero no se llevo a cabo por
las morbilidades de la paciente las cuales ameritan su intervencion
en una institucion de tercer nivel.

La convocada explico que se le agendo consulta por ginecologia
(tercer nivel) la cual no fue aceptada por la tutelante, la cual es
necesaria por tratarse de un paciente de alto riesgo quirurgico, asi
que necesita evaluacion previa por anestesiologia y examenes



prequirurgicos. Por ultimo, solicito que, en caso de tutelarse los
derechos de la actora, se ordene al ADRES el reintegro de los costos
no incluidos en el POS.

La Superintendencia Nacional de Salud invoco la falta de
legitimacion en la causa por pasiva, ya que la EPS es la encargada de
prestar el servicio en salud. Recalco la prevalencia del criterio del
meédico tratante y la necesidad de brindar una atencion oportuna en
salud sin trabas administrativas. Finalmente, se pronuncio6 frente a
la necesidad de autorizacion de la atencion integral debe sustentarse
en ordenes emitidas por el médico tratante quien establece el plan de
manejo.

La Corporacion Hospitalaria Juan Ciudad (Hospital Mederi)
refirio que la accionante tuvo consulta por ginecologia para consejo y
asesoramiento general. Puntualizo no encontrarse ofertado el
procedimiento de ablacion u oclusion de trompa de falopio bilateral
por laparoscopia siendo competencia de la EPS redireccionar el
servicio requerido por la paciente.

La Administradora de los Recursos del Sistema General de la
Seguridad Social en Salud — ADRES alego la falta de legitimacion en
la causa por pasiva, por cuanto la omision endilgada le compete a la
EPS a al cual se encuentra afiliado la accionante. En cuanto al
recobro recalco que la entidad seguin la nueva normativa ya giro a la
EPS un presupuesto maximo para el suministro de servicios no
incluidos en el POS, por lo cual solicito denegar el amparo respecto a
la misma.

Profamilia y el Hospital Universitario Barrios Unidos guardaron
silencio.

CONSIDERACIONES

De acuerdo con los elementos de juicio que obran en el plenario,
el problema juridico a resolver consiste en determinar si EPS Sanitas
y la Corporacion Hospitalaria Juan Ciudad (Hospital Mederi)
trasgredieron los derechos a la vida digna, a la salud y a la seguridad
social deprecados por la tutelante al no realizarle el procedimiento
denominado “ablaciéon u oclusiéon de trompa de falopio bilateral por
laparoscopia”.

Para definir el interrogante planteado, cumple recordar que de
acuerdo con la Ley 1751 de 2015, la salud es un derecho de
caracter iusfundamental autonomo e irrenunciable en lo individual y
colectivo. Por consiguiente, de acuerdo con el articulo 49 de la
Constitucion Politica, es deber del Estado garantizar a todas las
personas, a través del acceso a los servicios de promocion, prevencion
y recuperacion de la salud.



La Corte Constitucional ha entendido que se quebranta dicha
prerrogativa cuando la entidad encargada de garantizar su prestacion
se niega a brindarle al paciente todo medicamento, procedimiento,
tratamiento, insumo y, en general, cualquier servicio de salud que
requiera con necesidad para el manejo de una determinada patologia,
segun lo ordenado por el médico tratante.

Asi mismo, ha senalado, de manera enfatica, que el concepto del
meédico tratante es el principal criterio para establecer si se requiere
o no un determinado servicio de salud, aunque no es exclusivo. Ello,
en consideracion a que por sus conocimientos cientificos es el tinico
llamado a disponer sobre las necesidades médico-asistenciales del
paciente.

El articulo 14 de la Ley 1122 de 2007 establece que “las
Entidades Promotoras de Salud -EPS- en cada régimen son las
responsables de cumplir con las funciones indelegables del

aseguramiento.” Esto comprende, entre otros, la gestion del riesgo en
salud, la articulacion de los servicios que garantice el acceso efectivo
y la garantia de la calidad en la prestacion de los servicios de salud.
Es decir, que a partir de esta ley, garantizar la prestacion de
los servicios de salud que la persona requiera es
responsabilidad de las EPS, tanto en el régimen contributivo
como en el subsidiado. (Subrayado y negrilla fuera de texto).

Asi pues, este mecanismo constitucional procede en los casos
en que se logre verificar que la falta del reconocimiento del derecho a

la salud (i) lesione la dignidad humana, (ii) afecte a un sujeto de especial
proteccion constitucional v/o (iii) ponga al paciente en una situacion de
indefension por su falta de capacidad de pago para hacer valer su derecho.

(Sentencia T-014 de 2017).

Igualmente, ha considerado la Corte, que la tutela es procedente
en los casos en que “a) se niegue, sin justificacién médico — cientifica, un
servicio médico incluido dentro del Plan Obligatorio de Salud o (b) cuando se niegue
la autorizacion para un procedimiento, medicamento o tratamiento médico excluido
del POS, pero requerido de forma urgente por el paciente, quien no puede adquirirlo

por no contar con los recursos econémicos necesarios”. (Sentencia T-014 de

2017).

Finalmente, es preciso anotar que de acuerdo con el Decreto
4747 de 2007, el Sistema de Referencia y Contrareferencia es definido
en Colombia por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, como el
conjunto de procesos, procedimientos y actividades técnicas y
administrativas que permiten prestar adecuadamente los servicios de
salud a los pacientes.

A través del cual se garantiza la calidad, accesibilidad,
oportunidad, continuidad e integralidad de los servicios, en funcion
de la organizacion de la red de prestacion de servicios definida por la
entidad responsable del pago.

En el caso bajo estudio esta comprobado lo siguiente:



a) Que la senora Paula Andrea Bedoya Molina se encuentra
afiliada al régimen contributivo, a través de la EPS Sanitas, a quien
le fue prescrito desde el 21 de marzo del ano en curso, procedimiento
de ablacion u oclusion de trompa de falopio bilateral por laparoscopia.

b) Segun la historia clinica, asi como el dicho de la accionante,
en Profamilia no fue realizado el procedimiento por sus antecedentes
de preclamsia y por IMC 41.6 requiere de una UCI. Por ello fue
remitida al Corporacion Hospitalaria Juan Ciudad (Hospital Mederi)
donde tampoco se llevo a cabo la intervencion.

Analizados los medios de conviccion que obran en el plenario, el
despacho advierte que el amparo implorado esta llamado a prosperar,
puesto que es innegable que EPS Sanitas y la Corporacion
Hospitalaria Juan Ciudad (Hospital Mederi) trasgredieron los
derechos a la vida digna, a la salud y a la seguridad social deprecados
por la tutelante al no realizarle el procedimiento denominado
“ablacion u oclusion de trompa de falopio bilateral por laparoscopia’.

En efecto, aunque resulta innegable que desde el mes de marzo
de 2021 — oportunidad en la cual se le prescribio el procedimiento —
hasta la fecha variaron las circunstancias de orden factico por
factores relacionados con el estado de salud de la paciente al
evidenciarse riesgos en la operacion producto de los antecedentes
patologicos y el elevado IMC (Indice de masa corporal).

Debido a los hechos sobrevinientes, fue remitida al hospital
mederi donde en el analisis del caso se especifico la necesidad de
autorizacion de ginecologia para autorizar el procedimiento.
Circunstancia corroborada en la historia clinica arrimada al plenario
donde se constatan los antecedentes patologicos y delimita lo
siguiente:

Anshss del caso: PACIENTE DE 30 ANOS G1C1 QUIEN CONSULTA REMITIDA POR SU EPS DEBIDO A QUE REFIEREN NECESITAR

EDICAS A FECHA. ENEL
AORTACON € GHECOLOOAPARATEALAR PROCEDMENTO 0 FOMERCL A% 30K L e e s
MOMENTO EN BUEN ESTADO GENERAL, OBESA, ABDOMEN CON A ¢ CONTORNOS DIFICILES DE ESTABLECER

Como consecuencia de lo anterior, por las complicaciones
descritas no basta solamente con la primera orden médica, dado que,
por sus condiciones fisicas, amerité una nueva autorizacion para el
procedimiento por evitar riesgos que llegaren a complicar el
procedimiento, como lo afirmé la EPS convocada, pues le corresponde
al especialista tratante definir el proceso a seguir acorde con las
situacion particular de cada paciente como distinguiéo el maximo
organo de la jurisdiccion constitucional asi: “..la competencia para
establecer si una persona requiere determinado procedimiento,
intervencion o medicamento recae, en principio, en el médico
tratante, debido a que este es quien cuenta con la formacion
académica necesaria para evaluar la procedencia cientifica de un

tratamiento, a la luz de las condiciones particulares de cada
paciente...”.(Sentencia 508 de 2019)



Este orden de ideas, segin las complicaciones particulares de la
paciente, asi como lo consignado en la historia clinica, resulta
ineludible que la accionante acuda de manera previa por consulta de
ginecologia (tercer nivel), con el objetivo se verificar el riesgo asociado
por sus antecedentes y definir la procedencia de la intervencion
quirurgica, asi como los examenes previos para la misma.

Desde esa perspectiva, se concedera el amparo solicitado, para lo
cual se conmina a la accionante acuda a la consulta por ginecologia
(tercer nivel). Luego de realizada la consulta por ginecologia y segun
los lineamientos que determine el galeno tratante, asi como el aval de
la intervencion quirurgica, la valoracion y verificacion de todos los
examenes prequirurgicos, (laboratorios, anestesiologia y
consentimiento) — al ser una paciente con riesgo quiruargico - proceda
a autorizar y practicar el procedimiento denominado ablacién u
oclusion de trompa de falopio bilateral por laparoscopia, gestion que
debe realizar dentro de las 48 horas siguientes a la consulta.

Respecto a la solicitud de autorizacion es indispensable acotar
que sila EPS accionada considera tener algun derecho al recobro ante
el ADRES o ante cualquier entidad, por tratamientos, medicamentos,
terapias o procedimientos NO POS que le brinde a la accionante,
resulta importante resaltar que el derecho de la EPS Sanitas tiene su
origen y fundamento en la ley y no en la sentencia.

Maxime cuando no es el objeto de la tutela ordenar el pago de
sumas de dinero, autorizar el recobro o indicar a que entidad del
sistema de seguridad social debe efectuarse, pues se reitera que la
tutela tiene objeto o como fin la proteccion de los derechos
fundamentales del accionante. Situacion que adquiere mayor
relevancia cuando el mismo ADRES refirio en su informe haber girado
recurso de manera previa por lo cual las divergencias suscitadas en
dicho asunto deben ventilarse en otras instancias judiciales.

Finalmente, en relacion con las vinculadas a la presente accion
constitucional, se verifica la inexistencia de acciones u omisiones que
vulneraren los derechos fundamentales deprecados, por
consiguiente, no se emitiran orden alguna frente a la mismas.

En meérito de lo expuesto, el Juzgado Veintidos Civil Municipal de
Bogota, administrando justicia en nombre de la Republica de
Colombia y por autoridad de la ley,

RESUELVE

PRIMERO. CONCEDER el amparo del derecho a la salud, vida
digna y seguridad que suplico Paula Andrea Bedoya Molina, por lo
expuesto en la parte motiva.



SEGUNDO. Se ORDENA a EPS Sanitas, a través de su
representante o quien haga sus veces, proceda a realizar las
siguientes actuaciones:

2.1. En el término de 48 horas contadas a partir de la notificacion
de esta providencia, se realice la consulta por ginecologia (tercer nivel)

2.2. Luego de realizada la consulta por ginecologia y segun los
lineamientos que determine el galeno tratante, asi como el aval de la
intervencion quirurgica, la valoracion y verificacion de todos los
examenes prequirurgicos, (laboratorios, anestesiologia y
consentimiento) — al ser una paciente con riesgo quirurgico - proceda
a autorizar y practicar el procedimiento denominado ablacion u
oclusion de trompa de falopio bilateral por laparoscopia, gestion que
debe realizar dentro de las 48 horas siguientes a la consulta.

TERCERO. CONMINAR a la accionante Paula Andrea Bedoya
Molina para que acuda a la cita que se programara con ginecologia
para verificar su estado de salud, asi como la valoracion y practica de
los examenes prequirurgicos, previos a la realizacion del
procedimiento, esto es, para mitigar los riesgos en la intervencion
ordenada.

CUARTO. DESVINCULAR a la Corporacion Hospitalaria Juan
Ciudad (Hospital Mederi), Superintendencia Nacional de Salud, a la
Administradora de los Recursos del Sistema General de la Seguridad
Social en Salud - ADRES, Profamilia y el Hospital Universitario
Barrios Unidos.

QUINTO. NEGAR la solicitud de autorizacion de recobro ante el
ADRES peticionada por la EPS Sanitas por las razones expuestas en
la parte motiva de esta providencia.

SEXTO. COMUNIQUESE esta decision a los interesados,
conforme lo ordena el articulo 30 del Decreto 2591 de 1.991.

SEPTIMO. Si no fuere impugnada, enviese el expediente a la
Corte Constitucional para su eventual revision.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

CAC Decisiéon 1 de 1.






