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REPUBLICA DE COLOMBIA
RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO

JUZGADO CIVIL CON CONOCIMIENTO EN PROCESOS LABORALES DEL
CIRCUITO JUDICIAL DE GIRARDOTA
Girardota, Antioquia, marzo nueve (09) de dos mil veintiuno (2021)

Proceso Accion de Tutela

Accionante Farley Bibiana Goémez Vélez

Afectado: Olivia del Socorro Vélez de Goémez

Accionada Savia Salud EPS-S

Radicado: 05079-40-89-001-2021-00025-01

Sentencia S.G. 018y 22 INST. 007

Instancia Segunda Instancia

Procedencia Juzgado Primero Promiscuo Municipal de Barbosa,
Antioquia

1. OBJETO DE LA DECISION

De conformidad con lo dispuesto en los articulos 31 y 32 del Decreto 2591 de 1991,
reglamentario de la tutela consagrada en el articulo 86 de la Constitucion Politica de
1991, procede este Despacho a resolver la impugnacién formulada por SAVIA
SALUD EPS-S, frente a lo dispuesto en la sentencia calendada 03 de febrero de
2021, proferida por la Juez Primero Promiscuo Municipal de Barbosa, Antioquia, en
la accion de tutela instaurada por la ciudadana FARLEY BIBIANA GOMEZ VELEZ
como agente oficioso de OLIVIA DEL SOCORRO VELEZ DE GOMEZ de 62 afios
de edad.

2. ANTECEDENTES
De la proteccion solicitada

La pretension formulada por la sefiora Farley Bibiana Gomez Vélez como agente
oficioso de la sefiora OLIVIA DEL SOCORRO VELEZ DE GOMEZ de 62 afios de
edad, se concreta en que le sean protegidos sus derechos fundamentales a la salud,
seguridad social y a la vida en condiciones dignas, que considera le estan siendo
vulnerados por la accionada, ante la omisién de la EPS-S de proveer una UNA SILLA
DE RUEDAS PLEGABLE EN ALUMINO CON RESPALDO QUE INCLUYA
SOPORTE CEFALICO, ASIENTO EN LONA A LA MEDIDA DE ANCHO DE
CADERA Y LONGITUD DE FEMUR, APOYA PIES ABATIBLES Y POYA BRAZOS
EXTRAIBLES vy se le brinde la atencién medica integral que requiere.

Sefala en los fundamentos facticos, que la sefiora Olivia del Socorro Vélez de
Gbomez de 62 afios, es una paciente con discapacidad y depende completamente de
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un tercero para su cuidado, presenta entre otros diagndsticos
OLIGOASTROCITOMA ANAPLASICO VS GLIOBASTOMA IDH wild type (delecion
EGFR y INDICE DE Barthel 30 KPS DE 50%, con relacion a este diagnaostico le fue
ordenado UNA SILLA DE RUEDAS PLEGABLE EN ALUMINO CON RESPALDO
QUE INCLUYA SOPORTE CEFALICO, ASIENTO EN LONA A LA MEDIDA DE
ANCHO DE CADERA Y LONGITUD DE FEMUR, APOYA PIES ABATIBLES Y POYA
BRAZOS EXTRAIBLES, la cual no le ha sido autorizada por la EPS accionada.

Indica la accionante que dada su situacion econémica no cuenta con los recursos
necesarios para cubrir el costo de la silla de ruedas, la cual es necesaria para
mejorar la calidad de vida de la sefiora Olivia del Socorro.

2.2. Del tramite en la primera instancia

La tutela fue admitida el dia 27 de enero de 2021, por el Juzgado Primero Promiscuo
Municipal de Barbosa, Antioquia, en la que se dispuso notificarla y concederle el
término de dos dias, para que se pronunciara sobre los hechos en que se
fundamenta la accion de tutela. la notificacion se hizo por correo electrénico. La EPS
accionada, al pronunciarse sobre los hechos y pretensiones de la accién de tutela
indico: que la silla de ruedas que ordenado a la afectada, no se encuentra dentro del
plan de beneficios en salud a cargo de la UPS, toda vez que no se encuentra dentro
de los anexos 2 y 3 de la Resolucion 3512 de 2019, proferida por el Ministerio de
Salud y Proteccién Social y no se evidencia formato MIPRES.

Considera que el servicio que se solicita para la sefiora Olivia del Socorro es
responsabilidad de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion de Antioquia
(SSSPA), quien debe autorizarla y proveerla, por no estar contemplado en el PBS,
servicios que, debido a la demora y en ocasiones, falta de diligencia al momento de
hacer efectivo el giro de los recursos destinados a dichos servicios (NO PBS), estan
afectando a la EPS- S y directamente los usuarios que los requieren.

Por lo que solicita declarar improcedente el suministro de la silla de ruedas plegable
en aluminio con respaldo que incluya soportes cefalico, asiento en lona a la medida
de ancho de cadera y de longitud de fémur, apoya pies abatibles y apoya brazos
extraibles tecnologia no pbs, por falta de legitimidad pasiva y que en caso de
imponer prestaciones NO PBS a Savia Salud E.P.S. y el despacho decida
pronunciarse sobre el tramite de recobro, sea éste dirigido ante el ADRES en virtud
de la Resolucion 5395/13.

De la sentencia de primera instancia

La funcionaria de primer grado profirid sentencia el 03 de febrero de 2021, en la cual
concedi6é el amparo constitucional invocado, ordenando a la EPS SAVIA SALUD que
en un término de 48 horas, REALICE ENTREGA DE FORMA EFECTIVA LOS
SERVICIOS OBJETO DE LA PRESENTE ACCION DE TUTELA, es decir, UNA
SILLA DE RUEDAS PLEGABLE EN ALUMINO CON RESPALDO QUE INCLUYA
SOPORTE CEFALICO, ASIENTO EN LONA A LA MEDIDA DE ANCHO DE
CADERA Y LONGITUD DE FEMUR, APOYA PIES ABATIBLES Y APOYA BRAZOS
EXTRAIBLES, conforme lo dictamind su médico tratante.Dispuso también el
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TRATAMIENTO INTEGRAL de las patologias , FIBRILACION Y ALETEO
AURICULAR, NO ESPECIFICADO.

Para sustentar esta decision, en sintesis, hace un recuento de la naturaleza y
finalidad de la tutela y de la salud como derecho fundamental; asi mismo indicé que
conforme a las disposiciones constitucionales y jurisprudenciales se hace necesario
amparar los derechos invocados, por cuanto no se ha dado una prestacion efectiva
del servicio médico que requiere la afiliada afectada, el cual es necesario atendiendo
su patologia y el tratamiento que requiere, sefiala que de manera injustificada la EPS
accionada ha retardado el servicio que necesita la paciente, y es esta entidad la que
debe garantizarle la atencion de salud necesaria para mejorar su calidad de vida. Lo
anterior reviste mayor importancia por tratarse un sujeto de especial proteccion, por
tratarse de un adulto mayor. Ademas del servicio que se solicita depende que pueda
sobrellevar con dignidad su enfermedad y las consecuencias que de ella se deriven,
razon por la cual determina la procedencia de la pretension del tratamiento integral
del diagnéstico que presenta.

2.3. Delaimpugnacion

La EPS-S accionada, formulé impugnacion, concretando su inconformidad en el
hecho de que SILLA DE RUEDAS PLEGABLE EN ALUMINIO CON RESPALDO
QUE INCLUYA SOPORTES CEFALICO, ASIENTO EN LONA A LA MEDIDA DE
ANCHO DE CADERA Y DE LONGITUD DE FEMUR, APOYA PIES ABATIBLES Y
APOYA BRAZOS EXTRAIBLES TECNOLOGIA NO PBS, servicio que NO SE
ENCUENTRA DENTRO DEL PLAN DE BENEFICIOS EN SALUD (NO PBS) con
cargo a la UPC, ya que no esta dentro de los anexos 2 y 3 de la Resolucion 5857 de
2018 del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Que las prestaciones de salud cubiertas por el mecanismo de proteccion individual
son el conjunto de servicios y tecnologias de salud que no se encuentran descritas
en el mecanismo de proteccion colectiva, y que estan autorizadas en el pais por
autoridad competente (INVIMA, Resoluciones de Clasificacion Unica de
Procedimientos en Salud - CUPS, del SOGCS en su componente Sistema Unico de
Habilitacion —SUH, entre otras). Este mecanismo financia dichas prestaciones de
salud A TRAVES DE LAS ENTIDADES TERRITORIALES PARA LOS AFILIADOS AL
REGIMEN SUBSIDIADO Y A TRAVES DE ADRES PARA LOS AFILIADOS AL
REGIMEN CONTRIBUTIVO:; es por ello que Savia Salud E.P.S. NO ES LA ENTIDAD
RESPONSABLE del suministro de dicho insumo.

Sefala que la silla de ruedas corresponde a una ayuda técnica conforme las normas
técnicas del componente de movilidad, que forma parte de politicas de inclusién y
rehabilitacion de personas en condicion de discapacidad financiadas por otras
fuentes y entes territoriales correspondientes; y que la Ley 715 de 2001 dentro de las
competencias asignadas a los Departamentos, Municipios o Distritos, establece los
programas de atencion a poblacion vulnerable.

Indica que la tecnologia pretendida se encuentra expresamente excluida dentro del
Plan de Beneficios en Salud —PBS-, conforme a la Resolucion expedida por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social y transcribe la norma resefiada. de acuerdo
con el articulo 20 de la Ley 1122 de 2007, estas entidades son las responsables de
asumir dichos servicios no incluidos en el Plan de Beneficios en Salud (PBS)
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Peticiona que se declare improcedente la tutela y por consiguiente se revoque el fallo
gue se impugna, que se ordene a la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion
Social de Antioquia, que cumpla con la entrega de la tecnologia NO PBS, conforme a
los lineamientos Constitucionales por ley expuestos.

Finalmente solicita se autorice el recobro de los servicios autorizados a través del
fallo de tutela a la Administradora de los Recursos del SGSSS — ADRES en virtud de
la Resolucién 5395 de 2013.

2.4, Presentacion de los problemas juridicos:

Con base en lo expuesto y acorde con lo establecido en el articulo 32 del Decreto
2591 de 1991, segun el cual se impone al juez que conoce de la impugnacion el
examen de su contenido y el cotejo con el acervo probatorio y con el fallo que se
impugna, son varios los problemas juridicos que plantea el caso en esta sede, y que
en aras del orden y la légica argumentativa que se seguira, se plantean asi:

1. ¢Se demostrd la vulneracion al derecho a la salud de la accionante?, y, si ello
es asi, ¢es correcto endilgarle a la EPS accionada la responsabilidad de
proporcionar el servicio de SILLA DE RUEDAS PLEGABLE EN ALUMINIO
CON RESPALDO QUE INCLUYA SOPORTES CEFALICO, ASIENTO EN
LONA A LA MEDIDA DE ANCHO DE CADERA Y DE LONGITUD DE FEMUR,
APOYA PIES ABATIBLES Y APOYA BRAZOS EXTRAIBLES a la afectada?

Con el fin de analizar y dar respuesta a los anteriores problemas juridicos, este
Despacho Judicial analizara la jurisprudencia constitucional sobre: (i) el derecho
fundamental a la salud, en lo relacionado con los principios de accesibilidad,
solidaridad, continuidad e integralidad, responsabilidad por las prestaciones en el
sistema de seguridad social en salud en Colombia; su proteccion especial para
adultos mayores (ii) procedencia de ordenar judicialmente la entrega de la silla de
ruedas con las especificaciones de su médico tratante a la afectada Yy (iii) finalmente,
se resolveré el caso concreto a partir del marco tedrico expuesto.

3. CONSIDERACIONES
3.1. De la competencia

En virtud a lo dispuesto en el articulo 32 del Decreto 2591 de 1991, segun el cual,
presentada la impugnacion, la tutela se remitird al superior jerarquico para que
resuelva sobre la misma, se radica en este Juzgado la competencia para conocer de
la accion de tutela que fuera decidida en primera instancia por el Juzgado Primero
Promiscuo Municipal de Barbosa, Antioquia, que pertenece a este circuito judicial.

3.2. Generalidades de la tutela

La accion de tutela constituye uno de los mas importantes mecanismos de garantia
de los derechos constitucionales fundamentales al alcance de toda persona para la
defensa de los derechos de caracter fundamental, siempre que hayan sido
violentados 0 amenazados por una autoridad publica y por los particulares, en los
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eventos expresamente autorizados en el art. 86 de la C.N., y se orienta, en esencia,
a la garantia y proteccion de estos derechos mediante la aplicacion directa de la
Constitucion, a través de un procedimiento expedito y sumario.

La tutela tiene como dos de sus caracteres distintivos esenciales los de la
subsidiariedad y la inmediatez; el primero por cuanto tan solo resulta procedente
instaurar la accién cuando el afectado no disponga de otro medio de defensa judicial,
salvo que se promueva como mecanismo transitorio, para evitar un “perjuicio
irremediable”, que sea inminente, grave y de tal magnitud que requiera de medidas
urgentes e impostergables; el segundo puesto que no se trata de un proceso sino de
un remedio de aplicacién urgente que se hace preciso administrar en guarda de la
efectividad, concreta y actual del derecho sujeto a violacion o amenaza.

3.3.- Derecho a la salud de las personas en situaciéon de discapacidad.
Reiteracion de Jurisprudencia.

El articulo 49 de la Constitucion Politica consagra la salud como un servicio publico
a cargo del Estado que debe garantizarse a todas las personas en términos de
promocion, proteccién y recuperacion, conforme a los principios de eficiencia,
universalidad y solidaridad. En este orden de ideas, el derecho a la salud ha sido
definido por esta Corporacién en los siguientes términos:

“La salud es un derecho fundamental que se define como la facultad que
tiene todo ser humano de mantener la normalidad organica funcional,
tanto fisica como en el plano de la operatividad mental, y de restablecerse
cuando se presente una perturbacion en la estabilidad organica y
funcional de su ser”t. Al mismo tiempo, se ha indicado que tal derecho se
debe garantizar en condiciones de dignidad dado que su materializacion
resulta indispensable para el ejercicio de otros derechos fundamentales.”?

Cabe recalcar que, inicialmente esta Corporacién reconocié el rango fundamental
del derecho a la salud, por conexidad® con el derecho a la vida, sin embargo,
mediante Sentencia T-760 de 2008 le asign6 el caracter de derecho fundamental
auténomo e irrenunciable que puede ser tutelable en aquellos casos en los que la
persona que requiere el servicio de salud es un sujeto de especial proteccion. Bajo
este panorama, la Ley Estatutaria 1751 de 2015, “por medio de la cual se regula el
Derecho Fundamental a la salud y se dictan otras disposiciones” acogi6 la postura
decantada por la Corte sobre la naturaleza del derecho a la salud en su articulo 2°.

Es importante sefalar lo anotado en la Observacién General 14 de 2000 del Comité
de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales en lo atinente a la fundamentalidad
del derecho a la salud: “el Comité insiste en la indivisibilidad e interdependencia del

! Sentencias T-454 de 2008, T-566 de 2010, T-931 de 2010, T-355 de 2012, T-176 de 2014, T-132 y T-331 de
2016, T-120 de 2017 entre otras.

2 Sentencias T-214 de 2013, T-132 de 2016, entre otras.

3 Sentencias T-454 de 2008, T-099 de 2006, T- 1238 de 2005y T-1097 de 2004.

4 Articulo 2° Ley Estatutaria 1751 de 2015: “EI 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 promocidn, 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 direccién, supervisién, organizacion, regulacion, coordinacion y control
del Estado. Cabe recalcar lo sefialado en Sentencia C-313 de 2014 en relacion con el mencionado articulo, como resultado del
estudio oficioso de constitucionalidad que efectlio esta Corporacion al Proyecto de Ley: “por lo que respecta a la
caracterizacion del derecho fundamental a la salud como auténomo, ningin reparo cabe hacer, pues, (...) ya ha sido
suficientemente establecido por la jurisprudencia dicha condicién de auténomo con lo cual, no se requiere aludir a la
conexidad de dicho derecho con otros que se estimen como fundamentales, con miras a predicar la fundamentalidad de la
salud, con lo cual se da via libre a la procedibilidad de la tutela para protegerlo. Para la Sala, estd suficientemente
decantado el caracter autonomo del derecho y la procedibilidad de la tutela encaminada a lograr su proteccion, garantia y
respeto efectivo.”



Pagina 6 de 10

derecho a la salud en tanto esta estrechamente vinculado con el ejercicio de otros
derechos humanos y depende de esos derechos, refiriendose de forma especifica al
derecho a la alimentacién, a la vivienda, al trabajo, a la educacion, a la dignidad
humana, a la vida, a la no discriminacion, a la igualdad, a no ser sometido a torturas,
a la vida privada, al acceso a la informacién y a la libertad de asociacién, reunion y
circulacion. Para el comité esos y otros derechos y libertades abordan los
componentes integrales del derecho a la salud.”™

Tratandose de sujetos de especial proteccion constitucional, y en virtud del articulo
13 de la Constitucion, el Estado tiene el deber de proteger de manera especial a las
personas que por su condicion econdmica, fisica 0 mental se encuentren en
condiciones de debilidad manifiesta y sancionara los abusos y maltratos que contra
ellas se cometan. En consonancia con lo anterior, el articulo 47 Superior le obliga
adelantar una politica de prevision, rehabilitacion e integracion social para los
disminuidos fisicos, sensoriales y psiquicos, proporcionandoles la atencién
especializada que requieren.

De igual modo, distintos convenios internacionales® suscritos y ratificados por el
Estado Colombiano, consagran la proteccién especial de los derechos de aquellas
personas que en razon a su condicion de discapacidad no se encuentran en
igualdad de condiciones que los demas miembros de una sociedad”.

Con fundamento en el articulo 4° de las Normas Uniformes sobre la igualdad de
oportunidades de personas con discapacidad, esta Corporacién ha sefialado que “el
Estado debe garantizar el acceso de las personas con discapacidad a servicios de
apoyo, que bien pueden traducirse en la preparacién de personal capacitado para su
atencién, implementos ortopédicos e instrumentos de ayuda técnica que les
permitan un mayor nivel de independencia respecto de otras personas Yy faciliten su
desenvolvimiento en la sociedad, en condiciones autonomas que en tal sentido,
aseguren una existencia digna sin que para el efecto constituyan impedimento
alguno los padecimientos fisicos, sensoriales o siquicos que los aquejen.”®

A manera de conclusion, la salud, concebida como un derecho fundamental
autébnomo y un servicio publico que debe ser prestado por parte del Estado de
manera eficiente, universal y solidaria, cobra mayor relevancia tratdndose de
personas que a causa de su situacion econdmica, fisica o0 mental se encuentren en
condiciones de debilidad manifiesta, para lo cual, el Estado debe promover acciones
encaminadas a asegurar la existencia digna de este grupo de sujetos de especial
proteccién constitucional.

3.4.- El suministro de silla de ruedas. Reiteracién de jurisprudencia

El articulo 59 de la Resolucién 5269 de 2017° contemplé en el paragrafo 2° aquellas
ayudas técnicas que no se financian con recursos de la Unidad de Pago por
Capitacion, estos son: sillas de ruedas, plantillas y zapatos ortopédicos.

No obstante, de acuerdo con lo establecido en la Resolucion 1885 de 2018, (citada
en la anterior consideracién) en ningun caso, la prescripcion de tecnologias en salud,
no financiadas con recursos de la UPC o de servicios complementarios podra

5 https://www.acnur.org/fileadmin/Documentos/BDL/2001/1451.pdf.

6 La Declaracion Universal de los Derechos Humanos, el Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales
y Culturales, la Convencién sobre los Derechos del Nifio, la Observacién General nim. 05 sobre Personas con
Discapacidad proferida por el Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, la Convencion
Interamericana para la eliminacion de todas las formas de discriminacion contra las personas con discapacidad, el
Protocolo de San Salvador sobre derechos econdmicos, sociales y culturales, y las Normas Uniformes sobre la
igualdad de oportunidades para las personas con discapacidad, entre otros.

" Sentencias T-310 de 2016, T-952 de 2011.

8 Sentencias T-310 de 2016, T-952 de 2011 y T-657 de 2008.

® “Por medio de la cual se actualiza integralmente el Plan de Beneficios en Salud con cargo a la Unidad por
Capitacion”. (UPC).
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significar una barrera de acceso a los usuarios, las EPS no pueden bajo ninguna
circunstancia negarse sin justa causa al suministro de dichos servicios.

Adicionalmente, como ya lo ha sefialado en anteriores oportunidades esta
Corporacion,! tal indicacion “no significa que las sillas de ruedas, sean ayudas
técnicas excluidas del PBS. De hecho, la Resolucion 5267 de 2017 no contempl6 a
las sillas de ruedas dentro del listado de servicios y en consecuencia, se trata de
ayudas técnicas incluidas en el PBS, pero cuyo financiamiento no proviene de la
Unidad de Pago por Capitacion.t'”

Sobre la utilidad y necesidad de la silla de ruedas como ayuda técnica, en sentencia
T-471 de 2018 esta Corporacion resalto:

“Si bien tal elemento no contribuye a la cura de la enfermedad, como una
ayuda técnica que es, podrda servir de apoyo en los problemas de
desplazamiento por causa de su limitacion y le permitira un traslado
adecuado al sitio que desee, incluso dentro de su hogar, para que el
posible estado de postracién a la que se puede ver sometido, al no contar
con tal ayuda, no haga indigna su existencia. La libertad de locomocion es
uno de los derechos consagrados constitucionalmente; el facilitar al
paciente su movilizacién, a través de una ayuda técnica, hace que se
materialice este derecho.”'?

En el mismo sentido, en Sentencia T-196 de 2018, esta Corte indicé: “(...) es apenas
obvio que un paciente que presenta una enfermedad por la cual no es posible
ponerse de pie o que aun permitiéndole tal accidén le genera un gran dolor, o incluso
que la misma le impligue un esfuerzo excesivo, requiere de un instrumento
tecnologico que le permita movilizarse de manera autdnoma en el mayor grado
posible. En estos casos, una silla de ruedas a menos que se logre demostrar que
existe otro instrumento que garantice una mejor calidad de vida a la persona”
(Negrillas y subrayas fuera de texto original).

A partir de lo expuesto, esta Corporacién ha concluido que, las EPS deben
suministrar la sillas de ruedas cuando, se evidencie “(i) orden médica prescrita por el
galeno tratante; (ii) que no exista otro elemento dentro del Plan de Beneficios en
Salud que pueda permitir la movilizacién del paciente; (iii) cuando sea evidente que,
ante los problemas de salud, tal elemento y/o insumo signifique un elemento vital
para atenuar los rigores que causan cualquier penosa enfermedad y (iv) que el
paciente carezca de los recursos econémicos para proporcionarselo él mismo.” 13

3.4.- Reglas jurisprudenciales para acceder a los servicios de salud que se
encuentran excluidos del Plan de Beneficios en Salud.

En relacién con los servicios incluidos y excluidos del Plan de Beneficios en Salud* -
de ahora en adelante PBS-, antes llamado Plan Obligatorio de Salud, esta
Corporacion, como quedo visto en precedencia, ha aplicado un criterio que vincula el
derecho a la salud directamente con el principio de integralidad a fin de garantizar
que las personas reciban en el momento oportuno todas las prestaciones que
permitan la recuperacion efectiva de su estado de salud, con independencia de su
inclusion en dicho plan de beneficios.

10 Sentencias T-464 de 2018.

11 Sentencia T-464 de 2018.

12 Sentencia T-471 de 2018.

13 Sentencias T-471 de 2018, T-196 de 2018, C-313 de 2014.
14 Resolucién 6408 de 2016
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Respecto de los servicios no incluidos dentro del PBS, la jurisprudencia
constitucional ha establecido las siguientes reglas de interpretacién aplicables para
conceder en sede judicial la autorizacion de un servicio no incluido en el PBS*®:

“(i) la falta del servicio médico vulnera o amenaza los derechos a la vida y a la
integridad personal de quien lo requiere; (ii) el servicio no puede ser sustituido
por otro que se encuentre incluido en el plan obligatorio; (iii) con necesidad el
interesado no puede directamente costearlo, ni las sumas que la entidad
encargada de garantizar la prestacion del servicio se encuentra autorizada
legalmente a cobrar, y no puede acceder al servicio por otro plan distinto que
lo beneficie; y (iv) el servicio médico ha sido ordenado por un médico adscrito
a la entidad encargada de garantizar la prestacion del servicio a quien esta
solicitandolo™6.

En ese orden, se infiere que si bien el servicio de salud encuentra unos topes, la
jurisprudencia constitucional ha admitido que en los casos en los que el afiliado
requiera un servicio o un medio que no se encuentra cubierto por el PBS, pero la
situacién factica se acomoda a los requisitos anteriormente relacionados, es
obligacién de la EPS autorizarlos, en tanto prima garantizar de forma efectiva el
derecho a la salud del afiliado.

4. EL CASO CONCRETO

La inconformidad de la EPS recurrente radica, esencialmente, en que la juez de
primera instancia i) ordené el suministro de la silla de ruedas plegable en aluminio
con respaldo que incluya soportes cefalicos, asiento en lona a la medida de ancho de
cadera y de longitud de fémur, apoya pies abatibles y apoya brazos extraibles a la
afectada.

Sea lo primero indicar, al abordar el examen del asunto, que conforme al analisis
hecho en las exposiciones sobre los alcances jurisprudenciales que el maximo
tribunal constitucional le ha dado a los diferentes temas que aqui se tratan, debe
concluirse que el derecho fundamental a la salud de la sefiora OLIVIA DEL
SOCORRO VELEZ DE GOMEZ, como participante del sistema de seguridad social al
régimen subsidiado, afiliado a SAVIA SALUD EPS ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA
S.A.S., esta flagrantemente vulnerado, tal y como lo afirmé la juez a quo.

Y es que se constata en las pruebas allegadas al expediente, que la sefiora OLIVIA
DEL SOCORRO VELEZ DE GOMEZ de 62 afios de edad, padece OTRAS
ANORMALIDADES DE LA MARCHA Y DE LA MOVILIDAD Y LAS NO
ESPECIFICADAS, TUMOR MALIGNO SECUNDARIO DEL ENCEFALAO Y DE LAS
MENINGES CEREBRALES, COVID -19 (ver anexo tecnico3), por lo que le fue
ordenado por su médico tratante la silla de ruedas plegable en aluminio con respaldo
gue incluya soportes cefalicos, asiento en lona a la medida de ancho de cadera y de
longitud de fémur, apoya pies abatibles y apoya brazos extraibles, servicio médico
requerido para mejorar su calidad de vida.

15 |as cuales fueron delimitadas en la sentencia T-760 de 2008
16 Sentencias T-760 de 2008, T-025 de 2014, T-124 de 2016, T- 405 de 2017, T-552 de 2017, entre otras.



P&gina 9 de 10

Es asi que en el expediente se encuentra acreditado que la sefiora Olivia del Socorro
de 62 afos, recibe su servicios de salud en el régimen subsidiado, tal como se
demuestra en la historia clinica y 6rdenes médicas allegada, lo que deja ver que no
cuenta con afiliaciones a riesgos laborales, caja de compensacion familiar, cesantias,
ni vinculaciones a programas de asistencia social, 1o que claramente denota que no
tiene la posibilidad de obtener ingresos suficientes para realizar gastos de la silla de
ruedas que requiere.

De acuerdo con lo dicho, se advierte que se satisfacen los requisitos sefialados por
la jurisprudencia constitucional para autorizar el servicio médico ordenado, toda vez
que, las dificiles y complejas condiciones de salud de la paciente, asi lo imponen
ademas que la accionante no cuenta con los recursos econémicos suficientes para
financiar el valor de la silla de ruedas que se reclama y de no suministrarse, se pone
en riesgo la vida digna, la integridad fisica, la dignidad, el estado de salud de la
sefiora OLIVIA DEL SOCORRO VELEZ DE GOMEZ, dada la patologia que padece;
por lo que es atinado el fallo en primera instancia al concluir acerca de la afectacion
de su derecho a la salud como consecuencia de la negativa del suministro del
servicio médico por parte de la EPS-S SAVIA SALUD; toda vez que la accionante no
cuenta con los recursos para asumir los gastos de la silla de ruedas con las
especificaciones sefialadas, que requiere la afectada, dada su compleja y adversa
situacion de salud.

Bajo esta Optica y la motivacion que antecede, no cabe duda para el despacho, de
que no existe ningun motivo para revocar el fallo impugnado, en lo que toca al
suministro de la silla de ruedas que es objeto de disenso, ya que la garantia al
derecho a la salud comporta el suministro y practica de los servicios requeridos para
la recuperacién de la salud, o al menos para disminuir las consecuencias nocivas del
padecimiento.

Asi las cosas, y como la entidad encargada de prestar el servicio publico de salud a
la accionante que es la EPS-S se encuentra obligada legal y constitucionalmente a
garantizar su recuperacion plena, los costos invertidos alcanzado tan especifica tarea
no pueden terminar impidiendo su justa materializacién. Por ese motivo, la orden
impartida a la EPS para el suministro del servicio pretendido, asi como la cobertura
‘integral” ordenada por el juzgado censurado se muestran armonicas con los
derechos fundamentales invocados por la tutelante y cumplidora ademéas del
designio trazado por el principio de “continuidad” introducido por la Ley 1751 de 2015
y de la jurisprudencia constitucional.

Por ultimo, y en relacién con la peticion subisidiaria de la EPS accionada de que se
conceda la facultad del recobro y se ordene a la SSGSSS — ADRES su pago en un
100%, tal y como en varias oportunidades lo ha manifestado la Sala Civil del
Honorable Tribunal de Medellin, debe indicarsele al recurrente, que dicho tema no
corresponde a la accion de tutela, por cuanto la ley ya tiene dispuesto el tramite que
debe realizar la EPS, administrativamente y llegado el caso, judicialmente.

Baste entonces la claridad con la que se ha zanjado este tema en particular por la
Corte Constitucional en la sentencia T-760 de 2008, en este punto:

“...es el pago de un servicio médico no incluido en el plan de beneficios, lo que da
lugar al surgimiento del derecho al reembolso de la suma causada por la prestacion
del servicio, y no la autorizacion de un juez o del CTC. En relacién con este ultimo
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aspecto, la Corte advierte que en ningun caso el FOSYGA estd obligado al
reembolso de los costos generados por servicios médicos que hagan parte del Plan
de Beneficios.” Y a renglon seguido, perentoriamente genero la regla que literalmente
se trasunta: “(ii) no se podra establecer que en la parte resolutiva del fallo de tutela
se autorice el recobro ante el FOSYGA, o las entidades territoriales, como condicién
para reconocer el derecho al recobro de los costos que la entidad no estaba legal ni
reglamentariamente obligada a asumir. Bastara con que en efecto se constate que la
EPS no se encuentra legal ni reglamentariamente obligada a asumirlo de acuerdo
con el &mbito del correspondiente plan de beneficios financiado por la UPC”.

En mérito de lo expuesto y sin que sean necesarias consideraciones adicionales, el
JUZGADO CIVIL CON CONOCIMIENTO EN PROCESOS LABORALES DEL
CIRCUITO JUDCIAL DE GIRARDOTA, administrando justicia en nombre de la
Republica y por autoridad de la Ley;

FALLA

PRIMERO: CONFIRMAR la decisibn de amparo constitucional a los derechos
fundamentales a la salud y demas derechos invocados a favor de la sefiora OLIVIA
DEL SOCORRO VELEZ DE GOMEZ, identificada con c.c. 39.205.561, vulnerados
por SAVIA SALUD EPS-S., calendada 03 de febrero de 2021, emitida por el Juzgado
Primero Promiscuo Municipal de Barbosa, Antioquia, por las razones expuestas en la
parte considerativa de esta sentencia

SEGUNDO: Comuniquese esta decision a la Juez de conocimiento y las partes por
el medio mas expedito conforme los arts. 16 y 30 del Decreto 2591 de 1991.

CUARTO: REMITIR el presente expediente a la Honorable Corte Constitucional para
su eventual revision (articulo 31 del Decreto 2591 de 1991).

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

N

DIANA MILENA SABOGAL OSPINA
JUEZA
Firma escaneada conforme el art. 11 del Decreto 491 del 28 de marzo de 2020 del
Ministerio de Justicia y del Derecho



